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Duracéo do aleitamento materno exclusivo associado a anemia por
deficiéncia de ferro em crian¢as: umarevisao sistematica

Duration of exclusive breastfeeding associated with iron deficiency anemia in children: a
systematic review

Duracion de la lactancia materna exclusiva asociada con anemia por deficiencia de hierro
en nifos: una revision sisteméatica

leda Aparecida Diniz'*, Kelly de Freitas Santos!, Nayara Ragi Baldoni', Eduardo José Bragal,
Carolina Aparecida Alves Bueno?!, Andressa Castanheira Barcelos?, Nathdlia Ribeiro Lima3, Daniela
Aparecida de Faria®, Marcia Christina Caetano Romano?, Joel Alves Lamounier?.

RESUMO

Objetivo: Identificar por meio de uma revisao sisteméatica a associa¢édo da duragéo do aleitamento materno
exclusivo com a anemia ferropriva. Métodos: Trata-se de uma reviséo sistematica da literatura realizada de
acordo com a diretriz de Itens de Relatério Preferenciais para Revisdes Sistematicas e Meta-analises
(PRISMA). As estratégias de buscas foram realizadas a partir da estrutura PECO. Utilizou-se o software
Rayyan para leitura de titulo e resumo dos artigos, e o escore de qualidade metodoldgico proposto por
Donws & Black na leitura na integra. Os dados foram analisados de forma descritiva. Resultados:
Identificou-se 3.039 artigos, e ao final, considerou-se um total de 28 manuscritos publicados entre 1978 e
2020. 60,7% dos estudos apresentaram associacdo estatistica entre a duracdo do aleitamento materno
exclusivo e anemia por deficiéncia de ferro. 46,4% relataram introdugcdo complementar aos seis meses de
idade, 25% revelaram introduc&o precoce de alimentos e 28,6% n&o avaliaram alimentacdo complementar.
Consideragdes finais: A maioria dos estudos analisados apontaram associacdo estatisticamente

significativa entre a duragdo do aleitamento materno exclusivo até os seis meses de idade e anemia
ferropriva. Contudo, esses achados devem ser analisados com cautela, considerando que variaveis que
podem interferir no desfecho da anemia por deficiéncia de ferro foram pouco exploradas.

Palavras-chave: Anemia, Aleitamento materno exclusivo, Lactente.

ABSTRACT

Objective: To identify, through a systematic review, the association between the duration of exclusive
breastfeeding and iron deficiency anemia. Methods: This is a systematic literature review performed in
accordance with the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses (PRISMA)
guideline. The search strategies were carried out from the PECO structure. The Rayyan software was used to
read the titles and abstracts of the articles, and the methodological quality score proposed by Donws & Black
was used in the full reading. Data were analyzed descriptively. Results: 3,039 articles were identified, and in
the end, a total of 28 manuscripts published between 1978 and 2020 were considered. 60.7% of the studies
showed a statistical association between the duration of exclusive breastfeeding and iron deficiency anemia.
46.4% reported complementary introduction at six months of age, 25% reported early introduction of foods
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and 28.6% did not evaluate complementary feeding. Final considerations: Most of the studies analyzed
showed a statistically significant association between the duration of exclusive breastfeeding up to six months
of age and iron deficiency anemia. However, these findings should be analyzed with caution, considering that
variables that may interfere with the outcome of iron deficiency anemia have been little explored.

Keywords: Anemia, Exclusive breastfeeding, Infant.

RESUMEN

Objetivo: Identificar, a través de una revision sistematica, la asociacién entre la duracion de la lactancia
materna exclusiva y la anemia ferropénica. Métodos: Esta es una revision sistematica de la literatura
realizada de acuerdo con la guia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses
(PRISMA). Las estrategias de blsqueda se realizaron a partir de la estructura PECO. Se utiliz6 el software
Rayyan para la lectura de los titulos y resimenes de los articulos, y en la lectura completa se utilizé el puntaje
de calidad metodolégica propuesto por Donws & Black. Los datos se analizaron descriptivamente.
Resultados: se identificaron 3.039 articulos y finalmente se consideraron un total de 28 manuscritos
publicados entre 1978 y 2020. El 60,7% de los estudios mostro asociacion estadistica entre la duracion de la
lactancia materna exclusiva y la anemia ferropénica. El 46,4% informé introduccién complementaria a los seis
meses de edad, el 25% informd introduccion temprana de alimentos y el 28,6% no evalud alimentacion
complementaria. Consideraciones finales: La mayoria de los estudios analizados mostraron una asociacion
estadisticamente significativa entre la duracion de la lactancia materna exclusiva hasta los seis meses de
edad y la anemia ferropénica. Sin embargo, estos hallazgos deben ser analizados con cautela, considerando
gue las variables que pueden interferir en el desenlace de la anemia ferropénica han sido poco exploradas.

Palabras clave: Anemia, Lactancia materna exclusiva, Lactante.

INTRODUCAO

A anemia, segundo a World Health Organization (WHO) (2015), se define por valores de hemoglobina
(Hb) sérica abaixo do esperado para idade, género, estado fisiolégico e altitude e pode ocorrer por diversos
fatores, como a deficiéncia de ferro e de outros micronutrientes, processos patolégicos e infecciosos, e uso
de medicamentos que prejudiquem a absorc¢édo do ferro (WHO, 2017). Embora seja de causa multifatorial, a
deficiéncia de ferro tem sido considerada um dos principais problemas nutricionais de relevancia a saude
publica associado a anemia, tanto de paises desenvolvidos como aqueles em desenvolvimento (CAI C, et al.,
2017).

A prevaléncia global de anemia em criangas de seis a 59 meses é de 42,6%. As estimativas deste relatéorio
sugerem que a anemia afeta cerca de 800 milhdes de criancas e mulheres (WHO, 2015). No Brasil estima-
se que a prevaléncia de anemia entre criangas de até 83,9 meses é de 33%. Em relagéo as regides brasileiras
a prevaléncia de anemia apresenta-se menor na regido Sudeste (28%), e se assemelha nas regides Norte /
Centro-Oeste (36%), Nordeste (38%) e Sul (35%) (NOGUEIRA-DE-ALMEIDA CA, et al., 2021).

O ferro apresenta fung8es indispensaveis como transporte de oxigénio e elétrons para as células, além de
integrar os sistemas enzimaticos de diversos tecidos. Ademais, sua deficiéncia pode prejudicar o
desenvolvimento infantil, as habilidades cognitivas e comportamentais, linguagem e capacidade motora, e a
resposta imune. Esses danos podem permanecer mesmo apdés o tratamento do agravo, por curto, médio ou
longo prazo, podendo até mesmo ser irreversiveis (FISBERG M, et al., 2018).

A Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) (2018) e a WHO (2017) ressaltam que durante os primeiros
dois anos de vida, a crianca apresenta rapido crescimento da estrutura fisica, o que demanda um aporte
elevado de ferro, e explica a anemia ferropriva afetar especialmente as criancas de seis a 24 meses, exigindo
estratégias efetivas de prevencgéo e combate voltadas as necessidades desse publico (CASTRO IRR, et al.,
2021).

Recentes estudos tém investigado as multiplas causas predisponentes a anemia que incluem aspectos
socioecondmicos e ambientais, anemia na gestacao, além de outros fatores bioldgicos e nutricionais (SALAMI
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A, etal., 2018; ANDRE HP, et al., 2018). Segundo as Diretrizes Brasileiras sobre anemia ferropriva, o incentivo
a alimentacdo adequada, ao aleitamento materno exclusivo até os seis meses e complementado até os dois
anos ou mais, como também a restricdo de uso de leite de vaca antes dos doze meses de idade sdo condicdes
protetoras a anemia (FISBERG M, et al., 2018).

