FIMCA

SEMTRE URIVERISTA

CENTRO UNIVERSITARIO APARICIO CARVALHO - FIMCA

CURSO DE NUTRICAO

FERNANDA GONZALES
MILCA GARCIA DE MEIRELLES

A IMPORTANCIA DA AMAMENTAGAO EXCLUSIVA NA PREVENGAO DE DOENGAS
THE IMPORTANCE OF EXCLUSIVE BREASTFEEDING IN DISEASE PREVENTION

LA IMPORTANCIA DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES

https://doi.org/10.47820/recima21.v4il1.4625

PUBLICADO: 11/2023

PORTO VELHO/RO
2023


https://doi.org/10.47820/recima21.v4i1.4625

FERNANDA GONZALES
MILCA GARCIA DE MEIRELLES

A IMPORTANCIA DA AMAMENTACAO EXCLUSIVA NA PREVENCAO DE DOENCAS

Trabalho de Conclusdo de Curso elaborado como
requisito parcial para obtencdo do grau de Bacharel em
Nutricdo apresentado ao Centro Universitario Aparicio
Carvalho - FIMCA.

Orientador (a): Prof.2 Esp. Andrea Ferreira Gomes.

PORTO VELHO/RO
2023



Gonzales, Fernanda; Meirelles, Milca Garcia de.

A Importancia da Amamentac¢&o Exclusiva na Prevencao de
Doencas / Fernanda Gonzales; Milca Garcia de Meirelles. — Porto
Velho, 2023.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em nutricdo) -
Centro Universitario Aparicio Carvalho — Bacharelado, 2023.
Orientador (a): Prof.(a) Esp. Andrea Ferreira Gomes.
Notas (opcional)
1. Amamentac¢do Exclusiva. 2. Doengas Cronicas. 3. Nutricdo
Infantil. I. A Importancia da Amamentacgédo Exclusiva na Prevencéo de

Doencgas. Il. Orientador (Gomes, Andrea Ferreira). lll. Centro
Universitario Aparicio Carvalho.

FERNANDA GONZALES
MILCA GARCIA DE MEIRELLES




A IMPORTANCIA DA AMAMENTACAO EXCLUSIVA NA PREVENCAO DE DOENCAS

Trabalho de conclusédo de curso elaborado como requisito parcial para obtencdo do grau de Bacharel
em Nutricdo, apresentado ao Centro Universitario Aparicio Carvalho — FIMCA.

Data de Aprovacao: / /

Conceito:

Banca Examinadora

Prof. Esp. Andrea Ferreira Gomes

Orientador

Profa. Esp. Ana Josette A. Dias

Examinador 1

Prof. Esp. Gisela Vergilio Ranolfi

Examinador 2



A IMPORTANCIA DA AMAMENTACAO EXCLUSIVA NA PREVENCAO DE DOENCAS
THE IMPORTANCE OF EXCLUSIVE BREASTFEEDING IN DISEASE PREVENTION

LA IMPORTANCIA DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES

Fernanda Gonzales?, Milca Garcia de Meirelles?, Andrea Ferreira Gomes3

RESUMO

Uma analise aprofundada sobre o desmame precoce revela complexidades nutricionais cruciais,
delineando as implicacbes tanto para maes quanto para bebés, evidenciando a necessidade de
estratégias preventivas e intervencbes pré-natais eficazes para promover praticas alimentares
saudaveis e a manutencado do aleitamento materno exclusivo. O objetivo principal do presente estudo
€ compreender, através da revisao sistematica, quais sdo as consequéncias do desmame precoce para
a mée e para o bebé, partindo da perspectiva nutricional. Trata-se de reviséo de literatura com método
de revisdo bibliografica qualitativa bésica, de carater descritivo-exploratorio, através de pesquisa
bibliografica, que investigara os resultados de estudos clinicos publicados no periodo de 2018 até 2023.
A abordagem transversal, descritiva e quantitativa, predominantemente aplicada nos estudos, permitiu
uma analise mais aprofundada de diferentes aspectos relacionados ao leite materno, desde a
perspectiva epidemiolégica até a composicao nutricional do leite humano. Em conjunto, esses estudos
apresentam uma base académica relevante para a compreensdo das consequéncias do desmame
precoce na perspectiva nutricional, evidenciando a importancia de intervengfes pré-natais,
monitoramento em crises, promocao de praticas alimentares saudaveis e atencao da complexidade da
composicao do leite humano.

PALAVRAS-CHAVE: Amamentacao exclusiva. Doencas crbnicas. Nutricao infantil.

ABSTRACT

An in-depth analysis of early weaning reveals crucial nutritional complexities, outlining the implications
for both mothers and babies, highlighting the need for preventative strategies and effective prenatal
interventions to promote healthy eating practices and the maintenance of exclusive breastfeeding. The
main objective of the present study is to understand, through a systematic review, what are the
consequences of early weaning for the mother and baby from a nutritional perspective. This is a literature
review with a basic qualitative bibliographic review method, of a descriptive-exploratory nature, through
bibliographic research, which will investigate the results of clinical studies published in the period from
2018 to 2023. The transversal, descriptive and quantitative approach, predominantly applied in the
studies, allowed a more in-depth analysis of different aspects related to breast milk, from the
epidemiological perspective to the nutritional composition of human milk. Taken together, these studies
present a relevant academic basis for understanding the consequences of early weaning from a
nutritional perspective, highlighting the importance of prenatal interventions, monitoring in crises,
promoting healthy eating practices and paying attention to the complexity of the composition of human
milk.

KEYWORDS: Exclusive breastfeeding. Chronic diseases. Child nutrition.

