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APRESENTAÇÃO 

A coleção “Ciências Saúde: Teoria e Intervenção” é uma obra que tem 
como foco principal a discussão científica por intermédio de trabalhos diversos, 
alicerçados teoricamente, para a construção do conhecimento, de forma a contribuir 
para intervenções transformadoras neste campo.

A intenção do livro é apresentar a pluralidade de teorias e de intervenções de 
forma didática e útil aos vários profissionais, pesquisadores, docentes e acadêmicos 
da área da saúde. Trata-se de um compilado de cento e dois artigos de variadas 
metodologias e encontra-se estruturado em cinco volumes. 

Neste quinto volume, composto por 21 capítulos, os temas englobam a saúde 
da criança e do adolescente, a saúde da mulher e do idoso, entre outros temas. 

Deste modo, esta obra apresenta resultados teóricos bem fundamentados e 
intervenções realizadas pelos diversos autores. Espera-se que este e-book possa 
contribuir para uma atuação mais qualificada nas ciências da saúde. 

Uma ótima leitura a todos!

Marileila Marques Toledo
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ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO EM 
CRIANÇAS DE 0 A 6 MESES
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doi
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RESUMO: O aleitamento materno exclusivo 
(AME) consiste na oferta de apenas leite materno 
aos lactentes. é o alimento ideal para o recém-
nascido, por trazer benefícios imunológicos e 
nutricionais que ajudam no desenvolvimento e 
crescimento saudável da criança. Este estudi 
teve como objetivo identificar a prevalência 
do aleitamento materno exclusivo de crianças 
menores de seis meses, no município de Montes 
Claros-MG, a partir dos dados do Sistema de 
Vigilância Alimentar e nutricional. Este foi um 
estudo retrospectivo, descritivo e de analise 
quantitativa. Em que se coletaram os dados por 
meio eletrônico, através dos relatórios públicos 
do Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional, 
referentes ao número de crianças menores de 
seis meses em aleitamento materno exclusivo 
de Montes Claros – MG. A amostra foi constituída 
dos dados de todas as crianças que estão em 
aleitamento materno, constantes no SISVAN no 
ano de 2018. Em Montes Claros, MG, no ano 
de 2018, 65,15% das crianças acompanhadas 
pelo SISVAN estavam em aleitamento materno 
exclusivo. Este parâmetro é classificado pela 
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Organização mundial de Saúde como bom. No Brasil, no ano de 2015, apenas 55,0% 
das crianças acompanhadas pelo SISVAN estavam em aleitamento materno exclusivo. 
É necessária a realização de ações de incentivo ao aleitamento materno exclusivo até 
o sexto mês de vida, uma vez que Montes Claros - MG está longe de alcançar os 
parâmetros preconizados pela Organização Mundial de Saúde.
PALAVRAS - CHAVE: Aleitamento Materno; Saúde da Criança; Desmame Precoce.

EXCLUSIVE BREASTFEEDING AND NUTRITIONAL CONDITION IN CHILDREN 

FROM 0 TO 6 MONTHS

ABSTRACT: Exclusive breastfeeding (EBF) consists of offering only breast milk to 
infants. it is the ideal food for the newborn, as it brings immunological and nutritional 
benefits that help in the child’s healthy development and growth. This study aimed to 
identify the prevalence of exclusive breastfeeding of children under six months, in the 
city of Montes Claros-MG, based on data from the Food and Nutrition Surveillance 
System. This was a retrospective, descriptive and quantitative analysis study. In which 
data were collected electronically, through public reports of the Food and Nutrition 
Surveillance System, referring to the number of children under six months of exclusive 
breastfeeding in Montes Claros - MG. The sample consisted of data from all children 
who are breastfeeding, included in SISVAN in 2018. In Montes Claros, MG, in 2018, 
65.15% of children monitored by SISVAN were exclusively breastfed. This parameter 
is classified by the World Health Organization as good. In Brazil, in 2015, only 55.0% of 
the children monitored by SISVAN were exclusively breastfed. It is necessary to carry 
out actions to encourage exclusive breastfeeding until the sixth month of life, since 
Montes Claros - MG is far from reaching the parameters recommended by the World 
Health Organization.
KEYWORDS: Breastfeeding; Child Health; Early Weaning.