Apesar de poucos dados disponiveis na literatura nacional, estudos internacionais indicam dados
controversos e afirmam que o aleitamento materno exclusivo até os seis meses de idade ou mais aumenta o
risco de anemia por deficiéncia de ferro. Deste modo os beneficios do aleitamento materno em manter o nivel
de Hb seria sugerido por estes estudos até os quatro meses de idade (DOMELLOF M, et al., 2014; CHEN,
CM, et al., 2020).

Agregando-se a esses achados, a Sociedade Brasileira de Pediatria recomenda a suplementagé&o de ferro
com 1mg/kg/dia a partir de trés meses para os lactentes que apresentarem alguma condi¢éo de risco, e aos
seis meses de idade para aqueles que ndo apresentam (SBP, 2021). Em contrapartida, outras pesquisas nao
corroboram com essa suposi¢éo e, de fato, mostram resultados contrarios, evidenciando que o aleitamento
materno exclusivo por mais tempo esta associado a um melhor status de ferro nas criancas de até 24
meses de idade (PEREZ-ESCAMILLA R, et al., 2019; UYOGA MA, et al., 2016).

Diante do exposto, uma investigacdo sobre o tema pode contribuir para o conhecimento e desvelamento
da questéo, aprimorando a literatura sobre o tema, além de trazer indicadores para prevencdo de agravos
decorrentes da duracéo do aleitamento materno exclusivo na anemia ferropriva. O estudo teve como objetivo
identificar, na literatura, a associacdo da duragdo do aleitamento materno exclusivo com a anemia ferropriva
e a deficiéncia de ferro.

METODOS

Trata-se uma revisdo sistematica da literatura realizada de acordo com a diretriz de Itens de Relatorio
Preferenciais para Revisfes Sisteméticas e Meta-andlises (PRISMA) (PAGE MJ, et al., 2021). A investigacao
foi registrada no International Prospect Register of Systematic Reviews (PROSPERO), registo
CRD42020186422.

Como critérios de elegibilidade, a pesquisa buscou responder a pergunta: A duracdo do aleitamento
materno exclusivo influencia a ocorréncia de anemia ferropriva em criancas de até 36 meses de idade?. A
partir da pergunta norteadora foi construida a estrutura PECO (Pessoas: lactentes, Exposi¢do: aleitamento
materno exclusivo, Comparacao: outros tipos de aleitamento, Resultados/Outcomes: anemia). Os critérios de
inclusdo foram estudos observacionais com data de publicacdo até 17 de agosto de 2020. N&do houve
limitacdo temporal nessa revisdo por considerar que estudos com relevancia podem ter sido publicados em
tempos distintos.

Foram considerados elegiveis os estudos sobre duragdo do aleitamento materno exclusivo associado ao
nivel de hemoglobina entre lactentes. Nao houve restricdo de idioma. Estudos de revisGes integrativas,
revisbes sistematicas, relatérios, editoriais, estudos qualitativos, estudos experimentais, livros, relatérios,
teses, dissertagBes, monografias, resumos publicados em Anais congressos/simpésio, estudos cujos
participantes eram criancas nascidas prematuras ou com relato de anemias que ndo fossem causadas por
deficiéncia de ferro foram excluidos.

As estratégias de buscas foram criadas a partir do PECO, sendo as palavras-chaves contidas no
Medical Subject Headings (MeSH). Os MeSH e entretermos foram combinados com os operadores
booleanos AND e OR (Quadro 1 e 2 Suplementar). Nas bases de dados, US National Library of Medicine
National Institutes of Health (PubMed), Scopus, Science Direct, Web of Science e Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), a busca foi realizada na op¢éo “Busca avangada”.

ApOs aprovacao do protocolo de pesquisa no PROSPERO, realizou-se de forma independente as buscas
das publicagbes. Os manuscritos foram exportados na mesma data da busca para o software Rayyan
(OUZZANI M, et al., 2016). Apds a exportagdo, as publicagBes duplicadas foram excluidas, e a sele¢ao dos
artigos foi realizada pela leitura de titulo e resumo de forma independente. No caso de discordancia entre os
pesquisadores, um terceiro pesquisador avaliou 0 manuscrito e em consenso decidiu-se pela inclusdo ou
exclusdo do estudo na revisao.
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Posterior a selecdo por titulos e resumos os estudos foram lidos na integra para extracédo de dados para
analise. As variaveis coletadas foram: autor, ano de publicacéo, tipo de estudo, tamanho da amostra, duracéao
do aleitamento materno exclusivo, ponte de corte do valor da hemoglobina para considerar anemia, ponto
de corte do valor da ferritina para considerar deficiéncia de ferro, descricdo do uso de suplementacédo de
ferro, e do inicio da alimentagcdo complementar.

Na fase de leitura na integra os artigos foram avaliados em relacdo a qualidade metodoldgica. Este
processo foi realizado pelo escore de qualidade metodolégico proposto por Downs SH e Black N (1998), o
instrumento avalia a validade interna, validade externa e poder estatistico do estudo por meio de 27 itens de
pontuacdo. Ao considerar que a revisdo em questdo avalia estudos observacionais, cinco itens que dizem
respeito somente a estudos experimentais foram retirados. Dessa forma 22 itens foram avaliados, e
considerou-se para esta revisdo os estudos que apresentaram classificacdo acima de 70%, o que equivale a
16 pontos no escore (BALDONI NR, et al., 2019). A avaliacdo da qualidade foi realizada por dois
pesquisadores de forma independente e contou com um terceiro pesquisador para decisdo de incluséo ou
exclusdo do artigo no caso de divergéncia da avaliagdo da qualidade entre os pesquisadores.

Para a avaliagao do nivel de evidéncia dos manuscritos considerou-se a preconizagdo da Agency for
Health Care Research and Quality (AHRQ). Este instrumento estabelece a for¢a de evidéncia de acordo com
o desenho de estudo. Cabe ressaltar que o maior nivel de evidéncia considerado pelo AHRQ séo os estudos
de metanalise, e os com menor for¢a de evidéncia referem-se aqueles geradas por opinides de especialistas.
Conforme sugere o instrumento estudos de coorte e seccionais, como no caso desta revisdo, recebem uma
pontuagdo de 3 e 4 pontos respectivamente (AHRQ, 2008; GALVAO CM, 2006)

Apbs a leitura, os dados foram extraidos de cada estudo e inseridos em planilha do Microsoft Excel. O
desfecho de interesse foi anemia por deficiéncia de ferro associado a duracdo do aleitamento materno
exclusivo. Os dados foram analisados de forma descritiva.

Cabe ressaltar que esta revisdo foi atualizada em novembro de 2021 com o proposito de incluséo de
manuscritos inéditos publicados a partir de agosto de 2020. Estes estudos foram incluidos na se¢édo de
discussdo desta revisdo apos leitura e certificacdo da qualidade metodolégica. Nesta atualizacdo foram
identificados trés artigos que respondiam aos critérios de inclusdo e apresentavam potencial para contribuir
com a presente revisao.

RESULTADOS

Ao todo foram identificados 3.039 artigos correspondentes as cinco bases de dados: Pubmed, Science
Direct, Web of Science, Scopus e BVS (Tabela 1).

Tabela 1 - Numero de publicacbes identificadas em cada base de dados.

Base de dados NUmero %

Science Direct 171 5,6
Web of Science 497 16,4
Scopus 1.663 54,7
Pubmed nova verséao 442 14,5
Portal BVS* 266 8,7
Total 3.039 100

Legenda: * Portal BVS — 266 (MEDLINE — 232/ LILACS — 21/ WHO IRIS — 5/ IBECS - 4/ BINACS — 1/CUMED
-1/ PAHO — 1/ PAHO IRIS - 1). Fonte: Diniz IA, et al., 2022.