RESUMEN

Un analisis en profundidad del destete precoz revela complejidades nutricionales cruciales, eshozando
las implicaciones tanto para las madres como para los lactantes, destacando la necesidad de
estrategias preventivas e intervenciones prenatales eficaces para promover practicas de alimentacion
saludables y el mantenimiento de la lactancia materna exclusiva. El objetivo principal del presente
estudio es comprender, a través de una revision sistematica, cuéles son las consecuencias del destete
precoz para la madre y el bebé, desde una perspectiva nutricional. Se trata de una revisién bibliografica

1 Fernanda Gonzales; Milca Garcia de Meirelles - Graduandas do curso de bacharelado em Nutricdo do Centro
Universitario  Aparicio  Carvalho. E-mail de cada orientando: nutri.nandagonzales@gmail.com;
milcagarcial997@gmail.com.

2 Professor Orientador — Andrea Ferreira Gomes Nutricionista e Especialista em Salde da familia. Docente no
Centro Universitario Aparicio Carvalho. E-mail Professor Orientador: prof.andrea.gomes@fimca.com.br.


mailto:nutri.nandagonzales@gmail.com
mailto:milcagarcia1997@gmail.com

con un método béasico de revision bibliografica cualitativa, de caracter descriptivo-exploratorio, a través
de la investigacion bibliografica, que indagara en los resultados de estudios clinicos publicados en el
periodo de 2018 a 2023. El abordaje transversal, descriptivo y cuantitativo, aplicado
predominantemente en los estudios, permitié profundizar en el andlisis de diferentes aspectos
relacionados con la leche materna, desde la perspectiva epidemiolégica hasta la composicion
nutricional de la leche humana. En conjunto, estos estudios presentan una base académica relevante
para comprender las consecuencias del destete precoz desde una perspectiva nutricional, destacando
la importancia de las intervenciones prenatales, el seguimiento de las crisis, la promocién de practicas
alimentarias saludables y la atencion a la complejidad de la composicion de la leche materna.

PALABRAS CLAVE: Lactancia materna exclusiva. Enfermedades crénicas. Nutricion infantil.
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1 INTRODUCAO

O aleitamento materno e o leite humano séo os padrdes normativos para alimentacéo e nutricdo
infantil. Dadas as vantagens médicas e de neurodesenvolvimento documentadas a curto e longo prazo
da amamentacéo, a nutricao infantil deve ser considerada uma questéo de salide publica e ndo apenas
uma escolha de estilo de vida (Ruiz, 2022).

A amamentacdo € um preditor significativo de resultados de saudde. Para bebés, nunca
amamentar ou desmamar precocemente esta associado a riscos aumentados de otite média, diarreia,
infeccao do trato respiratorio inferior, sindrome da morte subita infantil, leucemia e diabetes tipo 1. Entre
as mdes, nunca amamentar ou desmamar precocemente esta associado a riscos aumentados de
cancer de mama, cancer de ovario, diabetes, hipertensao e infarto do miocardio. Com base nessas
associacoes, todas as principais organizagées médicas recomendam 6 meses de aleitamento materno
exclusivo, com amamentacao continuada até o primeiro ano da crianga e além (Flesch et al., 2022).

Os beneficios que o aleitamento materno proporciona sdo mundialmente conhecidos, sendo
este processo natural considerado um dos fatores preponderantes na promog¢éo e protecdo da saude
das criangas. O leite materno é indicado como alimento exclusivo do recém-nascido até os seis meses
de vida, aconselha-se ainda que o aleitamento seja ofertado até os dois anos ou mais da crianca. O
termo desmame descreve o periodo de tempo em que ocorre uma reducao progressiva do aleitamento
materno ou da alimentacdo com férmula infantil, enquanto o bebé é gradualmente introduzido aos
alimentos sélidos. E um momento crucial na vida de uma crianga, pois ndo s6 envolve uma grande
mudanca rapida para a crianga, mas também esti associado ao desenvolvimento de preferéncias
alimentares, comportamentos alimentares e peso corporal na infancia e também na adolescéncia e
idade adulta (Lopes et al., 2018).

Indmeros sdo os ganhos obtidos através do aleitamento materno, dentre eles podem ser
citados: melhor desenvolvimento da crianca, aumento da prote¢do imunolégica além do estimulo ao
vinculo materno. Além destes outros proveitos sdo acrescidos a cada dia e tais beneficios ndo se
restringem apenas ao periodo da lactagéo se estendendo para a vida adulta (Aradjo; Freitas, 2021).

O objetivo principal do presente estudo € compreender, através da revisdo sistemética, quais
sdo as consequéncias do desmame precoce para a mée e para o bebé partindo da perspectiva

nutricional.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Amamentacao

Tanto a obesidade quanto a depressédo tém sido associadas a diferengas na fisiologia da
lactacao, e essas condi¢des estdo associadas a reducéo da duragdo da amamentacéo. A obesidade e
a resisténcia a insulina estao associadas a diferencas nos niveis de prolactina, inicio da lactogénese e
no transcriptoma da camada de gordura do leite humano. Além disso, em modelos animais, a obesidade
esta associada a baixa producéo de leite (Hernandez; Victora, 2018).

O termo desmame descreve o periodo de tempo em que ocorre uma reducao progressiva do
aleitamento materno ou alimentagdo com formula infantil, enquanto o bebé é gradualmente introduzido
aos alimentos complementares. A introdu¢do de alimentos complementares durante o periodo de
desmame geralmente é progressiva e leva o lactente a atingir o padrao alimentar de um adulto no
segundo ano de vida (Venturin, 2019).

Portanto, a forma como a crianca é desmamada pode influenciar posteriormente em toda a vida
do individuo. Tradicionalmente, os bebés s&o introduzidos pela primeira vez aos alimentos sélidos
usando a alimentagdo com colher, na maioria dos paises. Além da abordagem tradicional, um método
alternativo, que promove a autoalimentacdo infantil a partir dos seis meses de idade chamado de
desmame conduzido pelo bebé ou “auto desmame”, tem crescido em popularidade (Ruiz, 2022).