1 | 	INTRODUÇÃO

O aleitamento materno exclusivo (AME) consiste na oferta de apenas leite 
materno aos lactentes, sem ingestão de alimentos sólidos ou outros líquidos como, 
água e suco, sendoapenas permitida a ingestão de medicamentos e/ou complexo 
vitamínico. Segundo a Organização Mundial de Saúde, o aleitamento materno 
exclusivo é a forma ideal e necessária para a alimentação da criança até o sexto 
mês de vida, devendo ocorrer de maneira complementada até os dois anos ou mais 
(LIMA; NASCIMENTO; MARTINS, 2018).

O leite materno é o alimento ideal para o recém-nascido, por trazer benefícios 
imunológicos e nutricionais que ajudam no desenvolvimento e crescimento saudável 
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da criança (BUSSATO, 2006). Os lactentes e recém-nascidos, nos primeiros meses 
de vida, possuem maior vulnerabilidade às infecções e alergias, devido ao sistema 
imunológicoimaturo e alta permeabilidade intestinal. É comum o desenvolvimento 
de sinusite, eczemacrônico, asma, dermatite atópica, entre outros. Frente a esse 
período crítico de relativaincompetência imunológica, o leite materno se apresenta 
como fator protetor. De acordo coma literatura, o risco de adquirir uma doença 
alérgica é de 65% maior em lactentes desmamadosantes do sexto mês de idade.

O aleitamento materno é uma prática que contribui para a redução da 
morbimortalidade, especialmente por seus diversos benefícios físicos e mentais, 
especialmente entre os recém-nascidos de baixo peso e prematuros. Dentre as 
principais vantagens do uso do leite humano nessa população estão a prevenção 
de infecções, auxílio na maturação gastrintestinal e proteção da retinopatia 
da prematuridade. Além disso, no desenvolvimento a médio e longo prazo, a 
amamentação apresenta até vantagens no desempenho cognitivo e na prevenção 
de problemas metabólicos e, consequentemente, no desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares na vida adulta. (SANCHES et al., 2011)

É comum observar que a interrupção do aleitamento materno exclusivo se dá 
devido a diversos fatores que impossibilitam essa prática. A influência cultural e 
negativa da família em afirmar que o leite é insuficiente e a falta de conhecimento 
e incentivo dos profissionais de saúde no pré-natal, parto e puerpério acabam 
repercutindo no desmame precoce. Outros fatores que podem influenciar a lactante 
na maneira de como nutrir seu filho, é o nível de escolaridade, quanto menor 
escolarização, menor será o tempo de amamentação, além da situação financeira 
e emocional da família e da oferta em grande demanda de fórmulas infantis (LIMA; 
NASCIMENTO; MARTINS, 2018).

É competência do profissional de saúde promover, apoiar e proteger a prática 
do aleitamento materno no Brasil, bem como incentivar as nutrizes e a família para 
que não ocorra o desmame precoce. Nessa perspectiva, a Fundo das Nações 
Unidas para a Infância (UNICEF) desenvolveu os chamados “dez passos para o 
sucesso do aleitamento materno” que devem ser seguidos pelos profissionais de 
saúde dentro de um serviço de saúde. Aquelas instituições que aderirem às normas 
desse documento, passam a ser chamadas de “Hospital Amigo da Criança”. Existem 
diversos programas de incentivo ao AM direcionados aos profissionais de saúde; 
ainda assim, a prevalência de AME está abaixo das metas preconizadas pela OMS 
(LIMA; NASCIMENTO; MARTINS, 2018).