Deste total foram retiradas 692 publicacdes em duplicatas. Apos a leitura de resumo e titulo foram
excluidos 2.304 estudos que ndo atendiam aos critérios de inclusdo. Para analise foram considerados 44
manuscritos elegiveis para a leitura na integra. Destes, foram identificados cinco estudos experimentais e um
artigo ndo relacionado com o objetivo proposto. Outro artigo ndo foi possivel acesso ao texto, foram
realizadas tentativas de contato com os autores para recuperacdo do manuscrito via e-mail, contudo, sem
éxito. Do total de 37 artigos, nove foram excluidos pela qualidade metodoldgica inferior a 70%. Conforme
ilustrado no fluxograma foram considerados um total de 28 artigos (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma das fases da Revisdo Sistematica.
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Fonte: Diniz IA, et al., 2022; baseado no guideline PRISMA de Page MJ, et al., 2021.

Os artigos elegiveis incluidos na revisao foram publicados entre 1978 e 2020. Em relag&o a temporalidade,
n&o houve publicacGes na década de 1980 e nos anos 2018 e 2019. Pode-se observar um discreto aumento
de publicacbes no ano de 2011 comparados aos outros anos, n=3 (10,7%) (CAPOZZI L, et al., 2011;
ISOMURA H, et al., 2011; POLAT TB, et al., 2011).

Somados, os estudos analisados foram em sua maioria realizados em paises em desevolvimento n=12
(42,8%) e subdesenvolvidos n=5 (17,8%) (ANTUNES H, et al., 2002; ASSIS AMO, et al., 2004;
MONTERROSA EC, et al., 2008; GONG YH, et al., 2008; LUO R, et al., 2014; JIA N, et al., 2015; DALILI H,
et al., 2015; WANG F, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017; HONG J, et al., 2017; WANG J, et al., 2020;
CHEN CM, et al.,2020, TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S, 2005; SITI-NOOR AS, et al.,
2006; BULBUL I, et al., 2008; POLATTB, et al., 2011; UYOGA MA, et al., 2016).

O pais que apresentou maior nimero de publicacdes foi a China com sete manuscritos (25%) (GONG YH,
et al.,, 2008; LUO R, et al., 2014; JIA N, et al., 2015; WANG F, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017.; WANG
J, et al., 2020; CHEN CM, et al., 2020). Em sequéncia o Jap&o apresentou trés artigos (10,7%) (HOKAMA
T, 1993; ISOMURA H, et al., 2011; KIMURA M, et al., 2018). Do total de estudos treze apresentaram
delineamento transversal (46, 4%) (ANTUNES H, et al., 2002; ASSIS AMO, et al., 2004; CHRISTOFIDES A,
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et al., 2005; SITI-NOOR AS, et al., 2006; CHANTRY CJ, et al., 2007; BULBUL 1, et al., 2008; POLAT TB, et
al., 2011; LUO R, et al., 2014; JIA N, et al., 2015; DALILI H, et al., 2015; UYOGA MA, et al., 2016; HONG J,
et al.,, 2017; CHEN CM, et al., 2020), treze (46, 4%) eram coortes prospectivas (SAARINEN UM, 1978;
HOKAMA T, 1993; WANDEL M, et al., 1996; THORSDOTTIR I, et al., 2003; TANTRACHEEWATHORN S e
LOHAJAROENSUB S, 2005; HOPKINS D, et al., 2007; MONTERROSA EC, et al., 2008; GONG YH, et al.,
2008; CAPOZZI L, et al., 2011; ISOMURA H, et al., 2011; GONDOLF UH, et al., 2013; WANG F, et al., 2016;
CLARK KM, et al., 2017). Dois eram estudo de caso-controle (7,1%) (WANG J, et al., 2020; KIMURA M, et
al., 2018). Os estudos apresentaram nivel de evidéncia trés ou quatro.

A populacédo investigada nos estudos apresentou uma amostra que, somada, incluiram 78.753 criancas
avaliadas. Os participantes se encontram na faixa etaria entre zero e 36 meses. Os estudos de coorte
apresentaram baseline ao nascimento e acompanhamentos que diferiram entre doze e 24 meses. Entre 0s
estudos de desenho transversal as idades dos participantes oscilaram entre seis e 36 meses, e entre 0s
estudos de caso-controle de zero a 24 meses (Quadro 1).
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Quadro 1 - Descricdo dos artigos analisados.

ualidade
Referéncia/ ano de publicacéo Pais Dez:ruhdoodo Descrigcdo da Amostra me?odolégica e
nivel de evidéncia
Saarinen U, 1978 Finlandia Coorte Prospectiva 238 criancas nascidos entre 38 € 42 semanas e peso ao nascer 17 pontos/ Nivel 3
superior a 3,0 kg
Hokama T, 1993 Japéo Coorte Prospectiva | 356 bebés saudaveis nascidos a termo, peso ao nascer > 2500g. | 16 pontos/ Nivel 3
WandelL M, et al, 1996 Noruega Coorte Prospectiva 74 bebés (35 noruegueses e 39 de familias de imigrantes) 16 pontos/ Nivel 3
Antunes H, et al., 2002 Brasil Transversal 188 lactentes com nove meses de idade 16 pontos/ Nivel 4
Thorsdottir I, et al., 2003 Islandia Coorte Prospectiva 171 criangas de zero a 12 meses de idade 18 pontos/ Nivel 3
Assis AMO, et al., 2004 Brasil Transversal 553 criancas 19 pontos/ Nivel 4
Christofides A, et al., 2005 Canada Transversal 170 criangas de quatro a 18 meses de idade 17 pontos/ Nivel 4
I?ﬂ;ifggﬁ&aghgggog Tailandia Coorte Prospectiva 40 bebés nascidos a termo 17 pontos/ Nivel 3
Siti-Noor AS, et al., 2006 Malésia Transversal 490 lactentes de oito a 26 meses 20 pontos/ Nivel 4
Chantry CJ, et al., 2007 Estados Unidos Transversal 2.268 criangas de seis a 24 meses 19 pontos/ Nivel 4
Hopkins D, et al., 2007 Inglaterra Coorte Prospectiva 1.710 criangas (928 de 8 meses e, 782 de 12 meses). 19 pontos/ Nivel 3
Monterrosa EC, et al., 2008 México Coorte prospectiva 146 pares elegiveis de mae e filho. 19 pontos/ Nivel 3
Gong YH, et al., 2008 China Coorte prospectiva 1.001 recém-nascidos normais e saudaveis 17 pontos/ Nivel 3
Bulbul I, et al., 2008 Turquia Transversal 650 criancas sem intercorréncias ao nascimento 19 pontos/ Nivel 4
Capozzi L, et al., 2011 Italia Coorte prospectiva 121 criangas saudaveis 16 pontos/ Nivel 3
Isomura H, et al., 2011 Japéo Coorte prospectiva 103 recém-nascidos 16 pontos/ Nivel 3
Polat TB, et al., 2011 Turquia Transversal 611 bebés 17 pontos/ Nivel 4
Gondolf UH, et al., 2013 Dinamarca Coorte prospectiva 312 bebés 18 pontos/ Nivel 3
Luo R, et al., 2014 China Transversal 848 bebés 20 pontos/ Nivel 4
Jia N, et al., 2015 China Transversal 750 criancas de seis a 36 meses nascidas a termo 16 pontos/ Nivel 4
Dalili H, et al., 2015 Ird Transversal 400 criangas de seis a nove meses 17 pontos/ Nivel 4
Wang F, et al., 2016 China Coorte prospectiva 59.250 criangas 18 pontos/ Nivel 3
Uyoga MA, et al., 2016 Quénia Transversal 134 criancas de seis a dez meses 16 pontos/ Nivel 4
Clark KM, et al., 2017 China Coorte prospectiva 955 bebés 18 pontos/ Nivel 3
Hong J, et al., 2017 Coreia Transversal 619 bebés 17 pontos/ Nivel 4
Kimura M, et al., 2018 Japéo Caso-controle 3.641 bebés com idade de dez meses 16 pontos/ Nivel 3
Wang J, et al., 2020 China Caso-controle 150 lactentes de zero a 24 meses 16 pontos/ Nivel 3
Chen CM, et al., 2020 China Transversal 2.804 bebés saudaveis de um a 12 meses 18 pontos/ Nivel 4