Essa abordagem causa preocupacdo aos profissionais saudaveis e aos proprios pais, pois
dados de estudos observacionais apontam um risco potencial de inadequacao de ferro e energia, bem
como risco de asfixia. O objetivo dessa reviséo sistematica foi examinar criticamente as evidéncias
atuais sobre a abordagem do desmame conduzido pelo bebé e explorar a necessidade de pesquisas
futuras (Flesch et al., 2022).

A amamentagdo é inegavelmente benéfica para o bebé e é muito importante para a salde da
mae. Embora a maioria das maes possa amamentar, de acordo com pesquisas da Organizacio
Mundial de Saude (OMS), 1 a 2% nao conseguem produzir leite suficiente devido a uma patologia
especifica do corpo. Isso pode ser causado pelo estado fisico e emocional da méde. O periodo mais
critico para a interrupcdo da amamentacgédo é de 1 a 4 meses ap0s o0 nascimento quando cerca de 10 a
20% dos bebés sdo desmamados. Apds o0 quarto més, cerca de 3 a 6% das mées param de amamentar
por més (Hernandez; Victora, 2018).

Com relacdo a depressd@o, mulheres com sintomas de depressao e ansiedade apresentam
niveis mais baixos de ocitocina durante a alimentacdo em um estudo recente, e varios outros
mecanismos neuroenddcrinos podem relacionar os transtornos do humor materno com as dificuldades
de amamentacdo. Além disso, em modelos animais, a interrupgdo da fisiologia da ocitocina resulta em
respostas desreguladas ao estresse e ma alimentagdo. Assim, as condi¢Ges de salide materna podem
atrapalhar a lactacéo, levando ao desmame precoce e indesejado (Flesch et al., 2022).

As origens da palavra ‘desmame’ remontam a expressao anglo-saxénica “wenian” que significa
“acostumar-se a algo diferente”. O desmame da amamentagao € considerado uma etapa natural e
inevitavel no desenvolvimento da crianga humana. O desmame é um processo complexo que envolve

0 ajuste a uma série de altera¢des nutricionais, imunoldgicas, bioquimicas e psicolégicas. O desmame



pode significar a cessagao completa do aleitamento materno (desmame ‘brusco’ ou final) ou, para os
propositos deste trabalho, o inicio de um processo de introducéo gradual de alimentos complementares
a dieta do lactente (Ruiz, 2022).

A primeira introdug&o de outros alimentos além do leite materno é, por defini¢céo, o verdadeiro
inicio do desmame. O leite materno ¢ alimento ideal para bebés. E seguro e limpo e contém anticorpos
gue ajudam a proteger contra muitas doencas comuns da infancia. O leite materno fornece toda a
energia e nutrientes de que o bebé precisa nos primeiros meses de vida e continua a fornecer até a
metade do primeiro ano e até um terco durante o segundo (Araujo; Freitas, 2021).

O aleitamento materno sem qualquer suplementacéo (férmula infantil, &gua e alimentos sélidos)
€ recomendado nos primeiros seis meses ap6s 0 nhascimento. A amamentagédo parcial € recomendada
até que o bebé tenha pelo menos 12 meses de idade e, posteriormente, enquanto a mulher e seu
decidirem continuar (Lopes, et al. 2018).

O aleitamento materno parcial é definido como aleitamento materno com outras fontes de
nutricdo, geralmente a partir de seis meses de idade. Neste momento, carnes macias em purés, cereais
infantis e, em seguia, puré de frutas e vegetais podem ser introduzidos lentamente (Neves, 2022).

Leite de vaca e suco de frutas ndo sdo recomendados até que a crianga tenha pelo menos 12
meses de idade. De uma perspectiva estritamente nutricional, o desmame é o processo gradual de
transicdo do leite materno para alimentos complementares e, em Ultima analise, para a dieta de uma
crianca mais velha (Hernandez; Victora, 2018).

Nesse sentido, 0 desmame inicia-se com a introducdo de sé6lidos em meados do primeiro ano.
O desmame completo, ou cessacdo completa da amamentacgéo, idealmente deve ser um processo
gradual realizado por um longo periodo, preferencialmente conduzido pelo bebé (Souza, 2019).

Por volta dos 6 meses de idade, a necessidade de energia e nutrientes do bebé comeca a
exceder o que é fornecido pelo leite materno, e alimentos complementares sdo necessarios para
atender a essas necessidades. Uma crianca dessa idade também esté pronta para o desenvolvimento
de outros alimentos. Se os alimentos complementares ndo forem introduzidos por volta dos 6 meses
de idade, ou se forem dados de forma inadequada, o crescimento da crianca pode ser comprometido
(Paiva, 2018).

Uma crianca em idade de desmame tem o estdmago pequeno, mas precisa de bastante comida
para crescer e se exercitar. Existem duas maneiras principais de garantir que essas criangas recebam
o suficiente, que é uma alimentagdo muito frequente e o uso de alimentos com alta concentracdo de
nutrientes. Um bom alimento para dar a um bebé junto com o leite materno é um mingau macio, grosso
e cremoso, feito com alimento basico da comunidade. Cada comunidade tem um alimento basico
principal (Ruiz, 2022).

Muitas vezes, € o primeiro alimento que as pessoas pensam quando perguntam sobre sua
dieta. O alimento basico contém amido e é consumido pela maioria das pessoas da comunidade na
maioria das refeicdes. Geralmente € mais barato do que outros tipos de alimentos e varia de pais para
pais, pode ser arroz (para mais de 3 bilhdes de pessoas em todo mundo), milho de trigo, inhame de

mandioca e batata (Venturin, 2019).



