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RESUMO: No cenario atual, torna-se
cada vez mais evidente a importancia do
Aleitamento Materno Exclusivo (AME),
visto que exerce um efeito protetor contra
a morbimortalidade infantil e infeccdes
em geral. Além disso, evidencia-se uma
menor propensdo ao desenvolvimento
de doencas alérgicas, contribuindo para
um melhor desenvolvimento cognitivo,
craniofacial e motor-oral, bem como
reduzindo o risco de surgimento de
doencas crbnicas na vida adulta. No caso
dos recém-nascidos prematuros, o leite
materno apresenta beneficios adicionais,
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como uma menor incidéncia e gravidade de
interoculite necrosante, sepse e retinopatia
da prematuridade, além de promover um
aumento no desempenho neuropsicomotor,
fortalecer o vinculo mae-filho, reduzir
o tempo de hospitalizagdo e diminuir a
incidéncia de reinternagbes. O proposito
desta pesquisa consistiu em elencar as
possiveis causas € consequéncias do
desmame precoce. Para atingir esse
objetivo, adotou-se como metodologia
uma revisdo integrativa de literatura,
que explorou e sintetizou os principais
estudos relacionados. As bases de dados
consultadas foram o PubMed, SciELO e
BVS. Os critérios de inclusdo dos estudos
selecionados abrangeram  publica¢des
em inglés, espanhol e portugués, no
formato de artigo, no periodo de 2013 a
2023. Os resultados mais significativos
deste estudo destacam que o desmame
precoce estd associado a diversas
complicacdes, tais como alergias, infeccoes
respiratorias, aumento da gordura corporal,
contaminagcdo microbiana e alteracdes
gastrointestinais, como a diarreia. Os
fatores que frequentemente conduzem a
interrupcéo do aleitamento materno podem
ser atribuidos a caracteristicas como
adolescéncia, nao conclusdo do ensino
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médio, falta de companheiro, rendimento inferior a um salario minimo, baixa adeséo ao pré-
natal (com menos de seis consultas), falta de orientagbes adequadas sobre amamentacéo,
realizagcdo de cesarianas, primiparidade, nascimento pré-termo, baixo peso ao nascer, uso
de mamadeira e chupeta.

PALAVRAS-CHAVE: Aleitamento materno. Desmame. Nutricdo do Lactente.

CONSEQUENCES OF EARLY WEANING FOR INFANTS

ABSTRACT: In the contemporary scenario, the importance of Exclusive Breastfeeding (EBF)
becomes increasingly evident, as it exerts a protective effect against infant morbidity and
general infections. Furthermore, there is a lower propensity for the development of allergic
diseases, contributing to better cognitive, craniofacial, and motor-oral development, as well
as reducing the risk of chronic diseases in adulthood. For premature newborns, breast milk
presents additional benefits, such as a lower incidence and severity of necrotizing enterocaolitis,
sepsis, and retinopathy of prematurity. It also promotes an increase in neuropsychomotor
performance, strengthens the mother-child bond, reduces hospitalization time, and decreases
the incidence of rehospitalizations. The purpose of this research was to list the possible
causes and consequences of early weaning. To achieve this goal, an integrative literature
review methodology was adopted, exploring and synthesizing the main related studies. The
consulted databases were PubMed, SciELO, and BVS. The inclusion criteria for the selected
studies encompassed publications in English, Spanish, and Portuguese, in the article format,
from 2013 to 2023. The most significant results of this study highlight that early weaning
is associated with various complications, such as allergies, respiratory infections, increased
body fat, microbial contamination, and gastrointestinal changes, such as diarrhea. Factors
that often lead to the interruption of breastfeeding can be attributed to characteristics such
as adolescence, non-completion of high school, lack of a partner, income below the minimum
wage, low adherence to prenatal care (with fewer than six consultations), lack of adequate
breastfeeding guidance, cesarean section, primiparity, preterm birth, low birth weight, bottle
and pacifier use.

KEYWORDS: Breastfeeding. Early weaning. Infant. Nutrition.

INTRODUCAO
A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) desde 1979, recomenda que os bebés

sejam alimentados exclusivamente com leite materno até os 6 meses de idade. E que,
mesmo apos a introducdo dos primeiros alimentos sélidos, sigam sendo amamentados até,
pelo menos, os 2 anos de idade.

A amamentac@o possui papel fundamental para o recém-nascido, assim como
para a prevencgédo da falta de vinculo mée e bebé. Ela supre as necessidades nutricionais
de maneira eficaz fornecendo todas as vitaminas, agua, possui fatores relacionados a
imunidade, através do colostro, primeiro leite ofertado que fornece imunoglobulinas que
auxiliam na imunidade da crianca protegendo contra infec¢bes respiratorias, diarreia e o

desenvolvimento de diversas alergias.
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Contudo, mesmo com inumeros beneficios da amamentacdo, a prevaléncia do
desmame precoce, interrup¢do do aleitamento materno exclusivo antes dos 6 meses de
idade, ainda é elevada, levando a oferta de formulas infantis ou mesmo outros tipos de
leite. (Lourenco et al., 2021).

Tais recomendagbes baseiam-se em evidéncias cientificas dos beneficios
que o Aleitamento Materno (AM) proporciona. Destacam-se: efeito protetor contra a
morbimortalidade infantil e infecgdes em geral; menor chance de desenvolvimento de
doencas alérgicas; melhor desenvolvimento cognitivo, craniofacial e motor-oral; e menor
risco de aparecimento de doencgas crénicas na vida adulta (Duarte et al., 2021).

Para os Recém-Nascidos (RN) prematuros, o leite materno oferece beneficios
adicionais, como menor incidéncia e gravidade de enterocolite necrosante, sepse e
retinopatia da prematuridade, aumento no desempenho neuropsicomotor, fortalecimento
do vinculo méae-filho, menor tempo de hospitalizagdo e menor incidéncia de reinternagbes
(Lima et al., 2019).

