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RESUMO: O aleitamento materno é
crucial para a saulde infantil e materna,
proporcionando beneficios significativos,
como a redugcdo de doencas e o
fortalecimento do vinculo mae-filho. Apesar
dessas vantagens, as taxas globais de
amamentacéo frequentemente ndo atingem
o ideal devido a fatores como préticas
hospitalares inadequadas e suporte
insuficiente. A Iniciativa Hospital Amigo
da Crianca (IHAC) e a versdo expandida,
NeoBFHI, foram criadas para promover e
apoiar a amamentagdo, com evidéncias
variadas sobre sua eficacia. Embora essas
iniciativas possam melhorar a pratica
da amamentacdo, enfrentam desafios
continuos, incluindo barreiras praticas e
socioculturais. A implementacéo eficaz das
recomendagdes da OMS e a criagdo de
politicas publicas de apoio séo essenciais
para superar esses desafios e aumentar
as taxas de amamentacdo, garantindo um
suporte sustentavel e eficaz para maes e
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CHALLENGES AND ADVANCES IN
PROMOTING BREASTFEEDING,
EFFECTIVENESS OF HEALTH
INTERVENTIONS AND PUBLIC
POLICIES: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Breastfeeding is crucial
for infant and maternal health, offering
significant benefits like reducing diseases
and strengthening the  mother-child
bond. Despite these advantages, global
breastfeeding rates often fall short due
to factors such as inadequate hospital
practices and insufficient support. The Baby-
Friendly Hospital Initiative (BFHI) and its
expanded version, NeoBFHI, were created
to promote and support breastfeeding, with
varied evidence of their effectiveness. While
these initiatives can improve breastfeeding
practices, they face ongoing challenges,
including practical and sociocultural
barriers. Effective implementation of WHO
recommendations and the creation of
supportive public policies are essential to
overcoming these challenges and increasing
breastfeeding rates, ensuring sustainable
and effective support for mothers and
babies.
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INTRODUCAO

A amamentacdo & um aspecto crucial da saude materno-infantil, oferecendo
beneficios substanciais tanto para a mée quanto para o bebé. A pratica € amplamente
reconhecida por suas vantagens, que vao desde a reducdo de doencas infecciosas até
a promog¢éao do vinculo afetivo entre méae e filho. No entanto, apesar dessas vantagens
amplamente documentadas, as taxas globais de amamentacao muitas vezes ficam aquém
do ideal. Isso se deve a uma combinagdo de fatores, incluindo praticas hospitalares,
suporte social e conhecimento materno. Para abordar essas lacunas e melhorar as taxas
de amamentacéo, diversas iniciativas e intervengbes tém sido propostas e implementadas
ao redor do mundo (MINISTERIO DA SAUDE, 2024, acesso em 27 ago. 2024).

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) recomenda que todos os recém-nascidos
sejam amamentados exclusivamente por seis meses e que a amamentacgdo continue
até os dois anos de idade, com a introducdo de alimentos complementares a partir dos
seis meses. Apesar dessas recomendacoes, as taxas globais de amamentacéo exclusiva
nos primeiros seis meses sdo preocupantemente baixas, com apenas 40% dos bebés
recebendo leite materno como Unica fonte de nutricdo. Esse cenario é mais desafiador em
algumas regides, onde as taxas podem ser ainda menores, enquanto em paises nérdicos,
as taxas de iniciacdo a amamentacdo sao tradicionalmente mais altas, mas as taxas de
amamentacao exclusiva aos seis meses ainda variam amplamente (DI et al., 2024; NISAR
et al., 2024).

Para melhorar essas estatisticas e promover praticas de amamentagdo mais
eficazes, surgiu a Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC), um esforco global que visa
proteger, promover e apoiar a amamentag¢ao exclusiva até os seis meses e a continuidade
da amamentacdo com alimentos complementares adequados até os dois anos. Para obter
a acreditacdo da IHAC, as unidades de maternidade devem restringir o uso de substitutos
do leite materno conforme o Codigo Internacional de Comercializagdo de Substitutos do
Leite Materno, implementar os “10 Passos” para apoiar o sucesso da amamentagcédo e
realizar monitoramento continuo da adeséo a essas praticas (MONTANTE et al., 2024).