Fonte: Diniz IA, et al., 2022.
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Vinte e trés estudos (82,1%) avaliaram 0 aleitamento materno exclusivo e apresentaram média de
duragcdo que variaram de inferior a um més a seis meses (SAARINEN UM, 1978; HOKAMA T, 1993;
WANDEL M, et al., 1996; ANTUNES H, et al., 2002; THORSDOTTIR |, et al., 2003; ASSIS AMO, et al., 2004;
CHRISTOFIDES A, et al., 2005; CHANTRY CJ, et al., 2007; MONTERROSA EC, et al., 2008; BULBUL I, et
al., 2008; CAPOZZI L, et al., 2011; ISOMURA H, et al., 2011; POLAT TB, et al., 2011; LUO R, et al., 2014;
DALILI H, et al., 2015; WANG F, et al., 2016; UYOGA MA, et al., 2016; HONG J, et al., 2017; CHEN CM, et
al., 2020; KIMURA M, et al., 2018; TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S, 2005; GONG YH,
et al., 2008; WANG J, et al., 2020).

Destas vinte e trés referéncias, cinco estudos fizeram comparacées do efeito da duracdo do aleitamento
materno exclusivo e anemia por deficiéncia de ferro por faixas etarias e compararam o nivel de hemoglobina
com a amamentacdo exclusiva no quarto e sexto més (HOKAMA T, 1993; CHRISTOFIDES A, et al., 2005;
DALILI H, et al., 2015; HONG J, et al., 2017; KIMURA M, et al., 2018).

Um estudo comparou aos dois, quatro e seis meses (POLAT TB, et al., 2011). Outros autores, Chantry
CJ, et al. (2007) compararam em um, quatro e seis meses de vida. Um estudo, Capozzi L, et al. (2011) fez a
comparagéo do nivel de hemoglobina aos cinco e seis meses de idade, e outro, Wang F, et al. (2016)
comparou nas faixas etarias de menores de trés meses, de trés a cinco meses, e aos seis meses. Ja outros
autores avaliaram a associac¢éo da duracg&o do aleitamento materno exclusivo com niveis de hemoglobina em
um periodo Unico. Destas que avaliaram em um Unico momento, trés publicagfes testaram a associagdo da
anemia ferropriva com o aleitamento materno exclusivo aos quatro meses (TANTRACHEEWATHORN S e
LOHAJAROENSUB S, 2005; GONG YH, et al., 2008; WANG J, et al., 2020). Onze estudos avaliaram aos
seis meses de idade sem realizar comparacdes de grupos etarios em seus estudos (SAARINEN UM, 1978;
ANTUNES H, et al., 2002; THORSDOTTIR I, et al., 2003; ASSIS AMO, et al., 2004; MONTERROSA EC, et
al., 2008; WANDEL M, et al., 1996; BULBUL 1, et al., 2008; ISOMURA H, et al., 2011; LUO R, et al., 2014;
UYOGA MA, et al., 2016; CHEN CM, et al., 2020).

Cinco estudos (17,8%) avaliaram a amamentacdo exclusiva prolongada. Estes estudos compararam o0s
niveis de hemoglobina aos seis meses e idade e em idades superiores a seis meses (SITI-NOOR AS, et al.,
2006; GONDOLF UH, et al., 2013; CLARK KM, et al., 2017; JIA N, et al., 2015; HOPKINS D, et al., 2007).
Nesta faixa etaria € considerada como necessério a introducao alimentar complementar (FEWTRELL M, et
al., 2017; SBP, 2018).

Em relacdo ao ponto de corte da hemoglobina para o diagnéstico de anemia, 22 estudos (75%)
consideraram o valor de < 11,0 g/ dl (SAARINEN UM, 1978; HOKAMA T, 1993; WANDEL M, et al., 1996;
ANTUNES H, et al, 2002; CHRISTOFIDES A, et al., 2005, TANTRACHEEWATHORN S e
LOHAJAROENSUB S, 2005; SITI-NOOR AS, et al., 2006; HOPKINS D, et al., 2007; MONTERROSA EC, et
al., 2008; GONG YH, et al., 2008; BULBUL I, et al., 2008; POLAT TB, et al., 2011; LUO R, et al., 2014; JIA N,
et al., 2015; DALILI H, et al., 2015; WANG F, et al., 2016; UYOGA MA, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017;
HONG J, et al., 2017; WANG J, et al., 2020; KIMURA M, et al., 2018). Este valor é reconhecido pela WHO
(2015). Trés estudos (10,7%) citaram como anemia quando os valores foram inferiores a 10,5 g/ dl
(THORSDOTTIR |, et al., 2003; CHANTRY CJ, et al., 2007; CHEN CM, et al., 2020). Um estudo (3,6%),
Isomura H, et al. (2011), considerou valores inferiores a 10,3 g/dl, outro estudo (3,6%), Gondolf UH, et al.
(2013) refere como anemia o nivel de hemoglobina menor que 10,0 g/l, e uma publicagéo (3,6%), Assis AMO,
et al. (2004) traz como referéncia valores inferiores a 9g/ dl. Um estudo (3,6%) descreve que avaliou os
niveis de acordo com o sexo da crianca (CAPOZZI L, et al., 2011) (Quadro 2).
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Quadro 2 - Variaveis descritivas referente a duracao do aleitamento materno exclusivo (AME), nivel de hemoglobina e ferritina.

N Referéncia Duragdo do AME Ponto de corte do valor da hemoglobina Ponto de corte do valor da
(Hb) para considerar anemia Ferritina para considerar
deficiéncia de ferro
1 Saarinen U, 1978 Seis meses <11,0g/dL <10g/1.
2 Hokama T, 1993 Quatro meses versus seis meses <11,0 g / dL para seis meses de AME/ <9,9 g/ N&o avaliada
dL para 4 meses de AME
3 Wandel M, et al., 1996 Média de 1,5 meses para os turcos e 3,5 <110g/L <1l5ug/L
meses para 0s noruegueses
4 Antunes H, et al., 2002 Média de 4,8 meses <110g/L <12 ngll.
5 Thorsdottir |, et al., 2003 < seis meses. <10,5¢g/dl. <12 mg/I
6 Assis AMO, et al., 2004 < seis meses. <9g/dl. Nao avaliada
7 Christofides A, et al., 2005 Quatro a seis meses <110g/L <85ng/L
8 Tantracheewathorn S Quatro meses <11,0g/dl <12 ng/l
e Lohajaroensub S, 2005
9 Siti-Noor AS, et al., 2006 Seis meses versus acima de seis meses <11,0g/dl <12 ngll
(amamentacdo prolongada)
10 Chantry CJ, et al., 2007 Menos de 1més;-Dela4meses;-Deda <10,59g/L <7WL
6 meses; -Seis meses.
11 Hopkins D, et al., 2007 Amamentacdo prolongada aos 8 e 12 meses <110g/L <16 mg/l
12 Monterrosa EC, et al., 2008 Seis meses <110g/L <12mg/L
13 Gong YH, et al., 2008 Do nascimento aos quatro meses <110g/L <9,85 ymol / L
14 Bulbul I, et al., 2008 A durac8o média de 4,58 + 1,80 meses <llg/dL N&o avaliada
15 Capozzi L, et al., 2011 Entre 0 5° e 0 6° més de vida. Os valores de Hb foram comparados com os <15 ng/ mi
valores percentis esspecificos do sexo.
16 Isomura H, et al., 2011 Seis meses <10,3g/dl N&o avaliada
17 Polat TB, et al., 2011 < 2meses/ 2 a 4 meses/; > 4meses/6 meses <1llg/dL <12 ug/l
18 Gondolf UH, et al., 2013 Nove meses <100 g/1(6,2 mmol /1) <12mg/ I
19 Luo R, etal., 2014 Seis meses <110g/L N&o avaliada
20 Jia N, et al., 2015 Aleitamento materno prolongado aos: 6-12 <110g/L N&o avaliada
meses/ 12-24 meses/ 24-36 meses
21 Dalili H, et al., 2015 Quatro meses versus seis meses <11 mg/dl) <12ng/dl
22 Wang F, et al., 2016 <3 meses; 3-5 meses; 6 meses <110g/L N&o avaliada
23 Uyoga MA, et al., 2016 Mediana de idade de seis meses. <110g/L <30 ug/L
24 Clark KM, et al., 2017 Nove meses <110g/L. <75ug/L
25 Hong J, et al., 2017 Quatro a seis meses <11g/dL <12 ng/mL
26 Kimura M, et al., 2018 Quatro a seis meses 11,0g/dl N&o avaliada
27 Wang J, et al., 2020 Quatro meses <1109/l N&o avaliada
28 Chen CM, et al., 2020 Seis meses <10,5g/dL <15,0ng/ mL

