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1. INTRODUCAO

Os primeiros mil dias de vida, que compreendem desde a concepcédo até
os dois anos de idade, sdo determinantes para a saude o individuo (BLAKE-
LAMB et al., 2016). As consequéncias deste periodo perduram durante toda a
vida, de modo que doencas metabdlicas podem originar-se na gravidez (HALES &
BARKER, 2001).

A amamentacdo durante os primeiros anos de vida pés-natal é de
importancia crucial, por interferir diretamente no desenvolvimento cognitivo,
metabdlico e imunoldgico da crianca. Sao estimadas 823 mil mortes anuais de
criangas menores de cinco anos que seriam evitadas se a cobertura da
amamentacao fosse ampliada para nivel quase universal (VICTORA et al., 2016).
A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) recomenda amamentacgéo exclusiva até
0s seis meses de idade e sua continuacao, seguida de alimentacdo complementar
saudavel, até os dois anos de idade ou mais (BRASIL, 2015). Entretanto, em
alguns casos, as mées ndo possuem intencdo de amamentar ou ndo conseguem
seguir amamentando, sendo entdo oferecidos aos recém nascidos as formulas
infantis e/ou o leite de vaca (BRASIL, 2015).

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria, o leite de vaca, por ser muito
diferente do leite humano em quantidade e qualidade dos nutrientes, ndo é
recomendado para criangas menores de um ano de idade (SBP, 2012). Em
contrapartida, o uso das férmulas infantis € apontado como a melhor opcédo
substituta do leite materno (SBP, 2012). Cabe salientar, no entanto que a férmula
nao se sobrepde ao leite humano na qualidade nutricional nem na protecao
imunolégica para o neonato (BRASIL, 2015).

Tendo em vista a importancia dos tipos de leite para a nutricdo infantil, este
trabalho tem por objetivo descrever os tipos de leite recebidos nos primeiros trés
meses de vida por recém nascidos da cidade de Pelotas, Rio Grande do Sul,
pertencentes a estudo multicéntrico.

2. METODOLOGIA

Estudo transversal com dados provenientes de criancas brasileiras
participantes de estudo longitudinal multicéntrico para construcdo de referéncia
antropométrica de composi¢cdo corporal por técnica de is6topos estaveis
(deutério), o Multi-Centre Body Composition Reference Study (MBCRS). A
amostra foi selecionada em Pelotas com o objetivo de incluir criangas que
possuissem um cenario ambiental e de saude favoraveis ao alcance do seu
potencial de crescimento. Para tanto, os critérios de inclusdo foram: mae com
idade maior que 18 anos, residéncia na area urbana da cidade, gestacao Unica,
nascimento a termo (entre 37 e 41 semanas gestacionais e 6 dias, inclusive),
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renda familiar de no minimo trés salarios minimos, mae nao ser fumante pesada
(fumar menos que 4 dias/semana) durante e ap0s a gestacdo, intencdo da mae
em amamentar exclusivamente até os seis meses e prolongar a mesma pelo
menos até os 12 meses, auséncia de morbidade importante do recém nascido
(sem necessidade de internacdo em unidade de tramento intensivo neonatal ao
nascer).

Em Pelotas, o estudo teve duas fases de recrutamento, realizados nas
quatro maternidades da cidade, seguindo os mesmos critérios de elegibilidade. O
primeiro recrutamento ocorreu de setembro de 2014 a fevereiro de 2015,
enquanto o segundo aconteceu de mar¢o a julho de 2017. Ap6s o atendimento
dos critérios de elegibilidade e convite a participacdo do estudo, as maes foram
questionadas sobre outras caracteristicas sociodemogréficas e obstétricas e os
recém nascidos submetidos a afericdo de medidas antropométricas (peso,
comprimento e perimetro cefalico).

Para o presente trabalho, foram utilizadas informacGes sobre
amamentacado e alimentagcdo com outros tipos de leite, obtidas por meio de
guestionario aplicado as maes aos trés meses de vida do bebé, referentes aos
altimos 28 dias. A andlise estatistica foi realizada com o software Stata, verséo
12.1. Foram descritas as prevaléncias dos tipos de leite oferecidos a crianca e
seus respectivos intervalos de confianga de 95% (IC95%).

O estudo foi aprovado pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa -
CONEP. A concordancia para participacdo no estudo ocorreu por meio da
assinatura da mae ou responsavel legal no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
A amostra foi de 269 criancas (representando 9,1% de maes e bebés
rastreados e 74,3% dos elegiveis), sendo 51,3% do sexo feminino. A proporcao
de partos por cesariana foi de 82,5%. A idade materna foi, em média, de 30,1
anos e a escolaridade, de 14 anos completos de estudo. A média de peso ao
nascer foi de 3,2 kg (DP=0,42 kg) e aos trés meses de idade, de 6,04 kg
(DP=0,70 kg) (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas dos recém nascidos brasileiros pertencentes ao Multi-
Centre Body Composition Reference Study (MBCRS) (n=269).