2.2 Desmame e introducéo alimentar

Para o bebé saudavel médio, as refeicdes devem ser fornecidas 4 a 5 vezes por dia, com
lanches nutritivos adicionais oferecidos 1 a 2 vezes por dia, conforme desejado. O nimero adequado
de refeicbes depende da densidade energética dos alimentos locais e das quantidades habituais
consumidas em cada alimentacdo. Se a densidade energética ou a quantidade de alimentos por
refeicdo for baixa, refeicbes mais frequentes podem ser necessarias. Ha um estudo na Arabia Saudita
que revela que a idade média de suplementacdo com alimentos solidos foi de 5,3 meses. Mées
alfabetizadas iniciaram a suplementacdo com sélidos mais cedo do que méaes analfabetas. O desmame
pode ser um momento perigoso para os bebés. Em muitos lugares, os bebés em idade de desmame
nao crescem bem (Neves, 2022).

Eles geralmente adoecem e contraem mais infeccfes, especialmente diarreia, do que em
qualquer outro momento. Os bebés desnutridos podem piorar durante o periodo de desmame e podem
ficar desnutridos pela primeira vez durante o desmame. A méa alimentacédo e a doenca impedem que
muitas criancas em idade de desmame crescam bem. Isso aparece no gréafico de crescimento como
baixo ganho de peso ou, em casos mais graves, como perda de peso. A escolaridade da mée foi
identificada como um importante determinante social da saude das criancas. A introducao de alimentos
sdlidos, também chamados de desmame ou alimenta¢do complementar, comeca quando o bebé tem
cerca de 6 meses de idade. Seu bebé deve ser apresentado a uma dieta variada, juntamente com o
leite materno habitual ou a primeira féormula infantil (Araujo; Freitas, 2021).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) recomenda o aleitamento materno exclusivo até os
seis primeiros meses de vida e o aleitamento materno complementar pelo menos até o segundo ano
de idade. Segundo a OMS, a introducéo de alimentos complementares deve ser segura, oportuna e
adequada; deve comecar quando o aleitamento materno exclusivo ndo puder mais fornecer nutrientes
e energia suficientes para o crescimento e desenvolvimento do lactente, e deve conter alimentos que
oferegam esses nutrientes e energia (Paiva, 2018).

O periodo de desmame € um momento crucial na vida de um bebé, pois ndo envolve apenas
uma grande quantidade de mudancas rapidas para a crianca, mas também esta associado ao
desenvolvimento de preferéncias alimentares, comportamentos alimentares e peso corporal na
infancia, adolescéncia e na idade adulta (Souza, 2019).

Os bebés sao tradicionalmente introduzidos pela primeira vez a alimentos sélidos usando uma
colher de purés finos especialmente preparados. Mais tarde, de acordo com a idade da crianca e o
progresso do desenvolvimento, os alimentos oferecidos gradualmente mudam para os alimentos da
familia. Nos ultimos 10 a 15 anos, uma abordagem alternativa conhecida como “baby-led weaning”
(BLW), ou “auto-weaning”, cresceu em popularidade, particularmente no Reino Unido e na Nova
Zelandia e, mais recentemente, também em outros paises na Europa (Hernandez; Victora, 2018).

O BLW é um método alternativo de alimentacao infantil que promove a autoalimentacéo infantil
a partir dos seis meses de idade, em vez da alimentacdo convencional dos pais com colher. Embora o
BLW nao seja especialmente mencionado nas recomendacfes da OMS, esta se tornando mais popular.

As principais caracteristicas do BLW sdo que os bebés participam das refeicdes em familia, e Ihes sédo
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oferecidos pedacos de comida 'inteiro' (do tamanho do punho do bebé), para que eles se alimentem
desde o inicio da alimentagdo complementar, por volta dos seis meses de idade (Araujo; Freitas, 2021).

Isso significa que, embora os pais oferegcam alimentos, a propria crianga controla o processo
de desmame (dai o termo “baby-led”): os bebés decidem o que, quanto e com que rapidez comer. O
termo sublinha o fato de que o bebé é um parceiro ativo no processo de alimentagcdo, € ndo um
recipiente passivo para se encher de comida. O BLW também pode ser definido como autodesmame,
o que significa oferecer refeicbes familiares picadas e picadas aos bebés (Souza, 2019).

Enguanto no desmame tradicional séo oferecidos alimentos infantis em puré que geralmente
séo compostos de varios ingredientes, no desmame conduzido pelo bebé uma variedade de alimentos
escolhidos é oferecida ao bebé. Na primeira abordagem, os sabores dos alimentos individuais sao
misturados e a crianga nem sempre é capaz de distingui-los; por outro lado, a abordagem BLW pode
fornecer um aprendizado precoce e mais estavel sobre as capacidades saciantes dos alimentos e,
portanto, pode permitir uma melhor responsividade a saciedade (Neves, 2022).

O BLW parece estar associado a outros aspectos positivos, como menor ansiedade materna e
controle durante o periodo de desmame, mas esse ponto é controverso. Uma reviséo recente descobriu
que muitas mées usam alimentos para influenciar o crescimento infantil, contentamento e sono e que
preferem a facilidade de alimentac&o sobre as recomendag8es de alimentacéo infantil. No entanto, essa
abordagem também causa preocupac¢fes nos pediatras da atencao primaria e nos proprios pais, em
relagdo a tépicos principais como adequacao de ferro, ingestao de energia e nutrientes e risco de asfixia
(Paiva, 2018).

Quadro 1. Beneficios e pesquisas sobre o desmame conduzido pelo bebé

Beneficios do BLW Entendimentos

Responsivo a sinais de fome e|Os bebés que controlam sua prépria ingestdo de alimentos aprendem

saciedade melhor quando estdo com fome e quando estdo satisfeitos, o que
também leva a habitos alimentares saudaveis mais tarde na vida.

