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Resumo: A seletividade alimentar é uma condigdo frequentemente observada em criangas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA), caracterizada pela recusa de alimentos,
preferéncia por caracteristicas especificas como textura, cor ou temperatura, e limitagdo
do repertorio alimentar. Esse comportamento alimentar esta associado a comorbidades
gastrointestinais, deficiéncias nutricionais e prejuizos no crescimento e na qualidade de
vida dessas criangas. Diante desse cenario, a atuacdo do nutricionista é essencial,
especialmente por meio de estratégias de educag¢do nutricional e terapia nutricional
individualizada. O presente trabalho trata-se de uma revisdo bibliografica com abordagem
qualitativa, cujo objetivo foi analisar, por meio da literatura cientifica, as contribuigées da
educagdo e terapia nutricional no manejo da seletividade alimentar em criangas com TEA.
Foram selecionados dezesseis artigos publicados entre 2018 e 2025, obtidos nas bases
SciELO, PubMed e Google Académico, utilizando descritores relacionados ao tema. Os
resultados apontam que as estratégias mais eficazes incluem exposigdes graduais a novos
alimentos, uso de recursos ludicos e visuais, integracdo com terapias sensoriais e
participa¢do ativa da familia. Também se observou que dietas restritivas e suplementag¢des
sdo amplamente utilizadas, porém apresentam evidéncias ainda inconclusivas. Conclui-se
que a educag¢do nutricional, quando adaptada as particularidades sensoriais e
comportamentais da crianga com TEA, representa uma das ferramentas mais promissoras
para promover melhorias no comportamento alimentar, no estado nutricional e na
qualidade de vida.
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alimentar" ; "terapia sensorial”
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FOOD SELECTIVITY AND AUTISM SPECTRUM
DISORDER

Abstract: Food selectivity is a condition frequently observed in children with Autism
Spectrum Disorder (ASD), characterized by food refusal, preference for specific
characteristics such as texture, color, or temperature, and limitation of the food repertoire.
This eating behavior is associated with gastrointestinal comorbidities, nutritional
deficiencies, and impairments in growth and quality of life in these children. Given this
scenario, the role of the nutritionist is essential, especially through strategies of nutritional
education and individualized nutritional therapy.The present work is a qualitative
bibliographic review, which aimed to analyze, through scientific literature, the contributions
of nutritional education and therapy in managing food selectivity in children with ASD.
Sixteen articles published between 2018 and 2025 were selected from the SciELO, PubMed,
and Google Scholar databases, using descriptors related to the theme. The results indicate
that the most effective strategies include gradual exposure to new foods, use of playful and
visual resources, integration with sensory therapies, and active family participation. It was
also observed that restrictive diets and supplementation are widely used but present still
inconclusive evidence. It is concluded that nutritional education, when adapted to the
sensory and behavioral particularities of children with ASD, represents one of the most
promising tools to promote improvements in eating behavior, nutritional status, and quality

of life.
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1. INTRODUCAO

A seletividade alimentar ¢ definida como um padrio de comportamento
caracterizado pela recusa persistente de alimentos, consumo restrito a um nimero limitado
de itens e preferéncia marcada por caracteristicas especificas, como textura, cor,
temperatura, forma, cheiro ou marca dos alimentos (Moraes et al., 2021). Esse
comportamento ¢ frequentemente observado em criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), constituindo-se como uma das queixas mais recorrentes entre familiares e
profissionais de satde, devido a limita¢do do repertério alimentar e a dificuldade em aceitar
novos alimentos (Bonfim; Jesus; Silva, 2024).

O TEA ¢ classificado em trés niveis de suporte, conforme o DSM-5, (American
Psychiatric Association, 2014) que indicam a intensidade do apoio necessario para a
realizacdo das atividades da vida didria. No Nivel 1 (suporte leve), a crianga apresenta
dificuldades na comunicagao social e alguma rigidez comportamental, mas com relativa
autonomia. O Nivel 2 (suporte moderado) envolve maiores prejuizos sociais, sensoriais e
comportamentais, demandando apoio mais consistente. Ja o Nivel 3 (suporte substancial)
apresenta comprometimentos mais severos, com grande rigidez, hipersensibilidades
marcantes e necessidade de suporte continuo. Nesse contexto, Moraes et al. (2021)
identificaram que os principais fatores sensoriais envolvidos na recusa alimentar sdo odor
(56,4%), textura (53,9%) e aparéncia dos alimentos (53,8%), refor¢ando o papel do
processamento sensorial na determinagdo do comportamento alimentar.