A histéria da Semana Mundial de Aleitamento Materno teve inicio em 1990, num
encontro da Organizagdo Mundial de Saide com a UNICEF, momento em que foi gerado
um documento conhecido como “Declaracéo de Innocenti”. Para cumprir 0s compromissos
assumidos pelos paises apés a assinatura deste documento, em 1991 foi fundada a World
Alliance for Breastfeeding Action (WABA). Em 1992, a WABA criou a Semana Mundial de
Aleitamento Materno e, todos os anos, define um tema a ser explorado e lan¢a materiais que
sdo traduzidos em 14 idiomas com a participacao de cerca de 120 paises (UNICEF, 1990).

Desde entédo, a promog¢éo do aleitamento materno tem sido incentivada no Brasil
para garantir o desenvolvimento saudavel das criancas e reduzir a mortalidade infantil. O
Programa Hospital Amigo da Crianca, adotado pelo Ministério da Saude brasileiro, consiste
em medidas para garantir o sucesso do aleitamento, como capacitagdo da equipe médica
e incentivo ao aleitamento (Lopes, 2017).

Como forma de incentivar a amamentacgéao e refor¢car a sua importancia para a satde
do bebé, agosto foi instituido como o “Més do Aleitamento Materno”, por meio da Lei n°
13.435/2017, conhecido como Agosto Dourado, devido a cor que simboliza o padréo ouro
de qualidade do leite humano.

A Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH) e o banco de Leite Humano
(BLH) do Instituto Nacional de Saude da Mulher, da crianca e do Adolescente Fernandes
Figueira (IFF/Fiocruz) desempenham um papel crucial na promocdo da saude materna
e infantil no Brasil, contribuindo para o bem-estar das familias em todo o pais. Em 2022,
essas instituicbes continuaram a ser pilares fundamentais no apoio @ amamentacgéo e no
fornecimento de leite materno seguro e de alta qualidade para bebés que necessitam desse
cuidado essencial. A dedicacdo e o compromisso desmonstrados por essas organizagdes
séo testemunhos claros de seu impacto positivo na saude da populac¢éo brasileira (Fiocruz,
2016)
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O artigo 396 da CLT prevé que apds o retorno da licenca maternidade, que
atualmente é de 120 dias, a mulher tera direito, durante a jornada de trabalho, a dois
descansos especiais de meia hora cada um com a finalidade de amamentar o bebé (CLT,
1943).

Silva et al., (2020) afirmam que a amamentacao é fundamental para a satde e o bem-
estar de bebés e maes, sendo a estratégia mais eficaz para reduzir as mortes de criancas
menores de 5 anos em todo o mundo. O aleitamento materno exclusivo nos primeiros
seis meses de vida do bebé fornece todos os nutrientes necessarios para o crescimento,
desenvolvimento saudavel e protecédo contra doengas. Porém, as taxas de amamentagéao
exclusiva e prolongada ainda séo relativamente baixas em muitos paises.

A auséncia da amamentacao ou sua interrupgéo precoce pode levar a uma baixa
imunidade do bebé, expondo-o precocemente a agentes infecciosos devido a menor
ingestdo de anticorpos e imunoglobulinas presentes no leite materno, além de prejudicar
funcdes de degluticdo, mastigacéo e digestéo (Silva; Soares; Macedo; 2017).

O aleitamento materno é importante para a saude do recém-nascido, mas muitas
dificuldades podem surgir. A falta de informacgé&o € um dos principais fatores que levam as
mées a abandonar a amamentagéo precocemente (Prado et al., 2016).

A amamentacdo € uma pratica multidimensional que envolve diversos fatores,
como crencas, mitos, tabus e decisdes pessoais. Souto et al. (2014) destacam que fatores
como a falta de percepcgéo de leite materno forte o suficiente, baixa escolaridade, nutricdo
inadequada e problemas relacionados a mama podem levar ao desmame precoce em
gestantes, puérperas e lactantes.

O acompanhamento pré-natal adequado é fundamental para evitar o desmame
precoce, contudo adolescentes podem ter medo da exposicéo publica durante o pré-natal.

O desmame precoce é a interrupcao do aleitamento materno ao peito, antes do
lactente completar seis meses de vida. Criangas desmamadas precocemente apresentam
tém maiores incidéncias de internagcbes hospitalares por pneumonia, infeccbes
gastrointestinais, otite, entre outras diversas patologias (Juruena et al., 2007).

O desmame precoce pode ser influenciado por fatores relacionados ao recém-
nascido e a mae, tais como recusa ao peito, doenga, hospitalizacao e trabalho materno
séo alguns dos mais comuns (Alvarenga et al., 2017). A interrupgéo precoce pode levar a
problemas de saude no bebé, e para evita-lo é importante que os profissionais de saude
orientem, acompanhem e apoiem as méaes, ajudando a superar as dificuldades.

Criangas desmamadas precocemente apresentam ter maiores incidéncias de
internacdes hospitalares por pneumonia, infecgdes gastrointestinais, otite, entre outras
diversas patologias (Gabrielle et al., 2007). Estudos recentes comprovam que criancas
ndo amamentadas ou amamentadas por tempo insuficiente apresentam possivel
desenvolvimento de alergias, maior risco de desenvolver obesidade e intolerancias

alimentares (Monteiro; Vieira, 2013).
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Segundo Pinheiro et al. (2022) o aleitamento materno exclusivo previne alergias
e intolerancias alimentares em lactentes, conforme o Consenso Brasileiro sobre Alergia
Alimentar. O leite materno tem efeitos protetores a saude e ajuda na maturacéo intestinal do
lactente. O desmame precoce aumenta as chances de desenvolver alergias e intolerancias
alimentares, pois a introduc¢do precoce de outros alimentos pode sobrecarregar o sistema
imunolégico e a imaturidade intestinal da crianca.

Os beneficios ndo sdo exclusivos para o lactente, é sabido que maes que amamentam
apresentam maior perda de peso pos gestacional. Além disso, a amamentacao possibilita
vinculo afetivo entre mae e filho (Brasil, 2019).

Assim, esse trabalho tem como objetivo listar as possiveis causas e consequéncias

do desmame precoce através de uma reviséo integrativa.

METODOLOGIA

Pesquisa descritiva — exploratéria do tipo reviséo integrativa da literatura, utilizando-
se dados secundarios a fim de responder a questdo norteadora: “Quais as causas e
possiveis consequéncias do desmame precoce?”