Regulacéo energéticalOs bebés que se desmamam normalmente pesam menos e tém um

melhorada e peso maisjrisco reduzido de obesidade em comparacdo com seus pares

saudavel alimentados com colher.

Habilidades de mastigacdo e/A mastigacéo e a degluticdo sdo comportamentos aprendidos que se

degluticdo desenvolvidas desenvolvem entre os 6-12 meses de idade, enquanto 0s purés
ensinam o bebé a sugar os alimentos para a boca sem mastigar
primeiro.

Comer menos exigente e|Seu bebé aprendera a desfrutar de uma grande variedade de sabores

comedores exigentes e texturas, o que, de acordo com alguns estudos, levara a comedores
menos exigentes e menos exigentes.

Menos estresse As maes que praticam BLW relataram niveis mais baixos de restricdo
alimentar, menos ocorréncias de alimentacdo forcada e menos
preocupacao com o peso da crianca.

Refeicdes agradaveis As refeicdes em familia tém muitos beneficios e, com o BLW, h4 menos
estresse envolvido para 0s pais has tentativas de alimentacédo e menos
estresse para os bebés também.

Mais barato que purés O BLW também é menos complicado do que a alimentagdo com colher
e € economicamente mais viavel para muitas familias porque ndo requer
potes caros de puré ou demora para fazer purés caseiros.

Fonte: Hernandez; Victora, 2018



11

Os bebés devem ser amamentados exclusivamente ou alimentados com férmula até os 6
meses de idade, quando os alimentos complementares devem ser introduzidos. Para a maioria dos
bebés de 6 meses, o trato digestivo, o sistema imunoldgico e as habilidades motoras orais estao
suficientemente desenvolvidos para lidar com alimentos soélidos. Bebés prematuros ou bebés com
dificuldades alimentares podem exigir mais tempo ou abordagens alternativas de alimentac&o (NEVES,
2022).

3 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de revisao de literatura com método de revisdo bibliogréfica qualitativa, de carater
descritivo-exploratorio, através de pesquisa bibliografica, que investigara os resultados de estudos
clinicos publicados no periodo de 2018 até 2023, visando coletar dados mais recentes e completos

sobre 0 assunto e que possuam relevancia crucial para os dados desse trabalho.

Figura 1. Fluxograma de selec&o de artigos

Identificacdo e Triagem

. . . Google Adadémico = 457
Numero de artigos identificados

no banco de dados = 103 Scielo =18
PubMed = 29
Artigos Selecionados = 10 Artigos Excluidos = 504

Fonte: Autoras (2023)

Os sites que serdo referéncia de busca de artigos serdo Scielo, PubMed e Google Scholar,
com os termos de pesquisa variando em “Amamentacao exclusiva’; “Doencas Crbnicas”; “Nutricao
Infantil”. A busca sera limitada ao tema e a faixa etaria “0 a 2 anos”, nos idiomas portugués e inglés
com traducdo publicada. Serdo incluidos artigos de estudo clinico com resultados quantitativos ou
qualitativos, abrangendo os seguintes topicos: Aleitamento materno e Nutricdo. Artigos que néo
estiverem de acordo com o assunto da pesquisa, ou ndo estiverem disponiveis na integra, e repetirem

estudos usando as mesmas bases de dados, serdo excluidos.
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A pesquisa realizada resultou na identificacdo de sete artigos cientificos relevantes, os quais

foram selecionados com base na priorizacdo de metodologias de estudo aplicadas. A escolha

deliberada pela inclusdo desses artigos na presente revisdo bibliografica se fundamenta na

consideracéo das particularidades metodoldgicas e na relevancia dos temas envolvidos para 0 escopo

da pesquisa.

A abordagem transversal, descritiva e quantitativa, predominantemente aplicada nos estudos,

permitiu uma analise mais aprofundada de diferentes aspectos relacionados ao leite materno, desde a

perspectiva epidemiolédgica até a composigéo nutricional do leite humano.

Optou-se por direcionar a aten¢do a esses trabalhos, afastando-se de revisbes sistematicas

bibliograficas, a fim de concentrar-se nas investiga¢gdes primarias que oferecem uma abordagem mais

especifica e detalhada sobre o tema em questdo. Essa escolha metodoldgica visa enriquecer a

compreensao dos tdpicos relevantes, contribuindo para a fundamentacéo cientifica desta revisao.

Quadro 2. Sinéptico dos artigos pesquisados

> 6 meses Vs.

outras  praticas
de
amamentacao.

praticas). Avaliacdo de
déficit antropométrico,
anemia e niveis de
vitamina A.

desnutricéo
energética proteica.
Médias de Hb,
retinol sérico, peso e
altura semelhantes
Nnos grupos.

Autor/Ano Objetivo Método Resultados Concluséo
A prevaléncia de | A alta prevaléncia de
Estimar leit materno | leit matern
stimar | Estudo transversal em | <© aterno lerte aterno
prevaléncia de o . exclusivo foi de|exclusivo em
. 12 hospitais privados .
leite materno e 65,2%. maternidades
. brasileiros em 2017, S . .
exclusivo em . Multiparidade, privadas foi
. com 400 puérperas por ~ ! ;
Alves et al., | maternidades . . amamentacdo  na |influenciada por
. hospital, excluindo| . "~ . -
2021 privadas e e primeira hora e |varios fatores,
. condicdes que
analisar fatores | . outros fatores se |destacando a
; impecam a . ) o
associados a . associaram importancia da
amamentacéo o .
esse . positivamente  ou | amamentacao
. exclusiva. .
desenvolvimento. qualidades a essa|precoce e do
pratica. ambiente favoravel.
No grupo AME > 6
meses, ndo houve
Comparar 0 déficits nas relacdes
- Estudo
estado nutricional . . | peso/altura, .
! transversal/exploratério . .. |Criancas em AME
de criancas em : peso/idade e indice . .
. com 685 criancas (39 apo0s seis meses
aleitamento de massa corporal
em AME > 6 meses e . apresentaram
Azevedo et | materno 646 com outras (IMC). Baixa situagdo nutricional
al., 2019 exclusivo (AME) prevaléncia de &

equivalente a outras
praticas de

amamentacao.
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Estudo transversal de
fevereiro de 2020 a

