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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi verificar através de uma revisdo narrativa da literatura os
motivos que levam as maes a interromperem o aleitamento materno de forma precoce, e
guais suas principais consequéncias para a crianca. Os resultados demonstraram que
apesar da maioria das mées conhecerem a importancia do aleitamento materno exclusivo
até os seis meses de vida da crianca e complementar até os dois anos, essa pratica ainda
€ pequena no pais. Os motivos para a interrupcdo do aleitamento materno precocemente
foram a falta de tempo devido ao trabalho; introducéo precoce de outros alimentos antes
dos seis meses; pensar que seu leite é fraco devido a consisténcia aguada; demora na
descida do leite; questdes anatdbmicas como o bico plano ou invertido; a prépria
interferéncia da familia sobre suas decisfes, dentre outros. Com relacdo as principais
consequéncias que essa interrupcdo causa nas criangas, foram relatadas maiores
incidéncias de diarreia e hospitalizacdo, com consequente taxa de mortalidade infantil; o
desenvolvimento motor-oral incompleto; e maiores casos de alergias alimentares. O
desmame precoce resultou em alteragcdes negativas para as criancas. Portanto €
importante que o aleitamento materno seja incentivado através de campanhas do governo,

pelos profissionais de salde e pela familia da gestante/mamae.

Palavras-chave: Leite do peito, Nutricdo, Alimento ideal.

ALEITAMENTO MATERNO: MOTIVOS E CONSEQUENCIAS DO DESMAME PRECOCE
EM CRIANCAS

INTRODUCAO

O ato de amamentar vai além de prover nutrientes para o filho. Amamentar envolve
proximidade entre mae e bebé, € a melhor estratégia de vinculo entre os dois, gerando
afeto e protecao para a crianga, e consequentemente impactando no seu estado nutricional
(BRASIL, 2015).
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A amamentacao é essencial para que a crianca cresca e se desenvolva de forma
saudavel. Especula-se que o aleitamento materno pode evitar até 13% da mortalidade em
criancas de até 5 anos de idade, pelas chamadas causas evitaveis. J4 € comprovado que
amamentar na primeira hora de vida do bebé protege-o de intercorréncias como infeccoes
respiratorias, diarreias e alergias. Os beneficios também incluem a reducédo do risco para
hipertensao arterial sistémica, niveis elevados de colesterol, diabetes e obesidade, além de
melhor desenvolvimento cerebral. Essa pratica consequentemente acaba reduzindo os

custos financeiros para a familia e para o governo (BRASIL, 2018; BRASIL, 2019).

A pratica de amamentar traz beneficios também a lactante, como reducdo do
estresse, melhora do humor, menores riscos de osteoporose futuramente, e esclerose
multipla. Além desses beneficios, a amamentacdo ainda traz beneficios na reducdo da
incidéncia de canceres na mulher, como o de mama e cancer no epitélio ovariano
(ANTUNES, et al., 2008).

O Ministério da Saude do Brasil, recomenda que a crianca receba apenas leite
materno nos primeiros seis meses de vida, pratica essa denominada de Aleitamento
Materno Exclusivo. O aleitamento materno exclusivo € aquele em que o bebé recebe
somente o leite da méae ou leite humano de outra fonte, sem fazer ingestao de outros sélidos
e liquidos, inclusive a agua. Medicamentos, xaropes e gotas contendo nutrientes como
vitaminas, por exemplo, sdo incluidas nessa definicdo. O Ministério da Saude também
recomenda que o aleitamento materno continue sendo oferecido a crianga até os seus dois
anos de idade, de forma complementar a partir dos seis meses, que é quando a crianca

passa a receber também outros alimentos (BRASIL, 2015).

Apesar de todos os beneficios ja citados, e das recomendacbes, as taxas de
aleitamento materno séo baixas. Somente 40% dos bebés no mundo inteiro recebem leite
materno de forma exclusiva no inicio da vida. No brasil, apenas 38,6% dos bebés mamam

de forma exclusiva até os seis meses (BRASIL, 2019).

Diante do exposto acima, o objetivo do estudo foi verificar através de uma revisédo
narrativa da literatura quais sdo os motivos que levam ao desmame precoce, e suas

principais consequéncias para a crianga.
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REVISAO BIBLIOGRAFICA
Aleitamento Materno

O alimento ideal para os lactentes é o leite da m&e ou o também chamado de leite
materno. O ato de amamentar € um dos pilares essenciais para a promocao da saude dos
bebés, resultando em vantagens para as maes e bebés. A amamentacdo deve ser
incentivada pelos profissionais de saude, assim como a doacédo de leite (LOPES, 2017,
BRASIL, 2018).