Os dez passos para o sucesso do aleitamento materno exclusivo são:
1.	 Ter uma norma escrita sobre aleitamento materno, que deve ser 

rotineiramente transmitida a toda equipe de saúde; 

2.	 Treinar toda a equipe de saúde, capacitando-a para implementar esta norma; 
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3.	 Orientar todas as gestantes sobre as vantagens e o manejo do aleitamento 
materno; 

4.	 Ajudar as mães a iniciar o aleitamento materno na primeira meia hora após 
o nascimento do bebê;

5.	 Mostrar as mães como amamentar e como manter a lactação, mesmo se 
vierem a ser separadas de seus filhos;

6.	 Não dar ao recém-nascido nenhum outro alimento ou bebida além do leite 
materno, a não ser que tal procedimento tenha uma indicação médica; 

7.	 Praticar o Alojamento Conjunto – permitir que mãe e bebê permaneçam 
juntos, 24 horas por dia;

8.	 Encorajar o aleitamento materno sob livre demanda;

9.	 Não dar bicos artificiais ou chupetas a crianças amamentadas ao seio;

10.	Encaminhar as mães, por ocasião da alta hospitalar, para grupos de apoio 
ao aleitamento materno na comunidade ou em serviços de saúde (SILVA et 
al., 2017, p.22).

O presente estudo tem como objetivo identificar a prevalência do aleitamento 
materno exclusivo, a partir dos dados do Sistema de Vigilância Alimentar e nutricional 
(SISVAN).

2 | 	METODOLOGIA 

Foi realizado um estudo retrospectivo, descritivo com abordagem quantitativa. 
Os dados foram coletados a partir do Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricionais 
(SISVAN), através dos relatórios públicos de marcadores de consumo alimentar 
no SISVAN web, de crianças menores de seis meses, no ano de 2018 em Montes 
Claros, MG.

O SISVAN é um instrumento de gestão voltado para o monitoramento de a 
situação alimentar e nutricional que auxilia o profissional de saúde no diagnostico da 
situação dos agravos alimentares e nutricionais, possibilitando assim a identificação 
dos fatores de riscos e proteção para as condições de saúde e intervenções para a 
população brasileira assistida na atenção básica. Através do SISVAN web é possível 
consultar informações a respeito do estado nutricional e consumo alimentar dos 
usuários. Os dados públicos do SISVAN podem ser acessados por qualquer pessoa 
através do espaço eletrônico do departamento de atenção básica.

Foi utilizado às seguintes variáveis:
•	 Aleitamento materno exclusivo em menores de seis meses

•	 Total de menores de seis meses acompanhados.

Os dados foram tabulados através da estatística descritiva simples, utilizou-se 
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o programa Microsoft Office Excel (Microsoft©, 2010) e apresentou – se em forma de 
tabelas. Os percentuais de aleitamento materno exclusivofoi classificado de acordo 
com os parâmetros recomendados pela Organização Mundial de Saúde (2008) 
que classifica a situação dos percentuais de Prevalência do Aleitamento Materno 
Exclusivo em ruim, razoável, bom e muito bom, conforme descrito no Quadro 1.

Indicador Classificação
Ruim 0 – 11%
Razoável 12% - 49%
Bom 50% até 89%
Muito Bom 90% - 100%

Quadro 1 – Indicadores de classificação do Aleitamento Materno Exclusivo em menores de 6 
meses segundo padrões da OMS (2008).

Fonte: OMS (2008).

Para este estudo utilizou-se dados de domínio público, desta forma este estudo 
dispensou o parecer do comitê de éticas em pesquisa.

3 | 	RESULTADOS

Em Montes Claros, MG, no ano de 2018,65,15% das crianças acompanhadas 
pelo SISVAN estavam em aleitamento materno exclusivo (Tabela 1). Este parâmetro 
é classificado pela Organização mundial de Saúde como bom. No Brasil no ano 
de 2015 apenas 55,0% das crianças acompanhadas pelo SISVAN estavam em 
aleitamento materno exclusivo (NASCIMENTO et al., 2015). Já no ano de 2018 
(BRASIL,2019), a prevalência de aleitamento materno exclusivo até os seis meses 
de idade, no Brasil foi 54%. Desta forma, considera-se que o percentual de crianças 
amamentadas em Montes Claros, MG está superior à média nacional, embora ainda 
esteja longe do recomendado pela OMS (2008) com taxa de 80% a 90%.