Médias (g/100ml) de
composicdo do LH:
5,1g lipideos, 7,2g

O estudo revela um
aumento no
contetdo energético

Descrever a | setembro de 2021 com | carboidratos, 1,2g|do leite humano e
composicdo de |51 lactantes em um|proteinas, e 81,9 |uma alta prevaléncia
macronutrientes | servico especializado | Kcal energia total. | de excesso de peso
Castro et al do leite humano | de Aleitamento | 8%  hipocaldricos, | has lactantes,
2021 "1 (LH) de acordo|Materno de Séo | 18% indicando a
com o estado|Paulo/SP. Coleta de|normocaloricos, necessidade de mais
nutricional de | dados 74% hipercaldricos. | pesquisas para
mulheres sociodemaograficos, N&o houve relacdo | entender os fatores
lactantes. antropométricos e | significativa entre a|que influenciam a
andlise da composicéo | composic¢éao do LH e | composicao
nutricional do LH. 0 estado nutricional | nutricional do leite
da lactante. humano.
Predominio do peso | O aleitamento
Avaliar o estado adequado para | materno exclusivo é
nutricional de idade em todos os | crucial para 0
criancas em | Estudo transversal, | anos treinados. | desenvolvimento
amamentacao descritivo, ecoldgico e | Queda de 6,38% no | saudavel dos
exclusivamente | quantitativo. Avaliagcdo | peso adequado para | lactentes. Apesar da
Costa et al, o . !
2023 segun_do critérios | por  meio de dados |idade de 2019 para|elevada taxa de
do Sistema de |secundarios do | 2020. Aumento | peso adequada, ha
Vigilancia SISVAN de 2019 a|significativo no | uma prevaléncia
Alimentar e | junho de 2023. diagnéstico de peso | crescente de
Nutricional muito baixo para|criangcas com peso
(SISVAN). idade, chegando a|muito baixo para a
10,36% em 2022. idade.
Identificar a . P :
prevaléncia dos|Estudo descritivo e Dlagnost|c~os. Risco .E”fa“zf"s.e a
. - de infeccdo (80%), | importancia do
diagnosticos  de | transversal = com 45 Risco de atraso no | pensamento critico e
enfermagem e |recém-nascidos . P .
desenvolvimento reflexivo do
suas (dezembro de 2018 a :
. . (55,5%), enfermeiro, baseado
caracteristicas fevereiro de 2019). ; e
Embalo et al., o Aleitamento em evidéncias
definidas em | Coleta de dados por L S
2020 . . o ... | materno ineficaz | cientificas, para
recém-nascidos | exame fisico e historico ~ ) o
(28,8%), Padrdo de |garantir assisténcia
com base em|de enfermagem. | . ~ S : .
oo . infeccbes  ineficaz | concedida por meio
indicadores Taxonomia 1l da . X S
. (17,7%), Risco de |da sistematizacdo da
clinicos de | NANDA-I para nomear débito cardiaco | assisténcia de
respostas diagnosticos. S
diminuido (4, 4%). |enfermagem.
humanas.
A maioria  das
Estudo transversal com | criancas nao
Avaliar os | 159 pais de criancas de | apresentou Apesar dos impactos
impactos da|6 meses a 2 anos, |alteracdes na salde causados
pandemia de | utilizando questionario | significativas no|pela pandemia, a
Hermes et| Covid-19 na|online sobre dados|consumo de | alimentacédo
al., 2021 alimentacao sociodemograficos, alimentos in | complementar das
complementar de | antropométricos, natura/minimamente | criangas cientificas
criancas até 2 |habitos de vida e|processados e|ndo foi fortemente
anos de idade. alimentacdo durante o | ultraprocessados afetada.

isolamento social.

durante a pandemia
de Covid-19.
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Foram realizados