O leite materno deve ser ofertado a crianca de forma exclusiva até ela completar seis
meses de vida, e a partir dessa fase, se torna complementar até os dois anos de idade.
Estima-se que no Brasil, apenas 67,7% dos bebés recebem o leite da mée na primeira hora
de vida, sendo o tempo de duracdo média do aleitamento exclusivo de 54 dias. Em 2018,
o Ministério da Saude langcou uma campanha de amamentacéo no Brasil, com o slogan de
‘“Amamentacdo € a Base da Vida”’ para incentivar a pratica de aleitamento materno

exclusivo até os seis meses de vida, visando a promocéo da saude (BRASIL, 2018).

O leite materno é considerado o alimento ideal para a crianga, pois ele contém todos
0s nutrientes em quantidades que ela necessita, como proteinas, carboidratos, lipidios,
vitaminas, minerais, e 4gua, variando sua composi¢ao conforme a idade da crianca. Sabe-
se que o leite produzido pelas maes cujos filhos nasceram a termo tem um conteddo menor
de proteinas se comparado com o leite produzido pelas médes que tiveram filhos
prematuros, demonstrando que o leite materno se modifica devido as necessidades da
crianca de forma natural. Sabe-se também gue nédo é recomendada a introducdo da agua
até os seis meses de vida do bebé, pois aproximadamente 88% da composicao do leite é
de agua, sendo suficiente para a crianca. Portanto, recomenda-se que a mae beba bastante
agua enquanto estiver amamentando (GIDREWICZ, FENTON, 2014; LOPES, 2017,
BRASIL, 2019).

Tipos de Aleitamento Materno
Segundo Brasil (2015), o aleitamento materno geralmente é classificado em:

“Aleitamento materno exclusivo — quando a crianca recebe somente
leite materno, direto da mama ou ordenhado, ou leite humano de outra
fonte, sem outros liquidos ou soélidos, com excecdo de gotas ou
xaropes contendo vitaminas, sais de reidratagdo oral, suplementos
minerais ou medicamentos.
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Aleitamento materno predominante — quando a crianca recebe, além
do leite materno, agua ou bebidas a base de dgua (4gua adocicada,
chas, infusBes), sucos de frutas e fluidos rituaisl.
Aleitamento materno — quando a crianga recebe leite materno (direto
da mama ou ordenhado), independentemente de receber ou nao
outros alimentos.

Aleitamento materno complementado — quando a crianca recebe,
além do leite materno, qualquer alimento soélido ou semissélido com a
finalidade de complementa-lo, e ndo de  substitui-lo.
Aleitamento materno misto ou parcial — quando a crianga recebe leite
materno e outros tipos de leite” (Brasil, 2015, p. 13).

Situagdes que levam ao Desmame Precoce

O desmame precoce € quando ha a interrupcdo do aleitamento materno antes do
bebé completar seis meses de idade. Geralmente as gestantes e lactantes possuem o
conhecimento sobre a importancia do aleitamento materno e sobre o tempo que tal pratica
deve ocorrer, porém nao colocam em pratica. Geralmente ndo procuram ajuda de
profissionais da saude, e introduzem os alimentos habitualmente consumidos pela familia
antes dos seis meses de vida da crianca. Essa interrupcdo decorre devido as crencas da
mae e tabus que perpassam geracdes, como achar que esta com pouco leite, e que esse
nao vai satisfazer a crianca; pensar que o leite é fraco por causa da consisténcia aguada;
guestdes anatdmicas como o bico invertido ou plano; e a propria interferéncia da familia,
geralmente de individuos mais velhos que consideram que ndo € necessario a
amamentacao exclusiva por seis meses, e que deve ser introduzidos outros alimentos antes
desse tempo (PARIZOTTO, ZORZI, 2008).

As mées também alegam interromper a pratica da amamentacédo devido a patologias
gue levam ao uso de medicamentos, como antibiéticos; ao tempo fora de casa trabalhando;
ferimento das mamas; a recusa do bebé em querer pegar o peito, principalmente quando
ofertam o leite em mamadeiras, e depois ofertam o peito e a crianca recusa (ARAUJO et
al., 2008).

