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RESUMO

Objetivo: Revisar os artigos sobre a prevaléncia do aleitamento materno exclusivo em
menores de 6 meses, verificando a tendéncia dos resultados obtidos. Métodos: Reviséo
sistematica que incluiu artigos das bases de dados eletrénicas LILACS e SCIELO publicados
a partir do ano de 2008 até 2014, em lingua portuguesa e inglesa, utilizando os descritores
“aleitamento materno exclusivo” sob forma combinada. Foram excluidos artigos de reviséo,
relatos de caso, artigos que relacionavam AME com doengas e artigos incluindo amostra
populacional maior do que 12 meses de idade. Foram encontrados 443 artigos, mas destes 32
foram selecionados por atenderem aos critérios de inclusdo. Resultados: Analisando o
periodo de estudo dos artigos (1996 e 2011), Ribeirdo Preto/SP se destacou com a maior
prevaléncia de AME (77,5%), seguida de Teresina/Pl (60,49%), Belem/PA (59%) e Rio de
Janeiro/RJ (58,1%). Por outro lado, a menor prevaléncia foi identificada em Bauru/SP (8,5%).
Conclusdo: Os 32 artigos analisados revelaram a dinamica da evolucdo do AME entre 0s
anos dos estudos. Pode-se concluir que houve uma melhora significativa na maioria dos
estudos da situacdo do AME em menores de 6 meses. Entretanto, ainda ha muito a se fazer
para que o Brasil consiga chegar aos niveis de prevaléncia de AME preconizado pela

Organizacdo Mundial da Saude.

Palavras-chave: Aleitamento Materno; Aleitamento Materno Exclusivo; prevaléncia.



ABSTRACT

Obijective: To review the articles on the prevalence of exclusive breastfeeding in children
under 6 months, checking the trend of the results. Methods: A systematic review that included
articles from electronic databases LILACS and SciELO published from 2008 to 2014 in
Portuguese and English, using the keywords "exclusive breastfeeding” in combination.
Review articles were excluded case reports, articles that related AME with diseases and
articles including larger population sample than 12 months of age. We found 443 articles, but
these 32 were selected because they meet the inclusion criteria. Results: Analyzing the study
period Articles (1996 and 2011), Ribeirdo Preto / SP stood out with the highest prevalence of
EBF (77.5%), followed by Teresina / Pl (60.49%), Belém / PA (59%) and Rio de Janeiro / RJ
(58.1%). On the other hand, the lowest prevalence was found in Bauru / SP (8.5%).
Conclusion: The 32 articles analyzed revealed the dynamics of the evolution of EB between
the years of studies. It can be concluded that there was a significant improvement in most
studies of AME situation in children under 6 months. However, much remains to be done so
that Brazil can reach prevalence levels of AME recommended by the World Health
Organization.

Keywords: Breastfeeding; Exclusive Breastfeeding; prevalence.
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1 INTRODUCAO

O leite materno € imprescindivel para a protecdo e promocao da saude das criancas
(SALUSTIANO et al, 2012). As préaticas apropriadas de alimentacdo sdo de fundamental
importancia para a sobrevivéncia, o crescimento, o desenvolvimento, a saude e a nutricdo dos
lactentes em qualquer lugar (SILVA; SOUZA, 2005). Sabe-se também, que a amamentacdo
natural € um modo insubstituivel de fornecer o alimento ideal para os lactentes e tem
influéncia bioldgica e emocional tanto para as lactantes quanto para as criancgas que o recebem
(SALUSTIANO et al, 2012). Nessa Gtica, o aleitamento materno exclusivo (AME) € de
crucial importancia para que se obtenham bons resultados (SILVA; SOUZA, 2005).

As vantagens do Aleitamento Materno (AM) sdo mdltiplas e ja bastante reconhecidas,
quer a curto, quer a longo prazo. O AM tem vantagens para a méde e para 0 bebé: o leite
materno previne infecgdes gastrintestinais, respiratorias e urinarias; o leite materno tem um
efeito protetor sobre as alergias, nomeadamente as especificas para as proteinas do leite de
vaca; o leite materno faz com que os bebés tenham uma melhor adaptacédo a outros alimentos.
A longo prazo, podemos referir também a importancia do AM na prevencdo da diabetes e de
linfomas (UNICEF, 2008).