Em 2015, foi estabelecida uma versao expandida da IHAC, conhecida como NeoBFHI,
para atender as necessidades especiais de bebés prematuros e de baixo peso ao nascer e
suas maes. As evidéncias sobre a eficacia da IHAC e da NeoBFHI na melhoria das praticas
de amamentacgéo tém sido variadas. Estudos anteriores indicam que a implementacéo da
IHAC pode melhorar o inicio precoce da amamentacéo e a sua exclusividade globalmente,
com melhorias observadas em praticas como o alojamento conjunto e o contato pele a
pele. No entanto, nem todos os estudos confirmaram esses beneficios, e os efeitos em
ambientes com recursos bem desenvolvidos permanecem incertos (MAKELA et al., 2023).
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As dificuldades na amamentagdo sdo comuns e incluem problemas como dor e
cicatrizacao dos mamilos, percep¢des de volume inadequado de leite e choro excessivo
dos bebés. Apesar do apoio recebido pelos profissionais de satde, muitas maes relatam
que a ajuda recebida nos hospitais ndo resolve completamente seus problemas de
amamentagdo. Embora a acreditagdo da IHAC esteja associada a um maior suporte
para a amamentacdo, o suporte oferecido pode ndo ser sempre o ideal. Isso ressalta a
necessidade de um suporte baseado em evidéncias e recursos adequados para enfrentar
os desafios da amamentacao, que vai além do simples ato de alimentar o bebé, sendo uma
parte essencial da experiéncia materna (BASBOUS et al., 2024).

Os comportamentos de amamentagéo sdo influenciados por diversos determinantes,
incluindo atitudes e conhecimentos sobre amamentacdo, atributos pessoais e suporte
profissional e social. A atitude em relacdo & amamentacao é um fator importante e esta
intimamente ligada ao conhecimento sobre o tema. Estudos anteriores mostraram que
uma atitude materna favoravel a amamentacéao esta fortemente associada a uma maior
duragédo da amamentagdo. Embora a implementacéao da IHAC tenha levado a melhorias no
conhecimento materno, o impacto nas atitudes em relacao a amamentagéo ainda nao esta
bem claro (CETINDEMIR & CANGOL, 2024).

Diante desse cenario, o objetivo de alguns estudos é avaliar os efeitos da
implementacédo da IHAC e da NeoBFHI na duragdo da amamentacgéo exclusiva durante os
seis meses pos-parto e em questdes relacionadas aos problemas de amamentacéo e atitudes
maternas. Em diversos estudos, a implementacéo da IHAC e da NeoBFHI ndo demonstrou
um efeito significativo na proporcao de maes que amamentaram exclusivamente, nem nas
questdes de amamentacao relatadas ou nas atitudes maternas em relagéo a amamentagao.
Essas descobertas contrastam com muitos estudos anteriores que indicaram melhorias na
amamentacgédo exclusiva em diferentes momentos (MONTANTE et al., 2024).

Apesar de algumas evidéncias mostrarem um aumento nas taxas de amamentagéo
exclusiva, os resultados podem variar, e a eficacia da IHAC em contextos especificos ainda
precisa ser confirmada. A presenca de fatores como o nivel educacional das maes e o tipo
de parto pode influenciar os resultados da amamentacédo. Estudos indicam que maes com
maior escolaridade e que optam por parto vaginal tendem a amamentar exclusivamente com
mais frequéncia. O impacto da implementagéo da IHAC e da NeoBFHI pode ser parcialmente
explicado por essas diferencgas nos grupos de estudo (MONTANTE et al., 2024).