As seguintes etapas foram realizadas: estabelecimento da hipotese ou questao de
pesquisa, amostragem ou busca na literatura, categorizacdo dos estudos, avaliagdo dos
estudos incluidos na revisao e interpretacdo dos resultados.

Foi realizada em setembro de 2023 a busca das publicagbes, indexadas nas bases
de dados eletrOnicas: através do Portal Virtual da BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
acessado através de https://bvsalud.org/.

Foram utilizados, para a busca dos artigos, 0s seguintes descritores: “desmame”,
“nutricdo do lactente” e “aleitamento materno” e suas combinag¢des em portugués, inglés
e espanhol, com o termo “AND” como operador booleano. Os critérios de inclusdo dos
estudos selecionados foram: aqueles publicados em inglés, espanhol e portugués, no
formato de artigos, no periodo de 2013 a 2023. Os critérios de execugédo adotados serao:
impossibilidade de aquisicao do artigo na integra, periodo temporal anterior a 2013, outras
formas de publicacdao que néo artigo: teses, monografias e capitulos de livros (quadro 1).

A extracdo dos dados foi realizada utilizando um formulario padronizado que incluiu
informacdes sobre as caracteristicas dos estudos, como o pais de publicagédo, ano, idade
das criancas e métodos de avaliagao utilizados, além dos resultados encontrados.

A anélise dos estudos foi realizada de forma descritiva e exploratéria, com a
categorizagédo dos resultados com o objetivo de conhecer as causas e as consequéncias
do desmame precoce no lactente por meio da analise da literatura relacionada (Quadro 1).
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o Referéncias identificadas nas Bases

13 de Dados (n=3441)

5 BVS: 734

T PUBMED: 2692

E SCIELO: 15

P 2502 artigos excluidos. 1501 por ndo

- | > atenderem critérios de inclusao
y 1004 por nao estar disponivel na

Artigos Avaliados (n= 939) integra

Z BVS: 243

g PUBMED: 685

v SCIELO: 11

= 780 artigos excluidos. 359 nao foi
| R possivel 221 identificar a tematica no
¥ g titulo e resumo

H Textos completos para avaliaca 200 nao respondem a pergunta de

5 detalhada (n=158)

El BVS: 95

G} PUBMED: 58

y SCIELO: 6

w 136 excluidos apés a leitura na
l > integra por néo responderem a

pergunta do estudo

o Artigos incluidos - amostra

i (n=23)

= BVS: 13

% PUBMED: 5

- SCIELO: 5

Quadro 1 - Delineamento metodoldgico para inclusio dos artigos.

Fonte: Elaboragéo propria.
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RESULTADOS

Titulo, Autor e Ano

Obijetivo

Método

Principais Resultados

Conclusao

Prevaléncia do aleitamento
materno entre povos
Indigenas da Triplice
Fronteira: Brasil, Argentina e

Paraguai. Pereira et al., 2023.

Verificar a prevaléncia do
aleitamento materno e estado
nutricional de criangas de
origem indigena até dois anos
de idade na regido de triplice
fronteira: Brasil, Argentina e
Paraguai.

Estudo transversal

e descritivo. Foram
analisados dados do
Sistema de Vigilancia
Nutricional e Alimentar
Indigena.

A prevaléncia de aleitamento materno
exclusivo em menores de seis meses

foi de 93,4% e do aleitamento materno
complementado foi de 6,5%. Ha relatos na
literatura que as mulheres indigenas com
maior escolaridade, mais idade e melhores
condi¢bes econdmicas apresentam a
tendéncia de manter o AME. Em relacdo a
via de parto, ha divergéncia entre os estudos.
Relata-se que a etnia pode influenciar no
desmame precoce.

Em relagdo a via de parto, ha divergéncia
entre os estudos. Relata-se que a etnia pode
influenciar no desmame precoce.

A prevaléncia de aleitamento materno
exclusivo foi alta e superam a prevaléncia
nacional no primeiro semestre de vida, ndo
houve desmame precoce.

Fatores associados a
introducao alimentar precoce
em um municipio baiano.
Merces et al., 2022.

Identificar os principais fatores
que se associam a introdugéo
precoce de alimentos em
criancas de zero a seis meses
de vida,atendidas na Atencao
Priméria & Satde de um
municipio do Sudoeste da
Bahia.

Estudo transversal
Regressao de

Poisson com variancia
Robusta para avaliar a
associagao.

Os resultados deste estudo revelaram elevada
prevaléncia de introdugéo alimentar precoce
na populacéo estudada e sua associagdo com
0 uso de chupeta.

Os fatores inversamente associados ao

AM continuado foram ap6s ajuste por idade
materna e variaveis socioeconémicas.
Entretanto, ha evidéncias de que a utilizagéo
precoce e indiscriminada de féormula infantil,
além de interromper o AME, pode predispor
no lactente, alergias, infecgdes respiratérias,
aumento de gordura corporal, contaminagdo
microbiana durante o preparo, cursando
com alteracdes gastrointestinais como
diarreia.

Prevaléncia da oferta de
complemento alimentar para
o recém-nascido

Pinheiro et al, 2021.

Identificar a prevaléncia e os
fatores determinantes da oferta
do complemento alimentar para
o RN.

Estudo transversal,
aninhado a um estudo
de coorte.

A deficiéncia de colostro foi o principal motivo
de indicacao(33,8%).

Aidade materna < 20 anos e entre 20-30
anos, em comparac¢ao com mulheres acima
de 30 anos, mostrou-se como fator de
protecdo, enquanto ser primipara e o cesarea
como fatores de risco.

A alta prevaléncia mostra a necessidade

de intervencdes que minimizem a oferta
inadequada de férmula infantil, e promovam
o aleitamento materno exclusivo antes da
alta hospitalar.
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Nutricao e Doencas
Cardiovasculares:
Programacéo e
Reprogramagéo
Marques et al, 2021.

Reunir os resultados sobre a
programacgao e reprogramagao
de DCVs associadas a
desnutricdo durante a gestagéo
e/ou lactagéo.

Revisao integrativa

Estudos apontam uma interagdo complexa
entre o estado nutricional nos primeiros

anos de vida e a homeostase do sistema
cardiovascular, na qual a desnutricdo materna
durante a gestacéo e/ou lactagéo, bem como
o desmame precoce, estdo associados ao
desenvolvimento de doencas cardiovasculares
na vida adulta.