Para a OMS (2008) o aumento ou diminuição desse indicador reflete nas 
condições de saúde e nutrição infantil. Além disso, o aleitamento materno possui 
importante papel protetor, uma vez que mesmo isoladamente é capaz de reduzir a 
morbimortalidade infantil (NASCIMENTO et al., 2015).

Crianças menores de seis 
meses acompanhadas

Aleitamento exclusivo
Classificação OMS

N %
1954 1273 65,15% Bom

Tabela 1 –Prevalência do aleitamento materno exclusivo em crianças de 0 a 6 meses 
emMontesClaros, MG e classificação do Aleitamento materno exclusivo de acordo com 
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parâmetro da OMS. Novembro, 2018.
Fonte: Ministério da Saúde (MS), Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional (SISVAN).

O aleitamento materno exclusivo por seis meses, seguido da continuidade 
da amamentação e introdução de alimentos complementares apropriados 
possui inúmeros benefícios nutricionais, imunológicos e afetivos de fundamental 
importância para a saúde e sobrevivência das crianças, além de desempenhar um 
importante papel na saúde das mulheres. Esta prática se destaca como a de melhor 
potencial para salvar vidas, associada ao aleitamento contínuo no primeiro ano de 
vida, sendo capaz de prevenir uma a cada 7,5 mortes infantis.

No que diz respeito aos benefícios exercidos em longo prazo, uma meta-
análise publicada pela Organização Mundial de Saúde (2008) constatou que sujeitos 
que foram amamentados tiveram menores taxas de colesterol total, menor pressão 
arterial e reduzida prevalência de obesidade e diabetes do tipo 2 na fase adulta. 
Apesar de todas as evidências disponíveis sobre a importância dessa prática, o Brasil 
ainda está longe de cumprir a recomendação de aleitamento materno exclusivo até 
os seis meses de vida, conforme preconiza a OMS (RAMOS et al., 2010) uma vez 
que no Brasil a média de aleitamento materno exclusivo até seis meses é de 54,5%.
Já no município de Montes Claros MG, o índice de aleitamento materno exclusivo 
foi de 65,15% no ano de 2018, destacando uma melhora progressiva de outras 
pesquisas anterior.

As ações voltadas à saúde materno-infantil têm destaque entre as Políticas 
Públicas de Saúde do país. A saúde do recém-nascido (RN) abrange cuidados 
iniciados desde o período gestacional, atenção durante o nascimento e cuidados 
integrais em todos os níveis de complexidade que continuarão a ser prestados ao 
bebê, objetivando a promoção da qualidade de vida e a redução da mortalidade 
infantil no Brasil que, apesar de estar apresentando queda, ainda encontra-se 
distante do desejado. A promoção da saúde, por meio de práticas educativas, é 
fundamental na política de saúde. Assim, a promoção do aleitamento materno é 
questão fundamental das políticas públicas voltadas à qualidade de vida materno-
infantil. A implementação de ações voltadas a essa questão é um desafio para o 
sistema de saúde, numa perspectiva de abordagem integral e humanizada, uma 
vez que envolve ações coletivas e intersetoriais (BATTAUS; LIBERALI,2014).

Embora a Organização Mundial da Saúde OMS reconheça as políticas de 
aleitamento no Brasil como referência mundial (BRASIL, 2016), foi identificada 
durante a discussão que as práticas de AME no Brasil estão aquém do recomendado 
com prevalências regionais e estaduais “Razoáveis” e no máximo “Boas”. No entanto 
nota-se uma aproximação da meta estabelecida na Assembléia Mundial de Saúde, 
que definiu em 2012 que houvesse aumento de no mínimo 50% da prevalência de 
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Aleitamento Materno Exclusivo em menores de seis meses até 2025(NASCIMENTO 
et al.,2015).