Embora a seletividade alimentar possa ocorrer em todos os niveis do espectro, a
literatura sugere que ela tende a ser mais intensa e persistente nos niveis 2 e 3, em que as
dificuldades de flexibilizagdo cognitiva, os comportamentos repetitivos e as
hipersensibilidades sensoriais sdo mais pronunciados (Lima; Albuquerque, 2024; Moraes et
al., 2021). Assim, quanto maior a necessidade de suporte, maior tende a ser o impacto das
caracteristicas comportamentais e sensoriais sobre a alimentagdo, resultando em maior
recusa alimentar e menor variedade no consumo.

Além das questdes sensoriais ¢ comportamentais, a seletividade alimentar esta
associada a comorbidades como disturbios gastrointestinais, deficiéncias nutricionais e
prejuizos no crescimento e no desenvolvimento infantil (Bonfim; Jesus; Silva, 2024; Ristori

et al.,, 2019; Pérez-Cabral et al., 2024). Bonfim, Jesus e Silva (2024) destacam que a



seletividade interfere diretamente na qualidade de vida, no bem-estar fisico, mental e social
da crianca com TEA, tornando essencial a adocdo de estratégias terapéuticas continuas.

Nesse cendrio, a atuag@o do nutricionista assume papel fundamental, especialmente
por meio da educagdo nutricional e da terapia nutricional individualizada, que devem
considerar as particularidades sensoriais, comportamentais ¢ emocionais da crianga autista
(Benitez; Borges, 2021; Lino et al., 2024). Benitez ¢ Borges (2021) ressaltam que
intervengdes educativas integradas a praticas sensoriais contribuem para a ampliagdo da
aceitacdo alimentar, desde que realizadas de forma gradual, respeitosa ¢ em ambiente
adaptado as necessidades da crianga.

Diante disso, justifica-se a realizagdo deste estudo, cujo objetivo ¢ analisar, por meio
da literatura cientifica, como as estratégias de educacao nutricional e terapia nutricional tém
sido empregadas no manejo da seletividade alimentar em criangas com TEA, avaliando suas
abordagens, efetividade e impactos sobre o estado nutricional, o comportamento alimentar
e a qualidade de vida. Considerando a alta prevaléncia do transtorno e os prejuizos
associados a seletividade alimentar, compreender essas intervengdes oferece subsidios

valiosos para uma atuacdo profissional mais eficaz, interdisciplinar e humanizada.

2. METODO

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica com abordagem qualitativa, cujo
objetivo foi realizada uma analise bibliografica fundamentada em estudos cientificos, as
contribui¢des da educagdo nutricional e da terapia nutricional no manejo da seletividade
alimentar em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA).

A coleta de dados foi realizada nas bases de dados eletronicas SciELO (Scientific
Electronic Library Online), PubMed (National Library of Medicine) e Google Académico,
além de periodicos cientificos de acesso aberto. A busca foi conduzida entre os meses de
abril e junho de 2025, utilizando os seguintes descritores controlados e ndo controlados:
“educacdo nutricional”, “terapia nutricional”, ‘“comportamento alimentar infantil”,
“aceitacdo alimentar” e “terapia sensorial”. Os termos foram utilizados isoladamente ou
combinados com os operadores booleanos AND e OR, a fim de ampliar a sensibilidade da
busca.

A escolha desses descritores se deve a sua relevancia direta para o tema estudado,
uma vez que representam os principais eixos tedricos e praticos envolvidos no manejo da

seletividade alimentar em criangas autistas. Termos como “educag@o nutricional” e “terapia



nutricional” foram empregados para identificar estudos que abordassem intervengdes
aplicadas por nutricionistas e estratégias educativas voltadas a aceita¢@o alimentar (Benitez;
Borges, 2021; Bonfim; Jesus; Silva, 2024). Ja “comportamento alimentar infantil” e
“aceitacdo alimentar” permitiram localizar pesquisas sobre os padrdes alimentares, recusa e
preferéncias alimentares tipicas desse publico (Moraes et al., 2021; Lino et al., 2024). Por
fim, o descritor “terapia sensorial” foi incluido por estar frequentemente associado as
abordagens interdisciplinares utilizadas para melhorar a relagdo da crianga com o alimento
¢ favorecer a ampliagdo do repertorio alimentar (Oliveira; Souza, 2019; Pérez-Cabral et al.,
2024).