Além disso, problemas continuos relacionados a amamentagdo, como volume
inadequado de leite, continuam a ser um desafio significativo. A falta de um suporte de
amamentagdo de alta qualidade pode contribuir para a persisténcia desses problemas,
sugerindo que as intervencdes hospitalares podem néo ser suficientes. As maes precisam
de um apoio continuo e educacional para lidar com os desafios da amamentacgéao, incluindo
como aumentar o volume de leite e reconhecer sinais de alimentagcdo bem-sucedida
(BASBOUS et al., 2024).
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No ambiente da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), a implementacao
da NeoBFHI demonstrou melhorias nas praticas de amamentacdo e aumento nas taxas
de amamentacgéo exclusiva. Estratégias como minimizar a separagéo entre pais e recém-
nascidos e permitir 0 alojamento conjunto continuo tém mostrado ser eficazes para superar
barreiras & amamentacdo (CETINDEMIR & CANGOL, 2024).

A implementacéo das praticas BFHI e NeoBFHI pode ter modificado as préticas
hospitalares e as atitudes dos profissionais em relacdo a amamentagéo, mas nao parece
ter influenciado significativamente as atitudes maternas em relagédo a amamentacao. Isso
sugere que mudancas mais amplas e sustentadas sdo necessarias para alterar as atitudes
maternas, além das interveng¢des hospitalares. A educacao materna e a influéncia de
multiplos fatores, incluindo o suporte social e profissional, desempenham papéis cruciais
na promogao da amamentagdo (MONTANTE et al., 2024; METIN & BALTACI, 2024).

As limitacbes dos estudos existentes incluem a falta de randomizacao e o potencial
viés de selecdo. Além disso, fatores de confusdo e dificuldades técnicas, como problemas
na entrega de mensagens de texto, podem ter impactado os resultados. Apesar dessas
limitacbes, os estudos fornecem insights valiosos sobre a eficacia das intervencdes para
melhorar a amamentacéo e destacam a necessidade de um suporte continuo e adaptado
as necessidades das maes e bebés (FAHIM et al., 2023).

Em resumo, a promogdo e o apoio a amamentacdo continuam sendo desafios
importantes de saude publica. As iniciativas como a IHAC e a NeoBFHI tém o potencial de
melhorar as praticas de amamentacédo, mas é crucial continuar a avaliar e ajustar essas
intervencdes para garantir que atendam as necessidades das mées e bebés de maneira
eficaz e sustentavel. A colaboragéo entre profissionais de satde, politicas publicas e suporte
social € fundamental para superar os desafios persistentes e promover a amamentagéo
como uma pratica universal e bem-sucedida (YELVERTON et al., 2024; MONTANTE et al.,
2024).

O objetivo desse trabalho é compreender como as iniciativas descritas influenciam
a pratica da amamentagé@o exclusiva e prolongada, investigando os beneficios para a
saude infantil e materna, os desafios e barreiras enfrentados pelas mées, e o impacto das
recomendagdes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS). Além disso, o trabalho explora
o efeito das politicas publicas e normas socioculturais na promog¢éo da amamentagéo, com
o intuito de identificar &reas de melhoria e sugerir estratégias para aumentar as taxas de
amamentagdo e garantir um suporte eficaz e sustentavel para mées e bebés.
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METODOS

Abusca de artigos cientificos foi feita a partir do banco de dados contidos no National
Library of Medicine (PubMed). Os descritores foram “breastfeeding”; “exclusive” e “benefits”
considerando o operador booleano “AND” entre as respectivas palavras. As categorias foram:
ensaio clinico e estudo clinico randomizado. Os trabalhos foram selecionados a partir de
publicagdes entre 2019 e 2024, utilizando como critério de inclusdo artigos no idioma inglés
e portugués. Como critério de exclusédo foi usado os artigos que acrescentavam outras
patologias ao tema central, desconectado ao assunto proposto. A revisdo dos trabalhos
académicos foi realizada por meio das seguintes etapas, na respectiva ordem: definicdo
do tema; estabelecimento das categorias de estudo; proposta dos critérios de incluséo e
excluséo; verificagdo e posterior andlise das publicagbes; organizacéo das informacoes;
exposicéo dos dados.