No que diz respeito as vantagens para a mae, o AM facilita uma involugdo uterina
mais precoce, e associa-se a uma menor probabilidade de ter cancro da mama entre outros.
Sobretudo, permite a mée sentir o prazer Unico de amamentar (UNICEF, 2008).

Para além de todas estas vantagens, o leite materno constitui 0 método mais barato e
seguro de alimentar os bebés e, na maioria das situacfes, protege as maes de uma nova
gravidez (UNICEF, 2008).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o Fundo das Na¢6es Unidas para a Infancia
(UNICEF) e o Ministério da Saude, preconizam o AME até os 6 meses de idade e, depois
dessa idade, preconizam que os lactentes recebam alimentos complementares, mas continuem
recebendo o leite materno de forma complementada até os 2 anos ou mais. Além disso,
preconiza seu inicio dentro da primeira hora de vida e, a partir dai, em livre demanda
(SILVA; SOUZA, 2005).

A OMS adotou, em 1992, o termo full breastfeeding (FBF) para se referir ao
aleitamento materno exclusivo, o0 seu conceito pressupde que a crianca receba apenas o leite
materno, sem adicdo de &gua, chés, sucos e outros liquidos ou solidos (exceto gotas ou

xaropes de vitaminas, suplementos minerais ou outros medicamentos).
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O Ministério da Saude propde pontos de corte aos 30, 120 e 180 dias para criangas em
AME, para padronizar as estatisticas de aleitamento materno no pais, o que permite estimar a
frequéncia da pratica do AME ao longo dos primeiros 6 meses de vida, facilitando a
identificacdo das tendéncias do ritmo de desmame, mediante a analise da prevaléncia por
idade, em um mesmo inquérito/estudo; e tendéncias da prevaléncia de aleitamento em idades
especificas, comparando dois ou mais inquéritos/estudos (RIPSA, 2002). Quando os niveis de
prevaléncia estdo elevados, estes sdo associados a boas condigdes gerais de saude e de
nutricdo da populacgéo infantil, sugerindo potencial resisténcia as infec¢bes (SILVA; SOUZA,
2005).

O Brasil vem investindo no incentivo ao AM desde 1981, com a instituicdo do
Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno, considerado modelo pela
diversidade de acBes (VENANCIO et al., 2010), para isso incluiu atividades objetivando a
protecdo (legislacdo trabalhista, controle de marketing de substituto do leite materno),
promoc¢do (utilizacdo da midia, capacitacdo profissional) e incentivo a amamentagdo
(incentivo a criagdo de grupos de maes, producdo de materiais informativos e de
aconselhamento) (AUDI et al., 2003).

Acdes em série foram, entdo, implementadas nos ultimos 25 anos para a promogéo do
AME. Dentre estas, pode-se mencionar o credenciamento e a habilitacdo de estabelecimentos
do Sistema Unico de Satde do Brasil (SUS) como Hospitais Amigos da Crianca (HAC); a
criacdo da Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano; as capacitacbes das vigilancias
sanitarias estaduais para monitoramento da Norma Brasileira de Comercializacdo de
Alimentos para Lactentes (NBCAL) e de profissionais de satde de todos os estados e DF para
acOes de promocéo, protecédo e apoio ao aleitamento materno (PINHEIRO et al., 2010).

A primeira informacéo sobre a situacdo do AME no Brasil é proveniente de pesquisa
realizada em 1986, na qual se evidenciou que apenas 3,6% das criancas entre 0 e 4 meses
eram amamentadas de forma exclusiva (VENANCIO et al., 2010). Neste século, a Pesquisa
Nacional de Demografia e Saude (PNDS), em 2006, apontou uma prevaléncia de AME de
39,8% (ARANTES et al., 2011). Em 2008, o Ministério da Salde, realizou a Il Pesquisa
Nacional de Prevaléncia de AM (Il PPAM), que evidenciou a prevaléncia de 41% de AME
em menores de 6 meses no conjunto das capitais brasileiras e Distrito Federal (ARANTES et
al., 2011).