Foram incluidos artigos cientificos publicados entre os anos de 2018 e 2025,
disponiveis na integra, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem
diretamente a relagdo entre seletividade alimentar ¢ TEA, com énfase em intervengdes
nutricionais e/ou estratégias de educag@o alimentar aplicadas a criangas e adolescentes
autistas. Foram considerados estudos com delineamento quantitativo, qualitativo ou misto,
incluindo ensaios clinicos, revisdes sistematicas, estudos de caso e revisdes integrativas com
critérios metodoldgicos definidos.

A selegdo dos estudos foi realizada manualmente, com leitura inicial dos titulos e
resumos, seguida da leitura integral dos textos considerados relevantes. Foram excluidas
publicacdes duplicadas, revisdes narrativas sem método explicito, artigos que ndo tratavam
do publico infantil ou que ndo abordavam interven¢des nutricionais.

Ao final do processo, foram selecionados dezesseis artigos cientificos que atenderam
aos critérios estabelecidos. O contetido dos estudos foi analisado de forma descritiva e
interpretativa, com foco na identificag@o das principais estratégias utilizadas para ampliar o
repertorio alimentar e minimizar a recusa alimentar em criangas com TEA, bem como seus

impactos sobre o estado nutricional, o comportamento alimentar e a qualidade de vida.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

A seletividade alimentar em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
tem sido amplamente relatada na literatura, com prevaléncias variando de 45% a 90%
(Moraes et al., 2021; Lima; Albuquerque, 2024; Onal et al., 2023). Tal comportamento
alimentar, caracterizado pela recusa frequente, consumo limitado e preferéncia por

determinados tipos de alimentos, ¢ uma das queixas mais recorrentes entre 0s pais e



cuidadores. Est4 associado a impactos negativos no estado nutricional, desenvolvimento
fisico e qualidade de vida da crianga e de sua familia (Santos et al., 2024).

Entre os principais fatores relacionados a seletividade alimentar esto as alteragoes
sensoriais, como hipersensibilidade a texturas, cheiro, cor, odores, aparéncia e temperatura
dos alimentos (Moraes et al., 2021; Bonfim; Jesus; Silva, 2024; Lino et al., 2024). A rigidez
comportamental, a ansiedade alimentar e a recusa a alteragdes na rotina alimentar também
sdo aspectos fortemente presentes (Lima; Albuquerque, 2024). De acordo com Onal et al.
(2023), até mesmo fatores motores, como dificuldades na mastigacao e degluticdo, podem
influenciar na aceita¢do alimentar.

Ristori et al. (2019), ao revisarem evidéncias sobre sintomas gastrointestinais em
criangas com TEA, destacam que disturbios como constipacao, dor abdominal e diarreia sao
frequentemente associados & microbiota alterada. Essas condi¢des podem intensificar a
seletividade alimentar, uma vez que a crianca pode associar determinados alimentos a
desconforto digestivo. Dietas terapéuticas, incluindo a cetogénica, rica em antioxidantes,
sem gluten e caseina, ¢ com probidticos, demonstram potencial para reduzir sintomas
gastrointestinais, seletividade alimentar e estresse oxidativo em criangas com TEA”
(PEREZ-CABRAL et al., 2024, p- 5-7). Apesar disso, a literatura clinica ainda ¢ incipiente,
o que reforga a necessidade de abordagens nutricionais individualizadas e acompanhadas
profissionalmente (Pérez-Cabral et al., 2024, p. 8).