RESULTADOS

Diante da associagcdo dos descritores utilizados, obteve-se um total de 1369
trabalhos analisados da base de dados PubMed. A utilizagéo do critério de incluséo: artigos
publicados nos ultimos 4 anos (2020-2024), resultou em um total de 486 artigos. Em seguida
foi adicionado como critério de inclusdo os artigos do tipo ensaio clinico, ensaio clinico
controlado randomizado ou artigos de jornal, totalizando 34 artigos. Foram selecionados
os artigos em portugués ou inglés, resultando em 34 artigos e depois adicionado a opgéo
texto completo gratuito, totalizando 22 artigos. Ap6s a leitura dos resumos foram excluidos
aqueles que ndo se adequaram ao tema abordado ou que estavam em duplicagéo,

Artigos Totais:
1369

totalizando 15 artigos, conforme ilustrado na Figura 1.

PubMed

Critérios de inclusdo:
Artigos Publicados entre 2019 a 2024

Critérios de inclusdo:

Tipo ensaio clinico, ensaio clinico
randomizado ou artigo original

Critérios de inclusdo:
Idiomas portugués e inglés

Critérios de incluséo:

Disponiveis completos e gratuitos

Critérios de excluséo:
Artigos fora do tema abordado

FIGURA 1: Fluxograma para identificagéo dos artigos no PubMed.
Fonte: Autores (2024)
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FIGURA 2: Sintese dos resultados mais encontrados de acordo com os artigos analisados.

Fonte: Autores (2024)

DISCUSSAO

o0 aleitamento materno é rico e complexo, refletindo a profundidade de seus
beneficios, os desafios enfrentados pelas maes e o impacto das politicas publicas e normas
socioculturais. Os beneficios do aleitamento materno para a sadde infantil e materna sao
bem documentados e amplamente reconhecidos por organizagées de saude globais. No
entanto, a pratica do aleitamento materno enfrenta uma série de desafios e barreiras, e a
implementacéao das recomendagdes das principais instituicbes de saude varia amplamente,
influenciada por fatores socioculturais e politicas publicas (MINISTERIO DA SAUDE, 2024,
acesso em 27 ago. 2024).

Os beneficios do aleitamento materno para a saude infantil sdo extensos e bem
estabelecidos. O leite materno é considerado o alimento ideal para recém-nascidos
e lactentes, oferecendo uma combinacdo Unica de nutrientes, anticorpos e fatores
bioativos que ndo podem ser replicados por férmulas infantis. Estudos tém mostrado que
a amamentacdo reduz significativamente a incidéncia de infec¢cdes gastrointestinais e
respiratérias, que s@o comuns em criangas pequenas. O leite materno fornece anticorpos
e células imunolégicas que ajudam a proteger o bebé contra patdégenos e doencgas. Além
disso, a amamentagdo exclusiva por seis meses estd associada a um menor risco de
doencas cronicas no futuro, como obesidade e diabetes tipo 2. A amamentacdo também
esta ligada a melhores resultados cognitivos e académicos, promovendo o desenvolvimento
neuroldgico ideal durante os primeiros anos de vida (NISAR et al., 2024).

Para as mées, o aleitamento materno oferece beneficios significativos para a satude e
o0 bem-estar. Amamentar ajuda as méaes a retornar ao peso pré-gravidez mais rapidamente,
uma vez que a lactagdo consome calorias adicionais. A pratica também esta associada a
um menor risco de cancer de mama e ovario, além de contribuir para a saude 6ssea ao
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longo da vida. O ato de amamentar promove uma forte conex@o emocional entre méae e
bebé, o que pode ter um impacto positivo na saide mental da mae e na sua sensacgéo de
realizacdao. O suporte emocional e psicologico derivado da amamentacédo também pode
ajudar a reduzir o risco de depressao pés-parto (MAKELA et al., 2023).