Variaveis Média Desvio-padrédo
Idade materna (anos) 30,1 5,5
Escolaridade materna (anos de estudo) 14,0 3,5
Peso ao nascer (quilogramas) 3,20 0,40
Peso aos 3 meses de idade (quilogramas) 6,04 0,70

As prevaléncias de ingestdo dos tipos de leite, com os respectivos 1IC95%
estao descritos na Figura 1. O consumo de leite materno foi consumido pela maior
parte da amostra (87,0%; 1C95%: 82,9;91,0). Cerca de um ter¢co das criancas
(33,5%; 1C95%: 27,8;39,2) recebiam férmulas infantis e 3,7% (IC95%: 1,4;5,9),
leite de vaca, sendo que a mesma crianga podia receber mais de um tipo de leite.
A alta ocorréncia de criangcas em aleitamento materno aos trés meses é
importante, visto que o consumo de leite materno oferece beneficios ndo s6 em
curto, mas também em longo prazo (WHO, 2013). Por isso, em 2008, a Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil foi lancada com a finalidade de capacitar os
profissionais de saude em relagdo ao incentivo a pratica do aleitamento materno,
seguindo as recomendacdes da OMS (BRASIL, 2015).
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A média de escolaridade das méaes participantes € considerada alta.
Apesar de néo ter sido avaliada a sua associacdo com os tipos de leite, a
escolaridade pode ter contribuido para uma alta proporcdo de criancas em
aleitamento materno, considerando que a literatura mostra associacdes positivas
entre maior renda e escolaridade e aleitamento materno (WENZEL & SOUZA,
2011).
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Figura 1. Descricéo dos tipos de leite consumidos aos trés meses de idade,
Pelotas, RS (n=269).

A prevaléncia de amamentacdo encontrada neste estudo, de 87%, vai ao
encontro da tendéncia linear de aumento da pratica da amamentacdo que foi
encontrada por Victora et al., (2008) em trés estudos de coortes realizados em
Pelotas-RS nos anos de 1982, 1993 e 2004, onde as prevaléncias foram de 54%,
62% e 73% respectivamente. A propor¢cdo de maes e bebés em aleitamento
materno aos 3 meses de idade no presente estudo foi superior ao encontrado em
criancas nascidas na mesma cidade em 2004. Porém, cabe salientar, que
passaram-se 10 anos e que nas Ultimas décadas tem se observado um aumento
na duracdo do aleitamento e na proporcdo de criancas que aos 3 meses
continuam sendo amamentadas (VICTORA et al., 2008). Além disso, deve-se
considerar que um dos critérios de inclusdo do atual estudo era a intengéo
materna de amamentar até os 12 meses de idade.

Embora com baixa ocorréncia, a oferta de leite de vaca a criangas de trés
meses de idade é preocupante, pois além da substituicdo a oferta de um leite
nutricionalmente mais rico, a ingestdo de leite de vaca por criancas pequenas
pode provocar sobrecarga renal e baixos niveis de ferro, além de obesidade tardia
(ROMULUS-NIEUWELINK et.al, 2011). Ainda, foi sugerido que o leite de vaca
tem efeito estimulador do fator de crescimento (IGF-1), semelhante a insulina, o
qual, se aumentado, provoca inflamacéo, maturacédo e multiplicacdo de adipécitos
(ROMULUS-NIEUWELINK et.al, 2011).

Embora tenha sido observada alta proporcéo de criancas em aleitamento
materno, o consumo de férmulas infantis por um terco da amostra é preocupante,
chamando a atencao para a comercializacdo de substitutos do leite materno, que
afetam negativamente a pratica da amamentacdo. As vendas globais de formulas
infantis atingiram 44,8 bilhdes de ddlares em 2014, reforcando a grande demanda
competitiva da industria sobre a alimentacao infantil (ROLLINS, et.al., 2016).
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4. CONCLUSOES
Diante dos resultados apresentados, foi possivel concluir que a proporcéo
de criancas em aleitamento materno nos primeiros meses de vida foi elevada,
embora ndo universal, como desejavel. Cabe salientar que, mesmo com a
intencdo materna de amamentar exclusivamente até os seis meses, em torno de
um terco das criangas ja haviam sido desmamadas ou encontrava-se em
aleitamento materno parcial aos trés meses de idade.
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