De maneira semelhante, (Onal et al. 2023) apontam que desequilibrios na microbiota
intestinal estdo relacionados a padrdes alimentares restritivos, intensificando a recusa de
novos alimentos. Nesse contexto, intervengdes nutricionais que visam modular a microbiota
como probidticos, prebidticos, aumento de fibras, dieta mediterranea e ajustes alimentares
individualizados s@o consideradas promissoras por reduzirem sintomas gastrointestinais e
favorecerem melhorias comportamentais (Pérez-Cabral et al., 2024). Ao diminuir o
desconforto digestivo e reduzir a ansiedade associada ao ato de comer, essas estratégias
contribuem indiretamente para ampliar a aceitagdo alimentar no TEA, evidenciando a
importancia de um suporte nutricional integrado ao manejo das intervenc¢des nutricionais
individualizadas e adaptadas as particularidades sensoriais da crianga.

Os impactos nutricionais da seletividade alimentar sdo significativos. Estudos
apontam ingestdo deficiente de nutrientes como ferro, zinco, vitamina D, vitaminas do
complexo B, dmega-3, selénio, fibras e calcio (Santos et al., 2024; Onal et al., 2023). Essas

deficiéncias podem comprometer o crescimento, o desenvolvimento cognitivo e o sistema



imunoldgico da crianca. Moraes et al. (2021) ainda apontam para o risco de sobrepeso
devido a preferéncia por alimentos ultraprocessados, ricos em carboidratos simples e
gorduras.

Quanto a suplementagdo, o uso de vitamina D, vitaminas do complexo B, ferro,
zinco, 6mega-3 e probidticos foi identificado como potencialmente benéfico, desde que
acompanhado por um profissional habilitado (Bonfim; Jesus; Silva, 2024; Onal et al., 2023).
Lino et al. (2024) reforcam que a suplementagdo pode auxiliar na melhora da funcéo
gastrointestinal, imunidade e comportamento alimentar, mas deve fazer parte de uma
abordagem nutricional individualizada.

Do ponto de vista psicossocial, Lima e Albuquerque (2024) destacam que a
seletividade alimentar provoca frustrag@o nos pais, que muitas vezes acabam refor¢ando os
habitos alimentares restritos ao cederem as preferéncias da crianca. Isso compromete a
introdu¢do de novos alimentos e a construgdo de héabitos saudéveis. Santos et al. (2024)
destaca a importancia de interveng¢des que envolvam a familia e o ambiente alimentar como
um todo.

Diversas estratégias tém sido propostas para o manejo da seletividade alimentar em
criangas com TEA. As mais citadas incluem a terapia de integragdo sensorial, a exposi¢ao
gradual a novos alimentos, o uso de reforgos positivos, o treinamento parental e a educagio
nutricional com atividades ludicas (Benitez; Borges, 2021; Bonfim; Jesus; Silva, 2024; Lino
et al., 2024). Segundo Lino et al. (2024), o uso de musicas, jogos, colagens e exploragdo
sensorial de alimentos contribui positivamente para a aceitagdo alimentar.

A literatura ¢ undnime ao afirmar que a seletividade alimentar no TEA deve ser
manejada por meio de um acompanhamento interdisciplinar, envolvendo nutricionistas,
terapeutas ocupacionais, psicologos, pediatras e, principalmente, os pais e cuidadores
(Rocha et al., 2019; Santos et al., 2024; Lima; Albuquerque, 2024). Nesse contexto, a
atuacdo do nutricionista se mostra fundamental para elaborar planos alimentares adaptados,
promover a educagdo alimentar ¢ acompanhar o estado nutricional da crianga em longo
prazo.

A literatura cientifica destaca que a educacdo nutricional ¢ uma ferramenta
fundamental no manejo da seletividade alimentar em criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), especialmente quando direcionada nio apenas a crianga, mas também aos
pais, cuidadores e equipe escolar. As agdes educativas devem considerar as particularidades

sensoriais, cognitivas e comportamentais do individuo com TEA, utilizando estratégias



ludicas, visuais e praticas, que estimulem a aceitagdo alimentar de maneira gradual e
respeitosa. Lino et al. (2024) destaca que a educacdo nutricional voltada a familia tem papel
decisivo no sucesso da intervengdo, principalmente quando envolve orientagdes sobre como
lidar com a recusa alimentar e a importancia da repeti¢do e da exposi¢do a novos alimentos
em ambiente positivo. Ja Santos et al. (2024) e Benitez e Borges (2021) defendem o uso de
abordagens integradas com estimulos sensoriais, como o uso de colagens, musicas e
texturas, capazes de reduzir a ansiedade frente a alimentagdo e promover vinculos positivos
com o ato de comer.