O desenvolvimento de politicas publicas
que favoregam a nutricdo adequada das
maes durante os periodos de gestacéo e
amamentagao, bem como a amamentagéao
exclusiva até os seis meses de idade.

Fatores associados ao
aleitamento materno no
primeiro ano de vida em
Cruzeiro do Sul, Acre
Rodrigues et al, 2021.

Investigar frequéncia e fatores
associados ao aleitamento
materno (AM) continuado.

Estudo de coorte

Os resultados mostraram que maes mais
jovens, primiparas e que trabalham fora do
lar ofereceram mais bicos artificiais aos seus
filhos, enquanto que outros fatores como
nascer em um Hospital Amigo da Crianga,
ter mamado na 1° hora de vida e frequentar
unidades basicas de satde como servigo de
rotina estavam relacionados com uma menor
frequéncia no uso de uso de bicos artificiais.

A frequéncia de AM continuado em Cruzeiro
do Sul foi superior as estimativas nacionais,
porém aquém das recomendagdes da OMS
para a amamentacdo até dois anos de
idade.

Introducéo e Praticas de
Alimentagdo de Alimentos
Sélidos em Bebés
Prematuros Nascidos em
Salzburgo!

Hofstatter et al, 2021.

Identificar as praticas atuais de
introducé&o de alimentos sélidos
a bebés prematuros entre os
cuidadores em Salzburgo e
determinar possiveis razdes
para o desmame precoce.

Pesquisa qualitativa
com entrevistas
estruturadas por
telefone ou no
consultério

A alimentagao com férmula aumenta as
chances de uma introdugdo precoce de
alimentos complementares. Maes que sofrem
de diabetes gestacional costumam entrar na
lactagdo mais lentamente e produzem menos
leite materno do que as maes saudaveis, o
que muitas vezes leva a alimentagdo precoce
com férmula. Assim como o nimero de
gestagdes, o nimero de filhos que vivem na
mesma casa e gémeos sendo um preditor,
acreditamos que isso pode ser explicado pela
falta de tempo da mae, possivelmente devido
a falta de ajuda de apoio.

Pesquisas anteriores identificaram
preditores de desmame precoce em bebés
prematuros, incluindo sexo masculino,

idade gestacional, idade materna mais
jovem, tabagismo materno, menor nivel de
educacdo materna, maior indice de massa
corporal pré-gravidez materna e alimentagao
com férmula.
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Padrdes de amamentacao
e fatores associados ao
desmame precoce na
Amazonia ocidental
Martins et al, 2021.

Caracterizar os padrdes de
amamentagao nos primeiros
seis meses de vida e fatores
associados ao desmame
precoce numa coorte de
nascidos vivos em Rio Branco,
Acre.

Estudo prospectivo em
coorte

Fatores associados ao desmame nos
primeiros seis meses de vida.
Amamentagéo cruzada, uso de chupeta,
periodo que pretende amamentar,
amamentagdo na 12 hora de vida, uso de
alcool durante a gestacdo. A interrupgao
precoce do aleitamento materno. O uso de
chupetas pode refletir também dificuldades
maternas, como ansiedade, inseguranga e
problemas no manejo do AM.

A dinamica oral da sucgdo do seio materno
é diferente da chupeta, o que favorece

a “confusédo de bicos” para o lactente,
contribuindo para a o risco de desmame nos
primeiros seis meses de vida foi maior entre
criangas que receberam alta hospitalar em
AM, que utilizaram chupeta e que nao foram
amamentadas na primeira hora de vida. As
mulheres que ndo praticaram amamentacao
cruzada, que pretendiam amamentar por
tempo menor que seis meses, e as que
consumiram alcool durante a gestagéo
também apresentaram maior risco de
desmame precoce.

Aleitamento materno até
o sexto més de vida em
municipios da Rede Mae
Paranaense

Baier et al, 2020

Avaliar a prevaléncia do
aleitamento materno em
municipios da Rede Mae
Paranaense e identificar fatores
relacionados a sua pratica até o
sexto més de vida da crianca.

Estudo exploratorio,
prospectivo

de abordagem
quantitativa,

As consultas de puericultura estiveram
associadas com o aleitamento materno, e

o retorno ao trabalho foi apontado como a
principal dificuldade para continuidade da
amamentacgdo, houve uma maior prevaléncia
entre aquelas que tém ocupagdes nédo
remuneradas. Estudos indicam que o apoio do
parceiro na amamentacgao esta diretamente
relacionado a manutenc¢ao e duragéo da
amamentacé&o.

A prevaléncia do aleitamento materno
exclusivo esta aquém do preconizado,
sendo fundamental o planejamento de agdes
de promocéo e protegdo a amamentagéo
por meio de uma rede de apoio social,
familiar e da equipe multiprofissional.

Prevaléncia de desmame
precoce e fatores
relacionados em criangas do
Distrito Federal e entorno
Neri et al, 2019

Verificar a prevaléncia de
desmame precoce em criangas
menores de um ano de idade
e identificar fatores sociais
relacionados com essa pratica

Estudo transversal
descritivo

A prevaléncia de desmame precoce foi

de 52,4% , os principais motivos “retorno

ao trabalho” com 20,3%e “leite fraco/nao
sustenta” com 13,3%

A baixa escolaridade associou-se ao
desmame precoce. No que diz respeito a
situacéo profissional das mées, o grupo que
teve a maior prevaléncia de AME foi o de
donas de casa (43,9%) Trabalho. Leite fraco
e/ou ndo sustenta. Largou o peito. Leite secou
Orientagdo médica. Orientagao da familia/
amigos. Nunca mamou. Erro inato do
metabolismo da criangca

A maioria das maes tém consciéncia

da importancia do aleitamento materno
exclusivo, mas fatores sociais influenciam
diretamente no desmame precoce.

O retorno das mées ao trabalho e a
inseguranga de achar que o leite é fraco

e néo sustenta a crianca sdo problemas
frequentes

A maioria das maes realizaram o pré-natal
durante a gestacao (98,3%), o que é muito
satisfatorio e mostra a consciéncia das maes
em relacdo aos cuidados com a gestacao.