No entanto, a pratica do aleitamento materno enfrenta varios desafios e barreiras que
podem impactar negativamente sua implementacdo e manutencdo. Muitas méaes relatam
dificuldades praticas, como dor nos mamilos, preocupag¢des com a producgdo insuficiente
de leite e problemas com a técnica de amamentagéo. A falta de suporte adequado e a
auséncia de orientacao pratica de profissionais de salide podem agravar esses problemas,
levando ao abandono prematuro da amamentagéo. As dificuldades enfrentadas por méaes
que passam por cesareas, por exemplo, sdo notaveis, pois o processo de recuperagéo pode
dificultar o inicio e a continuidade da amamentacao. A auséncia de préaticas hospitalares de
apoio, como o contato pele a pele imediato e o0 alojamento conjunto, também contribui para
a baixa taxa de sucesso na amamentacéo (MAKELA et al., 2023).

A implementacéo das recomendacdes da Organizacao Mundial da Satude (OMS) e
de outras instituicdes de satde, como a Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC), visa
superar essas barreiras e promover a amamentacdo. A OMS recomenda a amamentacao
exclusiva por seis meses e a continuidade da amamentagcéo com alimentos complementares
até os dois anos. A IHAC estabelece um conjunto de praticas hospitalares destinadas
a apoiar o aleitamento materno, incluindo o contato pele a pele precoce, o alojamento
conjunto e a restricao do uso de substitutos do leite materno. No entanto, a eficacia dessas
recomendacdes pode variar de acordo com a implementacdo em diferentes contextos e
instituicdes. Estudos mostram que, enquanto a implementagdo da IHAC pode melhorar
alguns aspectos das praticas de amamentagdo, nem todos os ambientes hospitalares
adotam essas praticas de maneira consistente (MONTANTE et al., 2024).

O impacto sociocultural e as politicas publicas desempenham um papel crucial na
promocao e sustentacdo da amamentagdo. As normas culturais e sociais podem influenciar
significativamente as atitudes em relagédo a amamentacao e, em alguns casos, criar barreiras
adicionais. Em algumas culturas, a amamentagdo em publico pode ser estigmatizada, o
que leva as mées a se sentirem desconfortveis ou a interromper a amamentacéo antes
do recomendado. As politicas publicas que apoiam a amamentacdo, como a licenca
maternidade adequada, a disponibilidade de salas de amamentag¢do em locais de trabalho
e campanhas educativas, sdo essenciais para criar um ambiente favoravel ao aleitamento
materno. A falta de politicas que apoiem essas praticas pode limitar a capacidade das
mées de continuar amamentando apés o retorno ao trabalho ou as suas atividades diarias
(ROSSAU et al., 2024).
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Além disso, a implementacao de politicas publicas eficazes pode ajudar a superar
as barreiras estruturais e institucionais que afetam a amamentacgéo. A criacdo de ambientes
hospitalares que seguem as melhores praticas para apoiar a amamentagéo e a promogao
de programas comunitarios que educam e apoiam as maes sdo fundamentais para
melhorar as taxas de amamentagdo. A colaboracdo entre governos, organizacbes de
saude e comunidades é crucial para garantir que as politicas sejam abrangentes e eficazes,
atendendo as necessidades das méaes e bebés em diversos contextos. A coordenacgéo de
esforgos para promover o aleitamento materno deve incluir ndo apenas o apoio durante
o periodo hospitalar, mas também a continuidade do suporte pés-natal, com acesso a
recursos e orientacdo que ajudam a resolver problemas comuns e a manter a pratica de
amamentacéo a longo prazo (YELVERTON et al., 2024).

Em concluséo, o aleitamento materno oferece beneficios substanciais para a saude
infantil e materna, mas sua pratica € frequentemente desafiada por barreiras praticas,
institucionais e socioculturais. Embora as recomendagdes da OMS e de outras instituicdes
fornegam diretrizes claras para a promog¢ao do aleitamento materno, sua implementagcéo
eficaz depende de um esforco coordenado e continuo. A criagcdo de politicas publicas que
apoiem a amamentacdo e a superacdo de barreiras socioculturais sdo essenciais para
melhorar as taxas de amamentacgéo e, consequentemente, a saude e o bem-estar de maes
e bebés. O compromisso de todos os niveis da sociedade é necessério para garantir que
o aleitamento materno seja apoiado de forma eficaz e que seus beneficios possam ser

plenamente realizados (DI et al., 2024).