Além disso, estudos indicam que materiais educativos desenvolvidos com foco na
realidade das criangas com TEA, como cartilhas com fotos dos alimentos, tabelas ilustradas
de substitui¢des e linguagem acessivel, sdo eficazes para promover o aprendizado alimentar
e facilitar a ades@o dos pais as orientagdes nutricionais (Won et al., 2025). A atuacdo do
nutricionista, nesse contexto, deve ser interdisciplinar, individualizada e centrada na familia,
promovendo agdes educativas que levem em consideragdo as preferéncias, restrigdes
sensoriais ¢ a rotina da crianga (Bonfim; Jesus; Silva, 2024). Monteiro et al. (2020) e Sathe
et al. (2017) alertam, contudo, que intervengdes com dietas especificas e suplementagdes
devem ser cuidadosamente avaliadas e acompanhadas por profissionais qualificados, sendo
a educagdo alimentar continuada a abordagem mais segura e sustentada em longo prazo.
Assim, a atuacdo do nutricionista ndo se restringe a prescrigdo de dietas, envolvendo
também fungdes educativas e de mediagdo que favorecem a reeducac@o alimentar no TEA.

Diante de todas essas abordagens, torna-se necessario refletir sobre a efetividade das
estratégias nutricionais adotadas no manejo da seletividade alimentar em criangas com TEA,
considerando os resultados obtidos nos estudos analisados. A efetividade das intervengdes
nutricionais no manejo da seletividade alimentar em criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) tem sido evidenciada por diversos estudos da literatura cientifica, que
apontam para a importancia de estratégias individualizadas, sensorialmente adaptadas e
conduzidas por uma equipe interdisciplinar. Intervengdes que envolvem a exposi¢o gradual
a novos alimentos, associadas a atividades ludicas e ao uso de recursos visuais, mostram-se
eficazes na ampliagdo do repertdrio alimentar e na melhora da aceitag@o de texturas, cores
¢ sabores variados (Benitez; Borges, 2021; Lino et al., 2024).

A integracdo com terapias sensoriais também tem demonstrado resultados positivos,
sobretudo quando as ag¢des respeitam o tempo da crianga e ocorrem em ambiente acolhedor

(Moraes et al., 2021; Oliveira; Souza, 2019). N atuagdo do nutricionista, assume o papel de
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educador e facilitador do vinculo com os alimentos, principalmente quando ha participag@o
ativa da familia no processo de reeducagdo alimentar kBonﬁm; Jesus; Silva, 2024; Rocha et
al., 2019). Por outro lado, embora suplementa¢des nutricionais ¢ dietas restritivas sejam
frequentemente propostas, seu uso tem como objetivo principal corrigir deficiéncias
nutricionais e amenizar sintomas gastrointestinais associados ao TEA, devendo sempre ser
realizado com cautela e acompanhamento profissional, os estudos alertam para a baixa
qualidade das evidéncias disponiveis e para a necessidade de acompanhamento continuo e
criterioso, dada a possibilidade de agravamento da restri¢do alimentar (Sathe et al., 2017;
Schreck et al., 2004). De forma geral, as abordagens mais efetivas sdo aquelas que
consideram os fatores sensoriais, comportamentais ¢ emocionais da crianga com TEA,
utilizando metodologias participativas, adaptadas ao seu perfil e realidade, promovendo ndo
apenas a aceitacdo alimentar, mas também beneficios a longo prazo sobre o estado
nutricional e a qualidade de vida (Pérez-Cabral et al., 2024; Ristori et al., 2019).

Apesar dos avangos nas intervengdes voltadas ao manejo da seletividade alimentar
em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), diversos estudos apresentam
limitagdes metodoldgicas significativas. Observou-se que grande parte das publicagdes
possui amostras pequenas, periodos curtos de acompanhamento e auséncia de grupos-
controle, o que compromete a validade externa dos resultados (Sathe et al., 2017; Bonfim;
Jesus; Silva, 2024). Além disso, hd uma notavel heterogeneidade nos protocolos adotados,
tanto nas estratégias de intervengdo quanto nos critérios para avaliagdo de resultados,
dificultando a comparag@o entre os estudos ¢ a construcdo de diretrizes consolidadas.