A atuacao do

Estudo transversal, | 2.035 atendimentos :
. enfermeiro obstetra
retrospectivo, ao longo de 10 anos. :
. ' . .. | abrange todo o ciclo
Construir o perfil | descritivo com | No puerpério s
. o . . gravidico-puerperal,
epidemiologico | abordagem imediato, 97,9% | 2 S
A o2 evitando minimizar
de puérperas | quantitativa. Parte do|(1992) f de i
. assistidas em | projeto de extensdo|amamentaram atores de risco que
Lima et al, . j podem levar ao
uma maternidade | Consulta de | enquanto 2,1% (43)
2021 - . ~ desmame precoce.
publica em um|Enfermagem no Pré-|ndo amamentaram. AL
: . ~ O papel vai além do
Hospital Escola|Natal e Pds-parto da|Algumas mées que
S : . acompanhamento
do interior do |Universidade Estadual|amamentaram . :
. L . ao parto, incluindo
Parana. do interior do Parand. | enfrentaram .
: e consultas de pré-
Atendimento  durante | dificuldades como natal 6s-parto e
10 anos (2006-2016). | ingurgitamento al,  pos-p
> , aviso materno.
mamario e fissuras.
Amostra de 108 |Apesar da maioria
puérperas. 53,7% | das acdes pré-natais
nao receberam | realizadas, metade
Identificar o] informacdes sobre | das informacdes
conhecimento Estudo transversal, | aleitamento. recebidas sobre o
das  puérperas | descritivo, com coleta | Conhecimento aleitamento,
assistidas em | de dados por | limitado sobre | provocou a
Pontes, 2023 | uma maternidade | questionario em | aleitamento materno | necessidade de
publica em | puérperas (idade 18-40 | exclusivo e livre | acbes promocionais
Macaé sobre o|anos) nas 48h apds o | demanda. durante o pré-natal
aleitamento parto. Necessidade de|para melhorar o
materno. investimento em | conhecimento  das
ac6es de promogéo | puérperas sobre o
do aleitamento no |aleitamento
pré-natal. materno.
Das 286 criangas
Analisar a avaliadas, 40,2%
associacdo entre receberam quatro| O aleitamento
aleitamento Estudo de coorte em|ou mais | materno  exclusivo
materno Vitéria da Conquista, | ultraprocessados, por menos de 180
exclusivo (AME) | Bahia. AME | 48,9% tiveram AME | dias aumentou o
Porto et al., . ~ . X : . N
2021 e_alntrodugao de | categorizado em dias por menos de 1_20 risco de mtroduga_o
alimentos (<120; 120-179; 2180). | dias. AME <180 dias | de quatro ou mais
ultraprocessados | Analise de regressado | aumentou o risco de | alimentos
em criangas | de Poisson. introducdo de quatro | ultraprocessados no
menores de 12 ou mais | primeiro ano de vida.
meses. ultraprocessados no
primeiro ano.
Estudo de coorte
3 prospectivo (2018- Mediana do AME foi Receber onent,agoes
Identificar 0s | 2020) com 162 . durante o pré-natal
de 120 dias. Fatores :
fatores mulheres. Coleta de : . com impacto
; associados a menor e
relacionados com | dados ~ especifico na
) . L g duragdo do AME ~ -
o] aleitamento | sociodemogréficos, ; duragdo do AME. E
TN y incluem falta de - .
materno assisténcia pré-natal, | _ . ~ necessario maior
. . ; ~ orientacdo sobre .
Silva, 2021 exclusivo (AME) | alimentacao da ; suporte para reduzir
. aleitamento materno | ...
e as | crianca, seguranca . - | dificuldades na
A ; . no pré-natal (HR: ~ :
consequéncias | alimentar, qualidade de - amamentagéo, pois
. . p 1,67), dificuldade ! X
dessa pratica em|vida e nivel de 0 apoio pos-
~ ~ . e para amamentar . .
maes de Jodo|ansiedade. Andlise de (HR: 1,58) e uso de nascimento foi
Pessoa/PB. sobrevivéncia e modelo s insuficiente para

de regressdao mudltipla
de Cox.

chupeta (HR: 1,64).

algumas mées.

Fonte: Autoras, 2023




15

5 DISCUSSAO

Os estudos envolvidos apresentam diferentes focos de investigagcdo relacionados ao leite
materno e a salde infantil. O estudo de Azevedo et al. (2019), que se concentra em comparar o estado
nutricional de criancas em aleitamento materno exclusivo (AME) por mais de seis meses com outras
praticas de amamentacao, os resultados indicaram que criangcas em AME apds seis meses ndo
apresentaram déficits profundos em relacdo a outros praticas de amamentacgdo, evidenciando a
equivaléncia nutricional entre os grupos.

Ja o estudo de Embalo et al. (2020) tem como objetivo identificar a prevaléncia de diagnésticos
de enfermagem em recém-nascidos com base em indicadores clinicos de respostas humanas. Os
principais diagndsticos destacados incluem risco de infecgdo, risco de atraso no desenvolvimento,
aleitamento materno ineficaz, padréo de infeccao ineficaz e risco de débito cardiaco diminuido. A
énfase recai sobre a importadncia do pensamento critico do enfermeiro, baseado em evidéncias
cientificas, para garantir assisténcia por meio da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem.

O estudo de Pontes (2023) aborda a identificacdo do conhecimento de puérperas sobre o
aleitamento materno em uma maternidade publica em Macaé. Os resultados indicam que, apesar da
realizacdo do pré-natal pela maioria das participantes, metade das informacdes recebidas limitadas
sobre o0 aleitamento materno, ressaltando a necessidade de a¢des promocionais durante o pré-natal
para melhorar o conhecimento das puérperas sobre esse tema.

Costa et al. (2023) avaliaram o estado nutricional de criancas em aleitamento exclusivo com
base nos critérios do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN). O estudo destaca a
importancia do leite materno exclusivo para o desenvolvimento saudavel dos lactentes, apesar de uma
prevaléncia crescente de criancas com peso muito baixo para a idade.

Porto et al. (2021) analisaram a associacao entre aleitamento materno exclusivo e a introdugéo
de alimentos ultraprocessados em criangas menores de 12 meses. Os resultados indicam que o AME
por menos de 180 dias aumentou o risco de introducdo de quatro ou mais alimentos ultraprocessados
no primeiro ano de vida. Cada estudo contribui com perspectivas distintas sobre o aleitamento materno,
abordando desde a nutricdo infantil até os impactos nas praticas de alimentacdo e cuidados de
enfermagem, fornecendo uma visdo abrangente e multifacetada do tema.

Os estudos participantes oferecem insights importantes para a compreensdo das
consequéncias do desmame precoce, particularmente no &mbito nutricional, tanto para a mée quanto
para o bebé. Uma pesquisa de Azevedo et al. (2019) destaca a importancia do aleitamento materno
exclusivo por mais de seis meses, evidenciando a equivaléncia nutricional entre criancas em AME
prolongada e aquelas com outras préaticas de amamentacao. Essa informagéo contribui para embasar
a compreensdo dos potenciais impactos do desmame precoce na nutricao infantil, uma vez que o AME
prolongado € adicionado a resultados nutricionais desenvolvidos.