Fonte: Diniz IA, et al., 2022.
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De um total de 28 publicacbes, 17 estudos (60,7%) apresentaram em seus resultados associacao
estatistica significativa entre a duracéo do aleitamento materno exclusivo e niveis mais baixos de hemoglobina
(HOKAMA T, 1993; CHRISTOFIDES A, et al., 2005; TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S,
2005; SITI-NOOR AS, et al., 2006; CHANTRY CJ, et al., 2007; MONTERROSA EC, et al., 2008; GONG YH,
et al., 2008; ISOMURA H, et al., 2011; GONDOLF UH, et al., 2013; LUO R, et al., 2014; DALILI H, et al.,
2015; WANG F, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017; HONG J, et al., 2017; WANG J, et al., 2020; CHEN CM,
et al., 2020; KIMURA M, et al., 2018).

Deste total trés referéncias avaliaram a associacéo do aleitamento materno exclusivo apds os seis meses
de idade (SITI-NOOR AS, et al., 2006; GONDOLF UH, et al., 2013; CLARK KM, et al., 2017).

Seis estudos (21,4%) n&do encontraram associacdo/ correlagdo da duracdo do aleitamento materno
exclusivo até os seis meses de idade com os niveis de hemoglobina (ANTUNES H, et al., 2002;
THORSDOTTIR |, et al., 2003; BULBUL I, et al., 2008; CAPOZZI L, et al., 2011; HOPKINS D, et al., 2007;
JIA N, et al., 2015).

Embora ndo apresentem associa¢cdo com o aleitamento materno exclusivo aos seis meses, duas dessas
referéncias apresentaram associagdo do aleitamento materno continuado apos os seis meses de idade com
a deficiéncia de ferro e anemia ferropriva (HOPKINS D, et al., 2007; JIA N, et al., 2015).

A deficiéncia de ferro, avaliada a partir dos niveis de ferritina em 19 estudos desta revisdo também
apresentaram associacdo com a duracdo do aleitamento materno exclusivo em 12 publicagGes
(CHRISTOFIDES A, et al., 2005; TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S, 2005; SITI-NOOR
AS, et al.,, 2006; CHANTRY CJ, et al., 2007; HOPKINS D, et al., 2007; MONTERROSA EC, et al., 2008;
GONG YH, et al., 2008; DALILI H, et al., 2015; UYOGA MA, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017; HONG J,
etal., 2017; CHEN CM, et al., 2020).

Contrapondo os estudos que apresentaram associacédo da duracéo do aleitamento materno com a anemia
ferropriva, cinco referéncias (17,8%) apontaram associacdo estatistica significativa entre a duracédo do
aleitamento materno exclusivo e niveis altos de hemoglobina comparados a criancas com auséncia de
aleitamento materno exclusivo (SAARINEN UM, 1978; WANDEL M, et al., 1996; ASSIS AMO, et al., 2004;
UYOGA MA, et al., 2016; POLAT TB, et al., 2011)

Conforme preconizado pela WHO (2015) e SBP (2018), treze estudos (46,4%) relataram introdugéo
complementar aos seis meses de idade (THORSDOTTIR I, et al.,, 2003; ASSIS AMO, et al., 2004,
CHRISTOFIDES A, et al., 2005; SITI- NOOR AS, et al., 2006; CHANTRY CJ, et al., 2007; HOPKINS D, et al.,
2007; MONTERROSA EC, et al., 2008; ISOMURA H, et al., 2011; POLAT TB, et al., 2011; LUO R, et al.,
2014; JIA N, et al., 2015; UYOGA MA, et al., 2016; CHEN CM, et al., 2020). Porém nestes estudos essa
variavel foi pouco explorada e os achados ndo discutem acerca da qualidade dos alimentos introduzidos na
alimentagéo da crianga.

Sete estudos (25%) revelaram introducéo alimentar antes dos seis meses de idade (SAARINEN UM et
al.,, 1978; ANTUNES H, et al., 2002; BULBUL I, et al., 2008; CAPOZZI L, et al., 2011; GONDOLF UH, et
al., 2013; HONG J, et al., 2017; TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S, 2005). Oito estudos
(28,6%) ndo avaliaram a variavel referente a introducéo complementar de alimentos (HOKAMA T, 1993;
WANDEL M, et al.,, 1996; GONG YH, et al., 2008; DALILI H, et al., 2015; WANG F, et al., 2016; CLARK
KM, et al., 2017). Sobre a suplementacao profilatica de sulfato ferroso, trés estudos referem que as criancas
foram suplementadas a partir do sexto més de vida (CAPOZZI L, etal., 2011; UYOGA MA, et al., 2016; CLARK
KM, et al., 2017) (Quadro 3).
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Quadro 3 - Nivel da hemoglobina e reserva de ferro entre lactentes associado a duracao do aleitamento materno exclusivo, suplementacéo de ferro e introducéo alimentar.