CONCLUSAO

Aamamentacao desempenha um papel crucial na satde materno-infantil, oferecendo
beneficios significativos para ambos. E amplamente reconhecida por suas vantagens,
como a protegao contra infecgdes e o fortalecimento do vinculo afetivo entre méae e filho.
Apesar disso, as taxas globais de amamentacéao frequentemente ficam aquém do ideal
devido a fatores como praticas hospitalares, suporte social e conhecimento materno. Para
enfrentar essas lacunas, iniciativas como a Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) e a
versao expandida NeoBFHI foram implementadas para promover e apoiar a amamentagao.
A OMS recomenda a amamentacao exclusiva por seis meses e a continuidade até os
dois anos, com a introducdo de alimentos complementares. No entanto, as taxas de
amamentacéo exclusiva sdo preocupantemente baixas globalmente, com apenas 40%
dos bebés recebendo leite materno como uUnica fonte de nutricdo. Em alguns contextos,
as taxas s@o ainda menores, enquanto em paises nordicos, apesar das taxas mais altas
de iniciacdo, a amamentagé@o exclusiva aos seis meses varia amplamente. A IHAC visa
melhorar essas estatisticas promovendo praticas como o contato pele a pele e o alojamento
conjunto. Em 2015, a NeoBFHI foi criada para atender a bebés prematuros e de baixo peso.
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Embora a IHAC tenha mostrado melhorias em algumas praticas, como o inicio precoce da
amamentacéo, a eficacia nao é uniforme e depende de fatores como o nivel educacional
das maes e o tipo de parto. Estudos indicam que a implementacao da IHAC pode néo ter
um impacto significativo na duragdo da amamentacao exclusiva ou nas atitudes maternas,
destacando a necessidade de suporte continuo e baseado em evidéncias. Os desafios
enfrentados por méaes incluem problemas como dor nos mamilos e preocupagbes com a
producédo de leite. Muitas maes relatam que o suporte hospitalar ndo resolve completamente
esses problemas, sublinhando a necessidade de um suporte mais robusto. No ambiente
da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), a NeoBFHI demonstrou melhorias nas
praticas de amamentagéo e aumento nas taxas de amamentaga@o exclusiva ao minimizar
a separacao entre pais e recém-nascidos. A implementacao das recomendacdes da OMS
e das intervengdes como a IHAC e a NeoBFHI deve considerar as barreiras socioculturais
e as politicas publicas. Normas culturais e politicas publicas inadequadas podem limitar a
pratica da amamentacéo, criando a necessidade de politicas que apoiem a amamentacéo,
como a licenga maternidade adequada e a disponibilidade de salas de amamentacéo. A
criagcdo de ambientes hospitalares que adotem praticas de amamentacéo eficazes e a
promogdo de programas comunitarios para apoiar as maes sdo essenciais. E necessario
um esfor¢co coordenado entre profissionais de saude, instituicdes e politicas publicas para
superar barreiras e promover a amamentacdo. A continuidade do suporte poés-natal é
crucial para enfrentar os desafios persistentes e manter a pratica de amamentacéo a longo
prazo. Em resumo, embora a amamentagéo ofereca beneficios significativos para a saude,
sua promocgao enfrenta desafios complexos. Iniciativas como a IHAC e a NeoBFHI séo
passos importantes, mas é essencial continuar a avaliar e ajustar essas intervencgdes para
atender efetivamente as necessidades das méaes e bebés. Com um compromisso continuo
e esforgcos coordenados, é possivel melhorar as taxas de amamentacdo e promover a
saude e o0 bem-estar de maes e bebés globalmente.
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