Alimentacé@o Neonatal
Associada ao Sobrepeso e
Obesidade em Criangas e
Adolescentes de Cuenca,
Equador

Roman Collazo, 2018

Associar a amamentacéo e
0 desmame ao sobrepeso
e obesidade em criancas e
adolescentes da Unidade
Educacional César Davila
Andrade, Cuenca, Equador

Estudo observacional
descritivo

A amamentacéo por menos de 6 meses, a
introducao precoce de alimentos e a atividade
fisica leve aumentam o risco de sobrepeso e
obesidade em mais de 3 vezes cada um em
criancas e adolescentes.

A amamentacéo e o desmame estdo
associados ao sobrepeso e obesidade
desde as fases iniciais do desenvolvimento
humano.
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Conhecimento de nutrizes
sobre aleitamento materno:
contribuicdes da enfermagem
Martins et al, 2018

Descrever o conhecimento e
as duvidas de nutrizes sobre o
aleitamento materno.

Estudo qualitativo, do
tipo descritivo

Existe um misto de saberes e dlvidas
relacionado a duragéo, exclusividade

e manejo pratico da amamentagao,
envolvendo tempo entre mamadas, pega,
posicéo e cuidados com as mamas. Diante
das declaragdes que fundamentaram os
achados, 50% das nutrizes desconhecem
a necessidade da amamentacéo sob livre
demanda

Existe déficit no conhecimento de nutrizes
sobre o aleitamento materno.Importancia
da orientagéo do posicionamento e da pega
corretos para uma amamentagao eficaz.

Nao adeséo ao aleitamento
materno exclusivo até os seis
meses de vida no Brasil: uma
revisdo integrativa

Nunes; Reinaldo, 2018

Realizar uma reviséo integrativa
da literatura para investigar
quais sao as causas que levam
a ndo adesao ao Aleitamento
Materno Exclusivo (AME) até
0s seis meses de vida como
dieta dos lactentes brasileiros

Revisao integrativa

Principais causas:

Uso de chupeta. Trabalho materno.
Dificuldade em amamentar. Baixa renda
familiar. Intercorréncias mamarias. Baixo

grau de escolaridade dos pais Primiparidade.
Auséncia de orientagdo para o aleitamento
materno. Falta de experiéncia em amamentar.
Diminuicdo da producéo do leite. Crencas
maternas. Uso de mamadeira

Baixo peso do lactente ao nascer.
Hospitalizacao/ problema de saude do bebé.
Mae jovem (<18-20 anos) Alcoolismo materno.
Cansaco fisico materno. Depressdo. Oferta de
cha ao bebé no primeiro dia em casa.

Conclui-se que a decisdo de amamentar
€ da mae, porém, profissionais de saude
e autoridades legais podem contribuir
para que ela decida com condi¢bes mais
favoraveis ao AME.

Praticas de Alimentacao
Infantil e Consumo Alimentar
de Bebés e Criangas
Pequenas nos Estados
Unidos: Pesquisa Nacional de
Exame de Saude e Nutricao
(NHANES)

Davis et al, 2018

Comparar medidas
antropométricas de bebés e
criangas pequenas, praticas

de alimentagdo e médias de
ingestao de nutrientes por raga/
etnia e renda.

Andlise transversal

O desmame precoce ocorreu mais cedo para
bebés néo hispanicos negros e mexicano-
americanos em comparagao com bebés nédo
hispanicos brancos. A idade de introdugéo de
solidos foi mais precoce para bebés brancos
em comparagao com bebés mexicano-
americanos. Houve diferengas em quase
todas as praticas de alimentagdo com base na
renda, incluindo o desmame mais precoce de
bebés de familias com menor renda do que de
bebés de familias com maior renda. Também
foram identificadas varias diferencas nas
médias de ingestéo de nutrientes por raca/
etnia e renda.

Disparidades no sobrepeso, praticas de
alimentacdo e médias de ingestao de
nutrientes existem entre bebés e criancas
pequenas de acordo com a racga/etnia, as
quais ndo podem ser dissociadas da renda.
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Vivéncia de mées na
conciliagcao entre aleitamento
materno e estudos
universitarios

Sousa Soares et al, 2017

Conhecer a vivéncia de

maes na conciliagio entre
aleitamento materno e estudos
universitarios.

Estudo descritivo e
qualitativo

carga horaria excessiva e horarios rigidos
para o desenvolvimento das atividades
académicas, além da falta de um ambiente
adequado para realizagcdo do aleitamento
materno na instituicao de ensino. maes
universitarias relataram que foi insuficiente a
experiéncia de conciliar o aleitamento materno
com a vida académica.

Identificaram-se ordenha manual; introdugédo
de leite industrializado;insercao da
alimentacdo complementar; e a interrupgéo
do aleitamento de acordo com a atitude da
crianga.

A Experiéncia do aleitamento materno foi
percebida pelas maes universitarias como
desafios e descrita com estratégias e
técnicas que visam a sua manutencéo.

Amamentac&o: dificuldades
encontradas pelas maes que
contribuem para o desmame
precoce

Euzébio et al, 2017

Identificar as dificuldades
encontradas pelas maes na
amamentacdo que contribuem
para o desmame precoce.

Pesquisa qualitativa
do tipo exploratéria
descritiva

a maioria das entrevistadas nao teve
nenhuma orientac@o de enfermagem
durante a gravidez. A maioria relatou ter tido
dificuldade na amamentagéo, com fissuras,
dor, mamilo plano, dificuldades na pega do
bebé e a demora da descida do leite. Todas
entrevistadas falaram sobre o aumento do
vinculo e do prazer e importancia de estarem
amamentando.

Foi referido que as dificuldades, o medo,

a inseguranca, ansiedade e até mesmo o
estresse de ter que voltar a trabalhar, podem
prejudicar a amamentacao.

As principais dificuldades sdo as
particularidades com as mamas (em relagéo
as fissuras e a dor), a ansiedade, o estresse,
a adaptacgdo no inicio, a falta de informagées
e a volta ao trabalho.