Apesar das pesquisas mostrarem um aumento da prevaléncia da amamentacdo no

Brasil nas Gltimas décadas, ainda ha muito que se realizar para que se possa atingir a
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recomendacdo da OMS, de AME nos primeiros 6 meses de vida da crianca e manutencéo da
amamentacao até o segundo ano de vida ou mais (ARANTES et al., 2011).

Portanto, diante do exposto, objetivou-se revisar os artigos publicados a partir do ano
de 2008 sobre a prevaléncia do aleitamento materno exclusivo em menores de 6 meses,

verificando-se a tendéncia dos resultados obtidos.

2 METODOLOGIA

Para a realizacdo desta revisdo sistematica, buscaram-se artigos indexados nas bases
eletronicas Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS, Brasil), publicados em lingua portuguesa e inglesa
a partir do ano de 2008 até 2014. A revisdo foi restrita aos estudos publicados com criangas
menores de 12 meses de idade, que possuiam a prevaléncia de aleitamento materno exclusivo
em menores de 6 meses, para uma maior abrangéncia de estudos selecionados.

Os descritores de assunto utilizados (titulo, resumo, assunto) para a busca de artigos
sobre “Prevaléncia do aleitamento materno em menores de 6 meses” foram: aleitamento
materno exclusivo (sob a forma combinada), sendo localizados 443 artigos. Durante a
triagem, os estudos que relacionavam aleitamento materno exclusivo com doencas, 0s que
abrangiam populacdo amostral maior do que 12 meses de idade, os artigos de revisao, 0s
artigos sobre relato de caso e artigos ndo publicados, foram excluidos, restando um total de 32
artigos para a realizacdo desta revisdo sistematica.

Os artigos selecionados foram avaliados mantendo a terminologia dos autores da
pesquisa, segundo o periodo de estudo, o local de coleta de dados, o tipo de estudo
(transversal ou coorte), a idade da crianca (0 a 12 meses), o tamanho amostral dos menores de
6 meses, e os principais resultados (Tabela 1).

3 RESULTADOS

Os estudos analisados permitiram conhecer as prevaléncias do AME em menores de 6

meses em algumas cidades, estados e regides brasileiras, desde 0 ano de 1996 (CASTRO et
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al, 2009) até 2011 (PASSANHA et al, 2013), possibilitando observar, através dos resultados
obtidos, qual a tendéncia do AME ao longo desses anos.

Do total de artigos selecionados (n = 32), o estado de S&o Paulo foi 0 que apresentou o
maior numero de estudos (n = 11). Os outros estados foram o Rio de Janeiro com cinco
(CASTRO et al., 2009), (PEREIRA et al., 2010), (ALVES et al., 2013), (CRUZ et al., 2010) e
(RITO et al., 2013); Parana (DOMINGOS et al., 2010), (SOUZA et al., 2012), (DUCCI et al.,
2013) com trés; Minas Gerais, (ARANTES et al., 2011), (SALUSTIANO et al., 2012), Santa
Catarina (FRANCO et al., 2008), (SANSANA et al., 2012), Piaui (RAMOS et al., 2008),
(RAMOS et al., 2010) e Rio Grande do Sul (BECHE et al., 2009), (GUSMAO et al., 2013)
com dois cada; Ceara (PINHEIRO et al., 2010), Amazonia Legal e Nordeste (NEVES et al.,
2014), Distrito Federal e todas as capitais brasileiras (VENANCIO et al., 2010), Alagoas
(SILVA et al.,, 2011) e Pard (BRASIL et al., 2012), com apenas um estudo cada.

Em relacdo ao tipo de estudo, a maioria (n = 25) foi de corte transversal, com dados
coletados em Unidades Bésicas de Saude (UBS), postos de vacinagao ou visitas domiciliares.
Apenas trés foram caracterizados como estudos de coorte, cujos dados foram coletados em
hospitais (FIGUEREDO et al., 2013; SANSANA et al., 2012; ROCCI et al., 2014), e em
quatro (CASTRO et al., 2009; NARCHI et al., 2009; DOMINGOS et al., 2010 e PINHEIRO
et al., 2010) o tipo de estudo ndo estava explicito.