Suplementacéo

Introducao de

Associacao da duracéo do aleitamento

Associacao da  duracéo do

N Referéncia . materno exclusivo com os niveis de | aleitamento materno exclusivo com
oral de ferro alimentos : o - o
hemoglobina 0s niveis de ferritina sérica
Aleitamento materno exclusivo até os seis Aleitamento materno exclusivo até os
. ~ . Anterior aos seis . . ; seis meses de idade e niveis baixos de
1 Saarinen U, 1978 Nao avaliou meses de idade e nivel mais alto de i R R
meses . o ferritina sérica: nao houve associacao
hemoglobina: associacao direta. .
direta.
Aleitamento materno até os seis meses de
2 Hokama T, 1993 N&o avaliou N&o avaliou idade e nivel mais baixo de hemoglobina: | Ferritina ndo avaliada.
associacgdo direta.
. . . .| Aleitamento materno exclusivo até os
Aleitamento materno exclusivo até os seis ; . L .
~ . ~ . - . | seis meses de idade e niveis baixos de
3 Wandel M, et al., 1996 N&o avaliou N&o avaliou meses e estoques mais altos de ferro: ” P R
S o ferritina sérica: ndo houve associagdo
associacgao direta. .
direta.
L . . Média de aleitamento  materno
. . Média de aleitamento materno exclusivo . .o ;
~ . Anterior aos seis . L exclusivo de 4,8 meses e niveis baixos
4 Antunes H, et al., 2002 Néao avaliou de 4,8 meses e anemia por deficiéncia de - e ~
meses T T de ferritina sérica: nao houve
ferro: ndo houve associacao direta. o
associacdo direta.
Aleitamento materno exclusivo e anemia Aleitamento materno exclusivo ate os
. ~ . . o ) .~ | seis meses de idade e niveis baixos de
5 Thorsdottir I, et al., 2003 Nao avaliou Ao0s seis meses por deficiéncia de ferro em criangas: néo o, PR o
S ferritina sérica: ndo houve associacio
houve associacao direta. ;
direta.
Aleitamento materno exclusivo até os seis
meses de idade e niveis altos de
6 Assis AMO, et al., 2004 N&o avaliou Aos seis meses | hemoglobina: associacéo direta; Ferritina ndo avaliada.
Aleitamento predominante e niveis altos
de hemoglobina: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até os seis
meses de idade e anemia por deficiéncia | Aleitamento materno exclusivo até os
7 Christofides A, et al., 2005 N&o avaliou Aos seis meses | de ferro: associagdo direta; seis meses de idade e niveis baixos de
Consumo de leite de vaca e anemia por | ferritina sérica: associacéo direta.
deficiéncia de ferro: associagédo direta.
. . Aleitamento materno até os quatro meses | Aleitamento materno exclusivo até os
Tantracheewathorn S ~ . Anterior aos seis i ) NP i i o .
8 . N&o avaliou de idade e anemia por deficiéncia de ferro: | quatro meses de idade e niveis baixos
e Lohajaroensub S, 2005 meses . . o T
associacgdo direta. de ferritina sérica: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até os seis | Aleitamento materno exclusivo até os
9 Siti-Noor AS, et al., 2006 N&o avaliou Aos seis meses | meses e anemia por deficiéncia de ferro: | seis meses de idade e niveis baixos de

associacdo direta.

ferritina sérica: associacao direta.
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Suplementacéo

Introducao de

Associacao da duracéo do aleitamento

Associacao da  duracéo do

N Referéncia : materno exclusivo com os niveis de | aleitamento materno exclusivo com
oral de ferro alimentos : o N e
hemoglobina 0s niveis de ferritina sérica
Aleitamento materno exclusivo até os seis | Aleitamento materno exclusivo até os
10 Chantry CJ, et al., 2007 N&o avaliou Aos seis meses | meses de idade e anemia por deficiéncia | seis meses de idade e niveis baixos de
de ferro: associacao direta. ferritina sérica: associacéo direta.
Aleitamento materno (> seis mamadas/ . . .
. - - - Aleitamento materno exclusivo até os
11 Hopkins D, et al., 2007 N&o avaliou Aos seis meses | dia) aos oito e doze meses de idade e seis meses de idade e niveis baixos de
P ’ " conferir niveis baixos de hemoglobina e anemia ferritina sérica: associacdo direta
por deficiéncia de ferro: associacao direta. ) '
Aleitamento materno exclusivo até os | Aleitamento materno exclusivo até os
12 Monterrosa EC, et al., 2008 Nao avaliou Ao0s seis meses cinco meses de idade e nivel baixo de | seis meses de idade e niveis baixos de
hemoglobina: associacdo direta. ferritina sérica: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até os . . .
quatro meses, em criancas do sexo Aleitamento materno exclusivo até os
13 Gong YH, et al., 2008 N&o avaliou N&o avaliou masculino e e{nemia por geficiéncia de gquatro meses de idade e niveis baixos
A de ferritina sérica: associacao direta.
ferro: associacao direta &
. . Aleitamento materno exclusivo e nivel de
N ~ . Anterior aos seis - ~ ~ - ~ .
14 Bulbdl I, et al., 2008 N&o avaliou meses hemoglobina: ndo houve correlacéo | Ferritina ndo avaliada.
estatisticamente significativa.
Aleitamento materno exclusivo e anemia Aleitamento matemo exclusivo até os
15 Capozzi L, etal., 2011 Sim Anterior a0s seis or deficiéncia de ferro: ndo houve seis meses de idade e niveis baixos de
P ' " meses P ~ - Coo ferritina sérica: ndo houve associagdo
correlacdo estatisticamente significativa. direta
Aleitamento materno exclusivo até os seis
16 Isomura H, et al., 2011 Nao avaliou Aos seismeses | meses de idade e nivel baixo de | Ferritina ndo avaliada.
hemoglobina: associacéo direta
. . . .| Aleitamento materno exclusivo até os
Aleitamento materno exclusivo até os seis seis meses de idade e niveis baixos de
17 Polat TB, et al., 2011 Nao avaliou Ao0s seis meses meses de idade e nivel mais alto de ferritina sérica: Ao houve associacio
hemoglobina: associacédo direta X ' ¢
direta.
~ . Aleitamento materno exclusivo até os
. . Duracdo do aleitamento  materno . . L ,
~ . Anterior aos seis . , . . seis meses de idade e niveis baixos de
18 Gondolf UH, et al., 2013 Nao avaliou exclusivo apds seis meses e anemia por " P o~
meses SN X PR ferritina sérica: ndo houve associagdo
deficiéncia ferro: associacéo direta. :
direta.
Amamentacdo exclusiva ou
predominantemente até seis meses de
19 Luo R, et al.,, 2014 N&o avaliou Aos seis meses | idade, bebés amamentados por mais de | Ferritina ndo avaliada.

seis meses de idade e niveis baixos de
hemoglobina: associacéo direta.
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= ~ Associacao da duracéo do aleitamento | Associacédo da duracéo do
A Suplementacéo Introducéo de . o ) .
N Referéncia : materno exclusivo com os niveis de | aleitamento materno exclusivo com
oral de ferro alimentos : o - o
hemoglobina 0s niveis de ferritina sérica
Aleitamento materno exclusivo até seis
meses de idade e a anemia por
deficiéncia de ferro: ndo houve
20 JiaN, etal., 2015 N&o avaliou Aos seis meses | associacao direta- Duracao do Ferritina ndo avaliada.
aleitamento materno exclusivo apés seis
meses e anemia por deficiéncia ferro:
associacdo direta
Aleitamento materno exclusivo até os seis . . .
X ) Aleitamento materno exclusivo até os
. N . x . meses de idade, aleitamento materno ; . o .
21 Dalili H, et al., 2015 N&o avaliou N&o avaliou . S seis meses de idade e niveis baixos de
prolongado e anemia por deficiéncia de " A s
) R ferritina sérica: associacao direta.
ferro: associacao direta
Aleitamento materno exclusivo até os seis
22 Wang F, et al., 2016 N&o avaliou N&o avaliou meses de idade e anemia por deficiéncia | Ferritina ndo avaliada.
de ferro: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até os seis | Aleitamento materno exclusivo até os
23 Uyoga MA, et a.l, 2016 Sim Aos seis meses | meses de idade e niveis mais altos de | seis meses de idade e niveis baixos de
hemoglobina: associaco direta. ferritina sérica: associacao direta.
O aleitamento materno exclusivo até os
seis meses de idade e anemia por . . .
deficiéncia de ferro: associacdo direta Aleitamento matermo exclusivo até os
24 Clark KM, et al., 2017 Sim N&o avaliou ~ e seis meses de idade e niveis baixos de
Duracdo do aleitamento  materno - AR s
. < ; . ferritina sérica: associacéo direta.
exclusivo apds seis meses e anemia por
deficiéncia ferro: associacdo direta
. . Aleitamento materno exclusivo até os seis | Aleitamento materno exclusivo até os
~ . Anterior seis . . BN - - L .
25 Hong J, et al., 2017 N&o avaliou meses meses de idade e anemia por deficiéncia | seis meses de idade e niveis baixos de
de ferro: associacéo direta ferritina sérica: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até seis
26 Kimura M, et al., 2018 N&o avaliou N&o avaliou meses de idade e anemia por deficiéncia | Ferritina ndo avaliada.
de ferro: associacao direta.
Aleitamento materno exclusivo até os
27 Wang J, et al., 2020 N&o avaliou N&o avaliou quatro meses de idade e anemia por | Ferritina ndo avaliada.
deficiéncia de ferro: associacdo direta
Aleitamento materno exclusivo até seis | Aleitamento materno exclusivo até os
28 Chen CM, et al., 2020 N&o avaliou Aos seis meses | meses de idade e anemia por deficiéncia | seis meses de idade e niveis baixos de
de ferro: associacao direta ferritina sérica: associacao direta.