Amamentacdo e desmame
precoce em lactantes de
Curitiba

Teter; Oselame e Neves,
2015

Identificar os fatores que levam
ao desmame precoce em uma
unidade de saude localizada no
municipio de Curitiba.

Estudo descritivo
exploratério com
analise quantitativa

Observou-se que a maioria das mées realizou
o desmame precoce motivadas pelo retorno
ao trabalho (18,33%) e por considerar que
tinham pouco leite (18,33%). maes com
Ensino Médio Incompleto tem 2,4588 vezes
mais chances de parar de amamentar antes
dos seis meses do que as maes com Ensino
Médio Completo

Um aspecto positivo foi que a grande
maioria considera o ato de amamentar
como fator de vinculo com a crianga e que
deve ser mantido. Relativo aos alimentos
complementares, o leite de vaca em pé foi o
mais usado de forma precoce.

Duragdo da Amamentag&o:
Desmame Precoce

- Consideramos
Suficientemente os Fatores
de Risco?

Karall et al, 2015

Avaliar aspectos da
amamentagdo em uma coorte
de diades méae-bebé.

Coorte
Estudo prospectivo
multicéntrico

Os fatores de risco para o desmame precoce
foram alimentagdes suplementares precoces,
tabagismo durante a gravidez, percepgéo de
insuficiéncia de leite, baixa autoeficacia na
amamentacao, idade materna mais baixa e
nivel de educagao mais baixo da mée.

Fatores como percepgéo de insuficiéncia de
leite, baixa autoeficacia na amamentacéo,
alimentac&@o suplementar precoces, idade
materna mais baixa e nivel educacional
mais baixo da mée exercem uma forte
influéncia no momento do desmame.
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Banco de leite humano: o
apoio a amamentagéo e
a duragao do aleitamento
materno exclusivo
Figueiredo et al, 2015

Identificar quais fatores
sociodemogréficos estdo
associados ao desmame
precoce e comparar a duragdo
do aleitamento materno
exclusivo entre maes que
receberam orientacdes sobre
aleitamento materno e maes
que nao receberam

Estudo transversal

Fatores como baixa escolaridade e baixa
renda predominaram entre as maes do grupo
HU que interromperam o AME precocemente.
Ja na populagéo total do estudo, o fato

de néo viver com conjuge reduziu o risco

de interrupgao do AME, mostrando que a
auséncia do conjuge representou efeito
protetor para o AME, enquanto o uso de bicos
artificiais 0 aumentou em 87,5 vezes este
risco.

Fatores socioecondémicos e incentivo
inadequado exercem influéncia negativa na
duracéo do aleitamento materno exclusivo.
Observa-se a necessidade de fornecer
orientagdes padronizadas e mais frequentes
as lactantes, para reducéo eficaz do
desmame precoce.

Dificuldades no aleitamento
materno e influéncia no
desmame precoce

Rocci e Fernandes, 2014.

Verificar o tempo médio do
aleitamento materno exclusivo
(AME) de criangas nascidas
em Hospital Amigo Da Crianca
(IHAC) e relaciona-lo com

as variaveis: estado civil,

idade materna, peso do bebé,
dificuldades na amamentagéo e
orientacdes recebidas.

Estudo de Coorte

A mae ndo quer amamentar e justifica a
interrupcéo do aleitamento com o argumento
de leite fraco ou pouco leite. A cultura interfere
fortemente nas crengas maternas e na
ingeréncia de outras pessoas (avos, vizinhas)
no que tange ao leite fraco. A volta ao trabalho
ou ao estudo foi a segunda dificuldade mais
mencionada; apenas aos 15 dias nao houve
mencéo a este problema. As dificuldades mais
referidas aos 15 dias de monitoramento foram
leite fraco ou pouco leite (39,2%) e trauma
mamilar (39,2%).

Evidenciam o esforgo que o corpo de
profissionais da instituicdo tem empreendido
para apoiar o AM e a resposta positiva das
mées. Ha que ressaltar que estas iniciativas
ndo podem ser isoladas e a comunidade
como um todo deve ser envolvida, em
especial os profissionais que daréo
continuidade a assisténcia a estas mulheres
na rede basica.

Fatores que Afetam a
Durag&o da Amamentagéo
Exclusiva em uma

Comunidade Rural no Chile.

Pino et al, 2013.

Determinar os fatores que
influenciam a duragéo da
amamentacdo exclusiva até os
seis meses em um centro de
saude rural.

Estudo de coorte
transversal

45,7% das maes citaram a hipogalactia como
motivo para interromper a amamentacao
exclusiva, seguido por doenca da mée e
recomendagdo médica, com 15,2% cada.
Outros motivos, como razdes de trabalho,
foram mencionados por 13%, e apenas

5 maes citaram outros motivos, incluindo
preparagéo inadequada das mamas e
doenca da crianga. O nivel de educacéo nédo
influenciou a manutencdo da amamentacao
em nosso estudo, mas é importante destacar
que as maes com nivel médio de educagao
mantiveram a amamentacao exclusiva em
maior proporg¢ao.

A idade materna (menos de 25 anos) é

um fator que influencia negativamente a
manutenc¢é@o da amamentagao exclusiva

até o sexto més, tornando esse grupo de
maes o foco de atengéo para estratégias
educacionais e sociais. O estado civil de ser
solteira ou convivente, niveis extremos de
educacgao, ser mae de primeira viagem e
parto por cesariana também desempenham
um papel nesse contexto.

Quadro 2 - Artigos selecionados na Discusséo.

Fonte: Elaboracgéo propria.
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DISCUSSAO

A discussao abrangera a resposta da pergunta de pesquisa, sendo caracterizada
em trés grupos principais relacionados ao desmame precoce: fatores de risco , fatores de

protecdo e consequéncias.

Fatores de risco

Os resultados de um estudo transversal, realizado por Mercés et al (2022) mostram
que utilizacéo precoce e indiscriminada de formulainfantil, além de interromper o Aleitamento
Materno Exclusivo (AME), pode predispor no lactente, alergias, infec¢des respiratorias,
aumento de gordura corporal, contamina¢do microbiana durante o preparo, cursando com
alteragdes gastrointestinais como diarreia. Faz-se necessaria uma abordagem educativa
com as gestantes durante o pré-natal, a fim de prolongar o AME.