A maior parte dos estudos foi realizada com criancgas na faixa etaria de 0 a 6 meses (n
= 19), idade na qual o Ministério da Saude preconiza que o leite materno seja oferecido de
forma exclusiva; em 13 estudos a idade das criancas foi estendida até os 12 meses (0 a 12
meses) (Tabela 1).

Os estudos com maior tamanho amostral foram os de Venancio, et al. (2010), com
17.945 criancas menores de 6 meses, o qual incluiu todas as capitais brasileiras e o Distrito
Federal; o de Castro, et al. (2009), na cidade do Rio de Janeiro com 9.722 criangas; o de
Neves, et al. (2014), na Amazonia Legal e Nordeste com 9.060 e o estudo de Rito, et al.
(2013), também realizado na cidade do Rio de Janeiro, com 4.092 criangas. Os demais
estudos avaliaram o0 AME em amostras que variaram de 1.679 (PARIZOTO et al., 2009) a 25
criancas (SILVA et al., 2011). Em apenas um estudo (SADECK et al., 2013), a populagéo
amostral dos menores de 6 meses ndo foi informada especificamente. Contudo, este ndo foi
excluido, por ser importante para a analise dos demais critérios avaliados.

Considerando-se o periodo em que os dados foram coletados para a determinacdo da
prevaléncia do AME (1996 a 2011), foi observado que os estudos de Del Ciampo, et al.

(2008), realizado em Ribeirdo Preto/SP, com dados coletados no ano de 2006; Ramos, et al.
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(2010), em Teresina/PIl, também com dados relativos ao ano de 2006; Brasil, et al. (2012), em
Belém/PA, com dados de 2001; e Pereira, et al. (2010), no Rio de Janeiro, com dados
coletados no ano de 2007, mostraram as maiores prevaléncias, correspondendo a 77,5%,
60,49%, 59% e 58,1%, respectivamente.

A menor prevaléncia (8,5%) foi encontrada no estudo de Parizoto, et al. (2009), o qual
comparou trés inquéritos transversais, metodologicamente equivalentes, que integraram o
projeto de monitoramento de indicadores de aleitamento materno no estado de Sdo Paulo, e
que foram realizados durante as etapas da campanha de multivacinacdo nos anos de 1999,
2003 e 2006. Entretanto, esse mesmo estudo mostrou que houve um aumento na prevaléncia
de AME em menores de 6 meses, passando de 8,5% em 1999 para 24,2% em 2006. No estudo
de Castro, et al. (2009), foram analisados dados do sistema de monitoramento baseado em
inquéritos realizados nos anos de 1996, 1998, 2000, 2003 e 2006 durante a Campanha
Nacional de Imunizacdo na cidade do Rio de Janeiro/RJ e os resultados também mostraram
um crescimento (13/8% para 33,3%) no AME em menores de 6 meses. O estudo de Alves et
al. (2009) com dados da pesquisa sobre praticas alimentares no primeiro ano de vida,
conduzida nas campanhas de vacinacdo em Barra Mansa/RJ, em 2003 e 2006, igualmente aos
anteriores, verificou uma elevacdo da prevaléncia de AME, de 30,2% em 2003 para 46,7% em
2006.

Baixa prevaléncia de AME foi encontrada nos estudos de Kishi et al. (2009),
Figueiredo et al. (2013) e Silva et al. (2011), com valores correspondentes a 12,1%, 15% e

16% respectivamente.
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Tabela 1.0 - Prevaléncia do AME em menores de 6 meses, dados de artigos publicados a partir do ano de 2008 até 2014.