Nas últimas décadas a saúde materna tem se concentrado em grande parte, 
no acesso e na qualidade dos cuidados durante a gravidez e o parto. No entanto, o 
período pós- parto, não tem recebido o mesmo nível de atenção. Durante este período 
as mulheres experimentam profundas modificações relativas tanto à recuperação 
do aparelho genital como endócrinas e nutricionais. Uma das mudanças físicas 
mais evidentes é a perda de peso corporal que, em média, atinge entre 0,6 e 0,8 
kg nos primeiros seis meses. No entanto, no ano do parto, muitas mulheres podem 
reter e até mesmo ganhar peso. Este ganho adicional pode ter um efeito cumulativo 
sobre gestações subsequentes,  exacerbando o risco de obesidade materna e 
morbidades relacionadas em todo o ciclo reprodutivo. Por estas razões a perda de 
peso é importante nas mulheres que ganharam peso excessivo durante a gravidez, 
e crítica naquelas com sobrepeso ou obesas no início da gravidez, o aleitamento 
materno é um importante aliado da mulher neste período, pois ajuda a mesma 
perder peso neste período (FALIVENE; ORDEN, 2017).

O alimento que a criança recebe nos meses iniciais de vida, tem um papel 
importante na etiologia dos desvios nutricionais.  Assim, o aleitamento materno 
exclusivo por seis meses e complementado por pelo menos dois anos, constituem 
um fator protetor contra a obesidade e o sobre peso (BREIGEIRON et al., 2015). 

Um estudo realizado por (BREIGEIRON et al., 2015)em que desvios 
nutricionais foram comparados com eutrófia, os dados mostraram que estar 
amamentando (P=0,029) é fator de proteção para magreza e magreza acentuada, 
e estar amamentando (P=0,024) ou ter amamentado (P=0,000) é fator de proteção 
para sobrepeso, risco para sobrepeso e obeso. Estratificando a presença de 
intercorrências prévias por estado nutricional, os dados mostraram um maior 
percentual para sobrepeso (n=3; 75,0%), seguido por obeso (n=5; 55,6%), magreza 
(n=3; 50,0%), eutrófico (n=37; 35,2%), magreza acentuada (n=1; 33,3%) e risco 
para sobrepeso (n=6; 31,6%) (BREIGEIRON et AL., 2015).

4 | 	CONCLUSÃO

Evidenciou-se através deste estudo que a prevalência do Aleitamento materno 
exclusivo, no município de Montes Claros, MG está melhor que a média nacional, 
porém longe de alcançar os parâmetros recomendados pela Organização Mundial 
de Saúde. Desta forma,faz se necessário que todos os serviços de saúde, seja ele 
público ou privado,  que atenda mulheres em seus período pré natal ou durante o 
parto nascimento e acompanhamento das crianças trabalharem com os dez passos 
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para o sucesso do aleitamento. É importante ressaltar o papel da família que 
também deve apoiar a mulher neste momento, desta forma, toda a família também 
deve receber orientações e estímulos. 

Ressalta-se tambémo papel do aleitamento materno na manutenção do estado 
nutricional da criança e adolescente, visto que, o Brasil enfrenta hoje uma epidemia 
de crianças e adolescentes obsesos.

A atenção primária à saúde, por ser a porta de entrada dos serviços públicose 
primeiro contato da população representa um papel primordial para o incentivo 
e manutenção da amamentação em crianças, sendo o enfermeiro o profissional 
habilitado e mais próximo desta mulher, podendo contribuir para aumentar o 
percentual de crianças amamentadas ao peito. 

Por ser realizado com dados de bases secundárias este estudo apresentou 
algumas limitações, como a dificuldade de relacionar dados do estado nutricional 
com o aleitamento materno exclusivo, assim espera-se que mais estudos possam 
ser desenvolvidos e aprofundados.
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