Os mesmo autores elencam fatores de risco, a citar: adolescentes, sem concluir
0 ensino médio, sem companheiro, com rendimento <1 salario minimo, baixa adeséo ao
pré-natal (<6 consultas), sem orientacdes adequadas sobre amamentacdo, ceséreas,
primiparas, RN pré-termo, baixo peso, sexo feminino e uso de mamadeira e chupeta.
Pinheiro et al (2021) concordam no quesito primiparidade e cesarea.

Pesquisa quantitativa conduzida em Salzburgo, Austria, por Hofstéatter et al (2021)
apontou que maes que sofrem diabetes gestacional (DMG) tém uma descida de leite mais
devagar e menor lactagcdo comparada as méaes saudaveis. Adicionais fatores de risco como
numero de gestacdes, numero de criangas vivendo na mesma casa e gemelaridade sdo
apontados no mesmo estudo. A justificativa da oferta de formula € o estresse de cuidar de
muitas criancas. Intervengées como acompanhamento de Hba1C (hemoglobina glicada),
controle da quantidade e qualidade na ingestao de carboidratos durante a gestagdo podem
controlar a DMG.

Estudo prospectivo de coorte realizado em Rio Branco, Acre, por Martins et al
(2021) citou alguns motivos que levam a introducdo de férmulas, a saber: prematuridade
do lactente, comorbidade ou hipoglicemia. “pouco leite”, dificuldade na sucgéo, rotina
hospitalar e uso materno de medicamentos. Adicionam os seguintes fatores associados
ao desmame precoce: Amamentagdo cruzada, periodo que pretende amamentar, ndo
amamentacdo na 12 hora de vida e uso de alcool durante a gestacdo. Na etapa da coleta
de dados, prevista na consulta de enfermagem de pré-natal, é possivel identificar os fatores
de risco e trabalhar nas vulnerabilidades de cada gestante, a fim de aumentar a qualidade
da assisténcia.

Baier et al (2020), em uma pesquisa exploratoria, prospectiva de abordagem
quantitativa, indicam que o retorno ao trabalho foi apontado como principal obstaculo
para a continuidade da amamentacéo. Euzébio et al, 2017 e Teter; Oselame e Neves,

2015 mostram também que questdes ocupacionais lideram o ranking nos resultados
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dos respectivos estudos. Colaboragdo de resultados do estudo de coorte realizado por
Rocci e Fernandes (2014) mostram que a volta ao trabalho foi a segunda dificuldade mais
mencionada.

A pesquisa sobre Vivéncia de mées na conciliagdo entre aleitamento materno e
estudos universitarios de Sousa Soares et al, 2017 apontou que carga horaria excessiva
e horarios rigidos para o desenvolvimento das atividades académicas, além da falta de
um ambiente adequado para realizacdo do aleitamento materno na instituicdo de ensino.
Em relacdo a necessidade de apoio familiar, as maes universitarias relataram que foi
insuficiente a experiéncia de conciliar o aleitamento materno com a vida académica.

Neri et al, (2019) concordam no quesito volta ao trabalho e adicionam o argumento
“leite fraco”, seguido de baixa escolaridade. Os mesmos apontam outras causas como:
Leite secou. Orientagdo médica. Orientagdo da familia/amigos. Nunca mamou. Erro inato
do metabolismo da crianca.

“A cultura interfere fortemente nas crencas maternas e na ingeréncia de outras
pessoas (avos, vizinhas) no que tange ao leite fraco”. Trecho extraido de um estudo de
coorte realizado por Rocci e Fernandes (2014). Cabe salientar que o processo educativo
se inicia na 12 consulta pré-natal realizada pelo enfermeiro e se estende as consultas de
puericultura e atencdo a satude do bindmio.

A maioria das maes tém consciéncia da importancia do aleitamento materno
exclusivo, mas fatores sociais influenciam diretamente no desmame precoce. O retorno
das mées ao trabalho e a inseguranca de achar que o leite € fraco e nédo sustenta a crianga
sdo problemas frequentes (Ibidem, 2019).

Resultados de uma revisao integrativa da literatura realizada por Nunes; Reinado
(2018) para investigar quais sdo as causas que levam a ndo adeséo ao AME até os seis
meses de vida como dieta dos lactentes brasileiros apontam as seguintes: Trabalho materno.
Dificuldade em amamentar. Baixa renda familiar. Intercorréncias mamérias. Baixo grau de
escolaridade dos pais. Primiparidade. Auséncia de orientacdo para o aleitamento materno.
Falta de experiéncia em amamentar. Diminuicdo da producéo do leite. Crengas maternas.
Uso de mamadeira. Baixo peso do lactente ao nascer. Hospitalizagdo/problema de saude
do bebé. Mae jovem (menor que 18-20 anos). Alcoolismo materno. Cansaco fisico materno.
Depresséo. Oferta de cha ao bebé no primeiro dia em casa. Horarios pré determinados
para amamentar. Orientagdo de alguém. Violéncia materna fisica grave. Poucas consultas
de pré-natal. Gestacao multipla. Tabagismo materno e falta de apoio familiar.

Muitas duvidas permeiam o cenério da amamentacao. Isso € mostrado em um estudo
qualitativo descritivo realizado por Martins et al (2018). Questionamentos como duragéo,
exclusividade, manejo pratico, tempo entre mamadas, pega, posi¢do e cuidados com as
mamas foram trazidos nos resultados. O desconhecimento do termo “livre demanda” foi de
50% das nutrizes do estudo. Euzébio et al (2017) trazem pontos como falta de orientacéo
de enfermagem durante a gravidez, a maioria relatou ter tido dificuldade na amamentagéo,
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com fissuras, dor, mamilo plano, dificuldades na pega do bebé e a demora da descida do
leite.

Questdes relacionadas a saude mental - medo, inseguranga e ansiedade, sdo
somadas na pesquisa qualitativa exploratéria de Ibidem et al (2017). Um Unico estudo,
Nunes; Reinaldo et al (2018) mostrou que a depressdo entra nas principais causas
relacionadas a saude mental. O enfermeiro deve se atentar a presenca de histérico de
doencgas psiquiatricas, e encaminhar a gestante a rede de apoio - Centro de Atencéo
Psicossocial - CAPS.