Artigos Periodo de Local de coleta de Tipo de Idade da crianca  Tamanho amostral Principais
estudo dados estudo (em meses) dos resultados
< 6 meses (n) (%)
Neves et al, 2014 2010 Amazonia legal/ Transversal 0al2 9.060 39,9
Nordeste (UBS)
Rocci et al, 2014 2010 Séo Paulo/SP Coorte 0ab 225 34,1
(Hospital)
Alves et al, 2013 2003 e 2006 Barra Mansa/RJ Transversal 0ab 589 e 707 30,2 e 46,7
(P. de vacinacéo)
Ducci et al, 2013 2009 Rolandia/PR Transversal 0al2 285 36,8
(UBS)
Figueredo et al, 2007 a 2008 Sé&o Paulo/SP Coorte 0ab 261 15
2013 (Hospital)
Gusr;g:;t al, 2009 P?\I’/tiOSighég(l;?T/]ljS Transversal 0ab 341 37,8
Passannaetal, 2011 R'be”("’tj’BPg)EtO/ P Transversal 0a6 916 33,2
Rito et al, 2013 2007 Rio de Janeiro/RJ Transversal 0ab6 4.092 47,6
(UBS)
Sadeck et al, 2013 2008 Sé&o Paulo/SP Transversal 0al2 NI 39
(UBS)
Brasil et al, 2012 2001 Belem/PA Transversal 0al2 182 59
(Hospital)
Leone et al, 2012 2008 Séo Paulo/SP (P. Transversal 0ab 724 39,1
de vacinacéo)
Queluz et al, 2012 2009 Serrana/SP (P. de Transversal 0ab 275 29,8
vacinagao)
Salustiano et al, 2008 Uberlandia/MG Transversal 0ab 667 39,7
2012 (UBS)

NI: ndo informado; UBS: Unidade Béasica de Saude; Visita dom: visita domiciliar; P. vacina¢do: posto de vacinacéo;
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Tabela 1.0 — Continuacdo. Prevaléncia do AME em menores de 6 meses, dados de artigos publicados a partir do ano de 2008 até 2014.

Artigos Periodo de Local de coleta de Tipo de Idade da crianca  Tamanho amostral Principais
estudo dados estudo (em meses) dos resultados
< 6 meses (n) (%)
Sansana etal, 2010 B'(“H”;‘Zg?t‘gsc Coorte 0a6 322 43,79
Souza et al, 2012 2008 Londrina/PR (P. Transversal 0al2 325 33,8
de vacinacéo)
Arantes et al, 2008 Alfenas/MG Transversal 0ab 126 37,3
2011 (Visita dom)
Silva et al, 2011 2009 a 2010 Maceid/AL (UBS) Transversal 0ab 25 16
Cruz et al, 2010 2006 Volta Redonda/RJ Transversal 0al2 553 32,0
(P. de vacinacéo)
Domingos et al, 2007 Londrina/PR NI 0ab 148 39,6
2010 (UBS)
Pereira et al, 2010 2007 Rio de Janeiro/RJ Transversal 0ab 1.029 58,1
(UBS)
Pinheiro et al, 2008 Quixadd/CE NI 0ab 181 46,2
2010 (Visita Dom.)
Ramos et al, 2010 2006 Teresina/Pl Transversal 0al2 837 60, 49
(Hospital)
Venancio et al, 2008 Todas as capitais Transversal 0al2 17.945 41
2010 brasileiras e DF
(UBS)
Beche et al, 2009 2008 Bento Transversal 0al2 423 55,1

Goncalves/RS (P.
de vacinacéo)

NI: ndo informado; UBS: Unidade Béasica de Salude; Visita dom: visita domiciliar; P. vacinagdo: posto de vacinacao;
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Tabela 1.0 — Continuacdo. Prevaléncia do AME em menores de 6 meses, dados de artigos publicados a partir do ano de 2008 até 2014.

Artigos Periodo de Local de coleta de Tipo de Idade da crianga  Tamanho amostral Principais
estudo dados estudo (em meses) dos resultados
< 6 meses (n) (%)
Castro et al, 2009 1996 a 2006 Rio de Janeiro/RJ NI 0al2 9.722 13,8a33,3
(P. de vacinagéo)
Kishi et al, 2009 2005 Ribeirdo Preto/SP Transversal 0ab 53 12,1
(Visita dom)
Narchi et al, 2009 2003 a 2006 Sao Paulo/SP NI 0ab 75 31
(Hospital)
Parizoto et al, 1999 a 2006 Bauru/SP (P. de Transversal 0ab 1.679 8,5a24,2
2009 vacinacao)
Del Ciampo et al, 2006 Ribeirdo Preto/SP Transversal 0ab 502 77,5
2008 (P. de vacinacéo)
Franco et al, 2008 2005 Joinville/SC (P. Transversal 0al2 514 43,6
de vacinacdo)
Ramos et al, 2008 2006 Piaui (P. de Transversal 0al2 1.093 16
vacinacao)
Saliba et al, 2008 2005 Aracatuba/SP Transversal 0al2 67 22,2
(UBS)