Outro fator do desmame precoce € o tabagismo que leva a mae a interromper essa
pratica. Os estudos apontam que o grau de escolaridade também é um fator para a
interrupgéo da amamentacéo, indicando que quanto menor o nivel de escolaridade, menor
€ o tempo de amamentagcédo. Estudos também apontam que o apoio familiar também é

importante para tal pratica ser consolidada, revelando que mulheres casadas tendem a
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amamentar mais pois recebem apoio do companheiro/ companheira. Outro fator seria se a
mulher é primipara ou multipara. Geralmente as mulheres primiparas amamentam por
menos tempo, devido a ser sua primeira gestagéo, logo ndo possuem muita experiencia e
tendem a néo procurar ajuda profissional. J& as multiparas abarcam mais experiencias da
gestacdo(des) anterior(es). Outro fator seria a introducdo da chupeta, que interfere no
namero de mamadas ao longo do dia. O uso da chupeta ndo € recomendado pois podem
causar deformacfes anatdmicas, causando desalinhamento dos dentes, além de ocasionar
problemas na fala, respiracdo e mastigacdo. As chupetas também causam confuséo de
bicos nos bebés, pois eles tendem a ter dificuldades na hora da succdo no peito da mae,
pois acabam confusos, ja que a suc¢do da chupeta é diferente do bico do seio (FIALHO, et
al., 2014; BRASIL 2019).

Essas questdes citadas acima enfatizam a importancia de acompanhamento por
profissionais da saude, para auxiliar as maes, sanando duvidas, ensinando praticas e
acompanhando a mée e o bebé ao longo da jornada. Deve-se ter em mente que a saude
da crianca deve ser priorizada de forma plena, e todos a sua volta devem estar
comprometidos com a causa, sendo a familia o seu alicerce, pois os habitos alimentares
vao sendo formados em casa, com a crianca observando as praticas alimentares de seus
familiares (BRASIL, 2019)

Principais consequéncias do desmame precoce em criangas

O desenvolvimento motor-oral ocorre nos primeiros meses de vida do bebé. Quando
o0 bebé mama, ele ao mesmo tempo em que suga o leite, também desenvolve de forma
adequada as fun¢des exercidas pela mandibula, maxilar, lingua, labios, bochechas, soalho
da boca, palato duro e mole, e arcadas dentéarias, que sédo 6rgaos fonoarticulatorios (OFAS).
Se a crianca mamar de forma correta pelo tempo recomendado, ela tera o desenvolvimento
motor-oral desenvolvido adequadamente, com as funcbes sendo desenvolvidas
corretamente. Porém, quando a amamentacdo € interrompida precocemente, 0
desenvolvimento motor-oral da criangca podera ser interrompido, tornando-se inadequado
(FRANCA, COSTA, 2017).

Ja foi definido que o leite materno protege as criancas de diarreias, e o contrario
acontece quando elas ndo recebem leite materno. Para Fawzy, et al. (2011), em seu estudo
foi demonstrado que o desmame foi associado ao aumento de diarreia em criangas. Os

bebés que tiveram a amamentacao interrompida alcangcaram um risco de 4,3 vezes mais

Pagina 5 de 7



Revista Artigos.Com | ISSN 2596-0253 | Volume 20 - 2020

elevado de diarreia aos 4 e 5 meses de idade, risco 2,1 vezes maior aos 5 meses, e 2,1
vezes mais elevado aos 6 meses, quando comparados as criangas que ainda estavam
sendo amamentadas. O estudo identificou altas taxas de hospitalizagdo por diarreia em
todos os estratos etarios. O desmame foi relacionado a uma elevacgéo de 3 vezes nas taxas

de hospitalizacées ou morte associadas a diarreia.

A prética do desmame precoce resulta também em maiores taxas de propenséo a
alergias alimentares. As maes tendem a acreditar que o leite de vaca é melhor que o seu
préprio leite, e acabam introduzindo-o muito cedo. Esse fator tem relacdo com o
aparecimento de alergias alimentares. A introducdo precoce de alimentos antes dos seis
meses do bebé também se associa com a maior incidéncia de alergias alimentares. Essa
associacao € devida ao sistema digestivo e imunoldgico da crianca serem ainda imaturos

antes de completarem os seis meses de idade (JOSE, et al., 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

Evidenciou-se que o leite materno é sim o alimento ideal para as criancas, e que as
recomendacdes do tempo de amamentacdo tém embasamento cientifico. O desmame
precoce resulta em alteracbes negativas na saude e desenvolvimento dos bebés, como
maiores propensdes a diarreias, alergias alimentares e desenvolvimento motor-oral
incompleto da crianca. E importante que o pais continue desenvolvendo campanhas de
incentivo ao aleitamento materno, capacitando os profissionais de salde para apoiarem as
gestantes e maes, ensinando a pratica correta do aleitamento. O apoio dos seus familiares
também se constitui um forte alicerce, principalmente do companheiro ou companheira,

para que elas se sintam acolhidas e seguras para amamentar.
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