Resultados de um estudo de coorte multicéntrico prospectivo, carreado por Karall et
al (2015) elencou alguns fatores de risco para o0 desmame precoce, a saber: complemento
alimentar, tabagismo materno durante a gestacéo, hipolactacéo, baixa idade materna e baixo
nivel educacional materno. Figueiredo et al (2015) colaboram na mesma concluséo: baixa
escolaridade e baixa renda predominaram entre as mées do grupo HU que interromperam
o AME precocemente. Pino, et al (2013) concordam sobre a hipolactacdo e adicionam
enfermidade materna, indicagdo médica, inadequado preparo das mamas e enfermidade
do lactente como outros motivos.

Estudos destacaram que o uso de bicos e chupetas é prejudicial e associado ao
desmame e introdugéo alimentar precoce. Autores como Mercés et al (2022), Rodrigues et
al (2021), Martins et al (2021), Nunes e Reinaldo (2018), reforcam que a dinamica oral da
sucgao do seio materno é diferente da chupeta, o que favorece a “confusé@o de bicos” para
o lactente, contribuindo para a o risco de desmame nos primeiros seis meses de vida foi
maior entre criangas que receberam alta hospitalar em AM, que utilizaram chupeta e que
nado foram amamentadas na primeira hora de vida.

Os resultados de Rodrigues et al (2021) mostraram que maes mais jovens,
primiparas e que trabalham fora do lar ofereceram mais bicos artificiais aos seus filhos.
Figueiredo et al (2015) concluiu que o uso de bicos artificiais aumentou em 87,5 vezes o

risco de desmame precoce.

Fatores de protecéao

Resultados de estudo transversal realizado por Pereira et al (2023), sobre a
prevaléncia do aleitamento materno e estado nutricional de criangas de origem indigena até
dois anos de idade na regiao de triplice fronteira do Brasil, Argentina e Paraguai mostrou que
mulheres indigenas com maior escolaridade, mais idade e melhores condi¢cdes econdmicas
apresentam a tendéncia de manter o AME. Pinheiro et al (2021) tem o0 mesmo resultado
no estudo transversal aninhado em uma coorte de maes. Pino et al (2013) corroboram no
destaque as mées com maior educagédo média formal mantém maior propor¢céo de AME.

Mercés et al (2022) categorizam os fatores de protecdo, a saber: mulheres adultas,
com ensino médio completo, cor ndo preta, com companheiro, renda familiar >1 salario
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minimo, mais de 6 consultas pré-natais, orientagbes recebidas sobre amamentacéo,
multiparas, partos vaginais, RN a termo, eutrofia, sexo masculino e sem uso de mamadeira
e chupeta.

Rodrigues et al (2021) mencionam que fatores como nascer em um Hospital Amigo
da Crianca, ter mamado na 1° hora de vida e frequentar unidades basicas de saude como
servico de rotina estavam relacionados com uma menor frequéncia no uso de uso de bicos
artificiais, consequentemente diminuindo as taxas de desmame precoce.

Baier et al (2020) concordam na frequéncias das consultas de puericultura
e adicionam o fato da mulher néo trabalhar fora de casa, ter companheiro apoiando o
processo de amamentacao - fato diretamente relacionado & manutencgéo e duragcao do AME
que o grupo que teve a maior prevaléncia de AME foi o de donas de casa.

O vinculo materno é abordado na pesquisa qualitativa exploratéria de Euzebio et
al (2017), no momento em que todas as entrevistadas falaram sobre o aumento dele do
prazer e importancia de estarem amamentando. Se faz necessario orientagbes sobre o

vinculo nas consultas pré-natais realizadas pelo enfermeiro.

Consequéncias do Desmame Precoce

Mercés et al (2022), em seu estudo transversal, pontuam que a interrupcédo do AME,
pode predispor no lactente, alergias, infecgdes respiratorias, aumento de gordura corporal,
contaminag@o microbiana durante o preparo, cursando com alteracdes gastrointestinais
como diarreia.

A revisédo integrativa de Marques et al (2021) indica que uma ma nutricdo materna
durante agestagéo, comotambémodesmame precoce estao associados ao desenvolvimento
de doencas cardiovasculares na idade adulta. Fortes evidéncias cientificas encontradas
mostram a existéncia de uma relagdo inversamente proporcional entre entre a duracao
do AME e o risco de obesidade, hipertenséo, dislipidemia e diabetes tipo 2 na fase adulta.

O resultado do estudo observacional descritivo de Roman Collazo (2018) corrobora
com os resultados anteriores no que tange ao sobrepeso e obesidade. O risco € aumentado
3x em criangas desmamadas precocemente. Davis et al (2018) em sua analise cross-
sectional sobre as préaticas alimentares por raca e etnia, além de mostrar o sobrepeso
aumentado em criancas mexicanas e americanas. O desmame ocorreu precocemente

entre negros nao-latinos.

CONCLUSAO

O estudo da amamentacgao nos ultimos dez anos revela uma complexa interconexao
de fatores que influenciam o sucesso e duracdo da amamentagdo, assim como o
risco de desmame precoce. Variaveis como idade materna, paridade, vulnerabilidade

socioecondmica e uso de férmulas, chupetas e mamadeiras desempenham papéis
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cruciais nesse contexto. Estratégias educacionais, apoio social e programas de orientacéo
especificos sdo essenciais para superar as barreiras enfrentadas por maes mais jovens e
primiparas. A vulnerabilidade socioeconémica impacta significativamente a amamentacéo,
exigindo intervencdes sociais e de saude publica para melhorar o acesso a servicos
de apoio, licenca-maternidade e cuidados de saude de qualidade. O uso de férmulas,
chupetas e mamadeiras esta associado ao desmame precoce e requer educagao sobre 0s
beneficios da amamentacdo e promogao de praticas alimentares saudaveis. A promogéo
da amamentag¢do bem-sucedida exige estratégias adaptadas as necessidades das maes,
considerando idade, paridade e nivel socioeconémico. A colaboragéo entre profissionais de
saude, pesquisadores e formuladores de politicas é essencial para melhorar as taxas de

amamentagdo e promover a saude a longo prazo de maes e bebés.
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