Fonte: Diniz IA, et al., 2021.
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DISCUSSAO

Os principais achados dessa reviséo evideciaram que a maioria dos estudos analisados apontaram uma
associacdo estatisticamente significativa entre a duracdo do aleitamento materno exclusivo até os seis
meses de idade e niveis baixos de hemoglobina. Também foi demonstrado entre os estudos que avaliaram
a ferritina sérica, a associacao da duracdo do aleitamento materno exclusivo aos seis meses e a deficiéncia
de ferro.

Na atualizacdo desta revisdo identificou-se dois estudos que também se referem a associacao do
aleitamento materno exclusivo até aos seis meses com o risco de anemia por deficiéncia de ferro. Estes
estudos sugerem que o aleitamento materno exclusivo mantido entre quatro e seis meses aumentam o risco
de anemia por deficiéncia de ferro (SUWANNAKEEREE P e JANGMEONWAI P, 2020; PURANITEE PMD, et
al., 2021).

Contudo estes dados devem ser analisados com cautela, considerando que variaveis como a idade da
crianca, momento da introducéo alimentar, a qualidade dos alimentos oferecidos, 0 néo uso de alimentos
fortificados com ferro, bem como intercorréncias ocasionais de infeccGes das vias respiratérias e diarreias,
e a ndo suplementacao profilatica de sulfato ferroso em tempo oportuno, podem interferir no desfecho da
anemia por deficiéncia de ferro (ANDRE HP, et al., 2018, SILVA LLS, et al., 2018; AMARAL SM, et al., 2021;
SBP, 2018). Portanto, esses fatores significativos precisariam ser melhor descritos para que a duracdo do
aleitamento materno exclusivo pudesse ser de fato avaliado em sua relagdo ou ndo com a ocorréncia de
anemia por deficiéncia de ferro. Assim, reforgcando a importancia de investigacdo no que tange a duragéo do
aleitamento materno exclusivo e anemia por deficiéncia de ferro em lactentes.

No Brasil esta situacdo tem interferido em acbes governamentais e ndo governamentais no intuito de
controlar a anemia nesta populacao especifica. Apesar da adogdo de medidas profilaticas, educativas e de
alteracdes no ambiente, o indice da anemia continua a apresentar valores consideravelmente altos (SBP,
2018; CASTRO IRR, et al., 2021).

A alta prevaléncia de anemia por deficiéncia de ferro e aparente ineficacia de seu controle tem sido descrita
na literatura. Pesquisa seccional realizada em 2021, com amostra probabilistica de criangas, entre a faixa
etaria de seis a 59 meses de idade, verificou uma alta prevaléncia de anemia por deficiéncia de ferro em
criancas com menos de 24 meses. Contudo, o crescimento da préatica de aleitamento materno exclusivo até
0S seis meses de idade e de aleitamento materno entre criancas menores de 24 meses, providéncias
adotadas pelos 6rgédos governamentais de saude como a fortificagdo de farinhas ndo parecem esclarecer o
resultado encontrado (CASTRO IRR, et al., 2021).

Compreende-se que a alimentacdo tem o papel primordial na prevencdo da anemia por deficiéncia de
ferro e na melhora do estado nutricional. No entanto, o consumo alimentar em criangas menores de 24 meses
ainda esté distante do aconselhado, h&a evidéncias de introdugdo precoce de alimentos pobres em ferro,
especialmente em idades anteriores aos seis meses de idade (AMARAL SM, et al., 2021).

Uma investigacao seccional, realizada em quatro cidades brasileiras, Rio Branco, Olinda, Goiéania e Porto
Alegre, com 520 criancgas, entre a faixa etaria de 11 a 15 meses de idade, indicou uma prevaléncia de 23,1%
de anemia por deficiéncia de ferro em criancas que receberam a alimentacdo complementar inadequada
(SILVA LLS, et al, 2018). Porto JP, et al. (2018), em uma coorte prospectiva, com 286 criancas
acompanhadas do nascimento aos doze meses de idade no municipio de Vitéria da Conquista - Bahia
confirmaram que as frequéncias de introducdo de quatro ou mais alimentos ultraprocessados e, de
aleitamento materno exclusivo por menos de 120 dias foram elevadas, constituindo fator de risco para
surgimento de doengas como por exemplo anemia por deficiéncia de ferro.

E consenso na literatura que a introducéo alimentar da crianca quando iniciada anterior a idade de seis
meses, inclusive com a ingestédo de carne, aumenta o risco de anemia nas crian¢as (SALAMI A, et al., 2018;
ANDRE HP, et al., 2018). Ao contrario, a alimentagéo complementar tardia, apés 240 dias, também tem sido
um determinante de anemia em lactente (OLIVEIRA CS, et al., 2016).
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Neste sentido a amamentacao exclusiva prolongada discutida por alguns autores, Siti-Nor AS, et al. (2006);
Clark KM, et al. (2017) e Gondolf UH, et al. (2013) comprometem a avaliacdo do efeito do leite materno sobre
o0 evento deficiéncia de ferro e anemia por deficiéncia de ferro, considerando que o contexto nutricional como
um todo, e ndo somente a amamentacao, interfere neste processo, pois compreende-se que a amamentagao
apos os seis meses de vida precisa estar associada as praticas alimentares adequadas.

Alguns estudos fazem comparacbes dos tipos de aleitamento e sua relagdo com os niveis de
hemoglobina. Estes estudos nao evidenciam diferencgas significativas nos niveis de hemoglobina entre o leite
materno e o uso de férmula (SAARINEN UM, 1978, HOKAMA T, 1993; WANDEL M, et al., 1996;
CHRISTOFIDES A, et al., 2005, TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S , 2005;
MONTERROSA EC, et al., 2008; GONG YH, et al., 2008; LUO R, et al., 2014; HONG J, et al., 2017; CHEN
CM, et al., 2020) .

Contudo, em relacéo ao leite de vaca, os niveis da hemoglobina tendem a ser menores. O leite de vaca
nao é recomendado antes dos 24 meses de idade (FEWTRELL M, et al., 2017; SBP, 2018). Ap6s 0s quatro
meses de vida estima-se uma diminuicdo de 0,2 g/dl nos niveis de hemoglobina a cada més de uso do leite
de vaca (SBP, 2018). Portanto, considera-se que este de tipo de aleitamento interfere no aumento da anemia
ferropriva em criangas (VICTORA CG, et al., 2016; WHO, 2017; SBP, 2018). Os estudos que fazem andlise
do leite de vaca e anemia ferropriva nesta reviséo corroboram a literatura vigente.

Ao comparar o leite de origem animal com a amamentagdo, embora o leite materno revele uma baixa
guantidade de ferro (0,5-1,0 mg de ferro/litro), sua biodisponibilidade é considerada de exceléncia (cerca de
50% do ferro € absorvido), sendo suficiente para assegurar um 6timo balanco de ferro em criangas nascidas
a termo, até os seis meses de vida (SBP, 2018). Contudo, a ingestao precoce de alimentos complementares
pode reduzir a biodisponibilidade do ferro em até 80%, consequentemente favorecendo o aparecimento da
anemia ferropriva no lactente (SILVA LLS, etal., 2018).