Nenhum estudo de Costa et al. (2023), que avaliou o estado nutricional de criangas em
aleitamento exclusivo, ressalta-se a relevancia do AME para o desenvolvimento saudavel dos lactentes.
Entretanto, a observacdo de uma prevaléncia crescente de criangcas com peso muito baixo para a idade

aponta para possiveis desafios nutricionais que podem surgir com praticas de amamentacdo nao
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prolongadas. Esta informacao contribui para a analise das implicacées do desmame precoce na salude
nutricional dos bebés.

No contexto do estudo de Porto et al. (2021), que investigou a associacao entre aleitamento
materno exclusivo e a introducéo de alimentos ultraprocessados, destaca-se que o desmame precoce
pode influenciar a introducéo concentrada de alimentos na dieta da crianca, o que pode ter implicacdes
nutricionais adverséarias. O aumento do risco de introducé@o precoce de alimentos ultraprocessados
ap6s um periodo limitado de aleitamento materno exclusivo pode indicar uma transicdo alimentar
desfavoravel que pode impactar niveis de saude nutricional da crianca.

Esses estudos, ao serem considerados em conjunto, oferecem uma base académica soélida
para compreender as possiveis repercussdes do desmame precoce na perspectiva nutricional,
destacando a importancia do aleitamento materno exclusivo prolongado e 0s riscos potenciais
associados a interrupcdo precoce desse processo para a saude nutricional tanto da saude nutricional
mée quanto do bebé.

Silva (2021) destaca que a falta de orientacé@o pré-natal, as dificuldades na amamentacgéo e o
uso de chupeta estéo associadas a uma menor duragdo do aleitamento materno exclusivo (AMEX),
apontando potenciais implica¢des nutricionais negativas resultantes do desmame precoce.

Lima et al. (2021) importantes para a discussdo ao evidenciar que, apesar da maioria das
puérperas receberem cuidados pré-natais, ainda persistem lacunas no conhecimento sobre o
aleitamento materno. Isso realga a importancia de agdes promocionais durante o pré-natal para
aprimorar a compreensao das puérperas sobre o leite materno e potencialmente prevenir o desmame
precoce, considerando suas implica¢cfes nutricionais.

Hermes et al. (2021) abordam os impactos da pandemia de Covid-19 na alimentacéo
complementar de criancas, destacando que, apesar da crise, a alimentacdo das criancas nao foi
afetada. Entretanto, uma pesquisa ressalta a necessidade de monitorar cuidadosamente as praticas
alimentares durante crises, considerando os efeitos potenciais do desmame precoce nas criancas e
suas implicacdes nutricionais.

Porto et al. (2021) exploram a associacdo entre aleitamento materno exclusivo (AME) e a
introducao de alimentos ultraprocessados em criangas menores de 12 meses. Os resultados indicam
gue o AME por menos de 180 dias aumenta o risco de introducdo de alimentos ultraprocessados,
destacando o papel do AME na prevencao do desmame precoce e na promogao de praticas alimentares
saudaveis com implicag8es nutricionais positivas.

Castro et al. (2021) fornecem uma visdo sobre a composi¢cdo de macronutrientes do leite
humano em relacao ao estado nutricional das lactantes. O aumento no contetido energético do leite
humano e a alta prevaléncia de excesso de peso nas lactantes indicam uma complexidade das
interacdes nutricionais, apontando potenciais implica¢des nutricionais do desmame precoce.

Em conjunto, esses estudos apresentam uma base académica relevante para a compreensao
das consequéncias do desmame precoce na perspectiva nutricional, evidenciando a importancia de
intervencfes pré-natais, monitoramento em crises, promogdo de praticas alimentares saudaveis e
atencé@o da complexidade da composi¢éo do leite humano, evidenciando a importancia do profissional

nutricionista na amamentacao.
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6 CONCLUSAO

A andlise dos estudos selecionados proporcionou uma visédo abrangente sobre as consequéncias
do desmame precoce para maes e bebés, enfocando especialmente as implica¢des nutricionais. Uma
pesquisa revelou que o desmame precoce esta associado a uma série de desafios nutricionais tanto
para as maes quanto para os bebés, influenciando diretamente o estado de salde e bem-estar de
ambos os grupos.

O desmame precoce, como evidenciado pelos estudos de Silva (2021) e Porto et al. (2021), pode
estar relacionado a fatores como falta de orientagdo pré-natal, dificuldades na amamentagédo e
introducdo precoce de alimentos ultraprocessados. Essas préaticas impactam os niveis do estado
nutricional do bebé, exigindo o fornecimento adequado de nutrientes essenciais presentes no leite
materno e aumentando o risco de deficiéncias nutricionais.

Além disso, a composicao dinamica do leite humano, conforme abordada por Castro et al. (2021),
ressalta a complexidade das intera¢g@es nutricionais entre a mae e o bebé. O desmame precoce pode
interromper essa interacdo complexa, potencialmente impactando a qualidade do fornecimento
nutricional para o lactente.

A pandemia de Covid-19, conforme explorada por Hermes et al. (2021), trouxe desafios
adicionais, destacando a importancia de monitorar cuidadosamente as praticas alimentares durante
crises para mitigar os efeitos potenciais do desmame precoce nas criancgas.

Ademais, a pesquisa de Lima et al. (2021) destaca a necessidade de intervenc¢des promocionais
durante o pré-natal para melhorar a compreensdo das puérperas sobre o aleitamento materno
exclusivo, indicando que uma orientacéo prévia eficaz pode melhorar significativamente na duracao do
aleitamento materno exclusivo.

Concluindo, os estudos revisados fornecem uma base substancial para a compreensdo das
complexidades nutricionais associadas ao desmame precoce. As implicagfes nutricionais para mées e
bebés sdo multifacetadas, destacando a importancia de estratégias preventivas, intervencbes pré-
natais praticas, e monitoramento continuo para promocao de préaticas alimentares saudaveis e a

manutencdo do aleitamento materno exclusivo pelo periodo recomendado.
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