Outro ponto relevante diz respeito & escassez de pesquisas conduzidas em territorio
brasileiro, o que representa uma barreira para a aplicabilidade pratica dos achados
internacionais. A maioria dos estudos revisados foi realizada em paises com contextos
culturais, sociais e econdmicos distintos da realidade brasileira (Lima; Albuquerque, 2024;
Moraes et al., 2021). Como consequéncia, as estratégias sugeridas muitas vezes carecem de
adaptacdo ao nosso sistema de saude, ao perfil socioeconémico das familias e as condigdes
das instituigdes escolares e terapéuticas do pais. Também sdo poucos os estudos que
envolvem profissionais da atengao bésica ou que integrem agdes em ambiente escolar, o que
poderia ampliar o alcance ¢ a efetividade das interveng¢des nutricionais no cotidiano das
criangas com TEA.

Além disso, identificou-se uma caréncia de estudos longitudinais que avaliem os

efeitos das intervengdes nutricionais ao longo do tempo, em especial no que se refere a
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adesdo familiar, a melhora do estado nutricional e a evolugdo do comportamento alimentar.
Ha também pouca producao cientifica voltada a sistematizagdo e validacdo de protocolos
de educagdo nutricional especificos para o publico com TEA, considerando suas
particularidades sensoriais, cognitivas e comportamentais. Outro aspecto controverso na
literatura diz respeito ao uso de dietas restritivas e suplementagdes, como as intervengdes
sem gluten, sem caseina ou com probidticos, cujos beneficios ainda ndo sdo plenamente
respaldados por evidéncias robustas, exigindo cautela por parte dos profissionais (Pérez-
Cabral et al., 2024; Monteiro et al., 2020). Tais lacunas reforcam a necessidade de novas
investigagcdes com delineamentos mais rigorosos, amostras representativas e foco na
realidade brasileira, para embasar praticas clinicas eficazes, humanizadas e adaptadas ao

contexto real das familias e profissionais envolvidos.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Diante desse cendrio, a atuagdo do nutricionista mostra-se fundamental, ndo apenas
na prescrigéo dietética, mas também como educador e mediador de processos que envolvam
a ampliagdo do repertdrio alimentar e a promogdo de habitos saudédveis. As estratégias mais
eficazes apontadas pelos estudos envolvem intervengdes nutricionais individualizadas,
baseadas em educagdo alimentar, integragdo sensorial, exposi¢des gradativas a novos
alimentos, suplementagdes especificas quando necessarias e participagdo ativa da familia e
da equipe multiprofissional. Ainda que intervengdes como dietas restritivas e
suplementag¢des tenham ganhado visibilidade, a literatura reforca que as evidéncias
cientificas sobre essas praticas sdo, até o momento, inconclusivas ou inconsistentes,
exigindo cautela e acompanhamento especializado.

Contudo, esta revisdo apresentou algumas limitagdes. Muitos dos estudos incluidos
possuem pequenas amostras, periodos curtos de acompanhamento, falta de padronizagio
nas estratégias utilizadas e, em diversos casos, baixa qualidade metodoldgica, o que dificulta
a generalizagdo dos resultados. Além disso, a maioria das evidéncias ainda se concentra em
paises com contextos socioculturais diferentes da realidade brasileira, o que exige
adaptacdes para a aplicagdo pratica em nosso pais.

Diante disso, recomenda-se que trabalhos futuros se concentrem em desenvolver e
validar intervengdes educativas nutricionais especificas para o piblico com TEA, adaptadas
a realidade brasileira e com foco em metodologias participativas e centradas na familia.

Também se destaca a importancia de novos estudos com desenhos experimentais mais



robustos, maior nimero de participantes e acompanhamento em longo prazo, de forma a
avaliar os impactos das estratégias educativas sobre o estado nutricional, o comportamento
alimentar e a qualidade de vida de criangas com TEA.

Conclui-se, portanto, que o manejo da seletividade alimentar no TEA deve ser
continuo, humanizado e centrado nas necessidades individuais da crianga, com foco em
praticas educativas adaptadas ao seu perfil sensorial ¢ comportamental. A educagio
nutricional, nesse contexto, representa uma das ferramentas mais promissoras e sustentaveis
para promover melhorias no comportamento alimentar, na satide e no bem-estar do publico

com TEA.
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