A despeito da suplementagéo profilatica com sulfato ferroso a maioria dos estudos ndo avalia 0 uso
(SAARINEN UM, 1978, HOKAMA T, 1993; WANDEL M, et al, 1996; ANTUNES H, et al., 2002;
THORSDOTTIR I, et al., 2003; ASSIS AMO, et al, 2004; CHRISTOFIDES A, et al., 2005;
TANTRACHEEWATHORN S e LOHAJAROENSUB S, 2005; CHANTRY CJ, et al., 2007; HOPKINS D. et al.,
2007; MONTERROSA EC, et al., 2008; GONG YH, et al., 2008; BULBUL I, et al., 2008; ISOMURA H, et al.,
2011; POLAT TB, et al., 2011; GONDOLF UH, et al., 2013; LUO R, et al., 2014; JIA N, et al., 2015; DALILI H,
et al., 2015, WANG F, et al., 2016, HONG J, et al., 2017; WANG J, et al., 2020).

Esta € uma varidvel importante e pode exercer influéncia no desfecho da anemia por deficiéncia de ferro.
Somente trés estudos descrevem sobre a pratica da suplementagdo profilatica do ferro, e nestes estudos
observou-se que essa conduta foi realizada ap0ds os seis meses de idade da crianga (CAPOZZI L, et al., 2011,
UYOGA MA, et al., 2016; CLARK KM, et al., 2017). Isto pode ter favorecido a ocorréncia de anemia por
deficiéncia de ferro.

A Sociedade Brasileira de Pediatria recomenda a suplementagédo profilatica dos seis aos 24 meses de
idade, e nos lactentes que apresentam condicBes de risco provinientes da gestacdo e nascimento essa
introducéo deve ocorrer a partir de trés meses (SBP, 2021). Uma investigagdo seccional, em Divinopolis,
Brasil, com 65 criangas, entre a faixa etéria de seis e 18 meses de idade, verificou que 70,5% das maes
tinham dificuldade em administrar o suplemento de sulfato ferroso a crianga, sendo o esquecimento o principal
motivo (GONTIJO TL, et al., 2017). Em 2018, um estudo exploratério com andlise qualitativa dos dados,
desenvolvido em um municipio do interior do estado de Sao Paulo com 12 maes de criangas entre seis meses
e 11 meses e 29 dias de idade, constatou um raso conhecimento das maes acerca da anemia por deficiéncia
de ferro, sua definicdo capacidade de admitir a precisdo do uso do sulfato ferroso como medida preventiva
(HENRIQUE NCP, et al., 2018).

Corroborando com esses achados, Cembranel F, et al. (2017), em um estudo transversal, utilizando dados
secundarios de 13.197 criangas menores de dois anos de idade atendidos nos centros de salde da rede
publica de Florianépolis, Brasil, identificou que somente 2,4% iniciaram e incluiram a suplementagdo com
sulfato ferroso dentro da idade e periocidade recomendada.
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Contraponpondo os estudos que apresentaram associa¢io da duracdo do aleitamento materno exclusivo
com deficiéncia de ferro e/ou anemia por deficiéncia de ferro, cinco estudos apresentaram resultados em
que a duragdo do aleitamento materno exclusivo até os seis meses de idade elevou o nivel da
hemoglobina das criancas avaliadas (SAARINEN UM, 1978; WANDEL M, et al., 1996; ASSIS AMO, et al.,
2004; UYOGA MA, et al.,, 2016; POLAT TB, et al.,, 2011). Um dos estudos identificados na atualizacédo
desta revisdo, também descreve que ser amamentado exclusivamente até os seis meses reduziu
consideravelmente a probabilidade de anemia por deficiéncia de ferro, o que coloca o aleitamento materno
exclusivo como fator protetivo para a ocorréncia de anemia (TAKELE WW, et al., 2021).

Estes achados vao de encontro com alguns manuscritos publicados na literatura que apontam associagao
entre aleitamento materno exclusivo por mais tempo a um melhor status de ferro nas criancas de até 24
meses de idade (WHO, 2017; PEREZ-ESCAMILLA R, et al., 2019).

Um aspecto importante é em relacdo ao género da crianca, que parece exercer influéncia nos niveis da
hemoglobina. Duas publica¢cfes dessa revisdo, Gong YH, et al. (2008) e Kimura M, et al. (2018) apresentaram
resultados de ocorréncia de anemia por deficiéncia de ferro e duragdo do aleitamento materno exclusivo entre
as criangas do sexo masculino. Esse achado se consolida com a literatura. A anemia ferropriva ocorre por
motivos variados, mas ao que se refere a crianga, 0 peso ao nascer, sexo masculino, desnutricdo, presenca
de infeccéo, deficiéncia de outros micronutrientes e idade inferior a 24 meses, tém sido descritos como fatores
associados a anemia ferropriva (ANDRE HP, et al., 2018).

Outra vertente interessante averiguada nesta revisao sistematica foi pertinente ao pais que mais investigou
sobre a duragéo do aleitamento materno e anemia por deficiéncia de ferro, a China. A Associac¢édo de Nutrigdo
da China sugere que as maes amamentem exclusivamente seus bebés desde o nascimento até os
guatro meses e, apos esse periodo amamentem seus filhos com leites complementares. De acordo com as
tradicbes chinesas, as maes que amamentam seus bebés tém amplo respeito e apoio da familia. Porém, a
pratica do aleitamento materno na China tém sido cada vez menos preferida (HOKAMA T, 1993).

Ademais, com desenvolvimento da China, ha competi¢cdes de recursos humanos. Assim, a amamentacdo
exclusiva até os seis meses pode afetar a vida profissional das maes. Corroborando com esse panorama,
uma investigacéo seccional, feita em cinco cidades tipicas da China: Xangai, Nanquim, Pequim, Shenzhen,
Chengdu, com 750 criancas, mostrou uma prevaléncia de 17,2% de anemia entre lactentes de seis a 24
meses, pertencentes a area urbana (JIA N, et al., 2015).

Enfim, esta revisdo apresenta limitacdes para responder se a duracdo do aleitamento materno exclusivo
até os seis meses pode influenciar na ocorréncia de deficiénca de ferro e anemia por deficiéncia de ferro. Isto
porgue outras variaveis confundidoras precisariam ser melhor exploradas em estudos para que a duracao do
aleitamento materno exclusivo pudesse de fato ser avaliada em sua relagdo ou ndo com a ocorréncia de
anemia por deficiéncia de ferro. Por outro lado, essa revisdo se fez importante por levantar esta lacuna
presente na literatura.

CONSIDERACOES FINAIS

Neste sentido, compreende-se que a associacdo da duracdo do aleitamento materno exclusivo com a
anemia por deficiéncia de ferro carece ser melhor investigada em estudos longitudinais que controle as
variaveis envolvidas no desfecho da anemia por deficiéncia de ferro em lactentes, como a histéria de anemia
materna na gestacao e puerpério, alimentacéo complementar, profilaxia de sulfato ferroso e clampeamento
de cordao umbilical. Cabe aqui ressaltar que o leite materno é mais do que alimento, e diante de todos os
seus beneficios, dentre eles os relacionados aos fatores imunolégicos, de desenvolvimento infantil,
metabdlico e psicossomatico, € que se reforca a orientagcdo de que o leite materno deve ser mantido
exclusivamente até os seis meses de idade e até aos 24 meses de forma complementar, conforme
preconizado pela Organizagdo Mundial da Saude.

Registro no prospero: CRD42020186422.
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