NI: ndo informado; UBS: Unidade Basica de Saude; Visita dom:

visita domiciliar; P. vacinacdo: posto de vacinacao;
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4 DISCUSSAO

Com base nos resultados obtidos foi possivel verificar um aumento da prevaléncia de
AME em varias cidades dos estados de Séo Paulo, Rio de Janeiro, Parand, Santa Catarina,
Minas Gerais e Piaui.

Apesar da situacdo do AME ainda estar longe do padréo ideal, nota-se um avanco
nesse contexto, evidenciado principalmente pelos estudos que abrangeram um periodo maior
de tempo para a avaliacdo da pratica do aleitamento materno exclusivo em menores de 6
meses, e que apontam para um crescimento consideravel da prevaléncia deste nos Gltimos
anos, como mostraram os estudos realizados por Parizoto et al. (2009) e Narchi et al., (2009)
no estado de Sdo Paulo, e por Castro et al. (2009) e Alves et al. (2013) no estado do Rio de
Janeiro. Segundo os parametros propostos pela OMS (Organiza¢do Mundial de Salde,
2003) a prevaléncia do aleitamento materno exclusivo é classificada como ruim, razoavel, boa
e 6tima quando se encontra entre os valores correspondentes de 0 a 11%, 12 a 49%, 50 a 89%
e 90 a 100%, respectivamente.

Tomando-se como base tais parametros, foi possivel observar que em Sdo Paulo
(Ribeirdo Preto), Pard (Belém), Rio Grande de Sul (Bento Gongalves) e Piaui (Teresina), a
prevaléncia de AME foi considerada boa (55,1% a 77,5%). Ja nos estados do Parana
(Londrina e Rolandia), Santa Catarina (Blumenau e Joinville), Minas Gerais (Uberlandia e
Alfenas), Ceara (Quixada), Alagoas (Maceid), Rio Grande de Sul (Porto Alegre) e a regido da
Amazonia Legal e o Nordeste, assim como em todas as capitais brasileiras e o Distrito Federal
a prevaléncia do AME foi considerada razoavel (16% a 46,2%).

A baixa prevaléncia do AME, segundos os estudos, deve-se em grande parte a
introducdo de outros alimentos na dieta da crianca em AME, principalmente a suplementacéao
de &gua, chas e sucos, a inadequacdo da quantidade e da qualidade do leite produzido e a
grande heterogeneidade do AME em diferentes realidades brasileiras. Além de possiveis
diferencas culturais, socioecondmicas e demograficas entre as localidades.

As maiores prevaléncias de AME encontradas nos estudos dessa revisdo estavam, em
parte, associadas a implantacdo e implementacdo de politicas publicas direcionadas para o
incentivo ao aleitamento materno; ao tipo de hospital e a sua atencdo ao aleitamento materno
exclusivo, ao parto normal, quando a mée e o recém-nascido permaneceram constantemente
juntos ap6s o parto, a mamada na primeira hora de vida e a permanéncia em alojamento

conjunto e a eficicia do contato proximo entre a lactante e o grupo de apoio profissional nos
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servicos de saude, pois a educacdo pré-natal é de fundamental importancia no auxilio a
promocdo do aleitamento materno.

Outras alternativas viaveis para o incentivo do AME sdo a formacdo de grupos de
apoio entre as maes, que oferecem apoio emocional e estimulam a troca de experiéncias,
dedicando tempo e ouvindo suas duvidas, preocupacdes e dificuldades, ajudando assim, a
aumentar a autoconfianga das mées para a capacidade de amamentar e envolver os familiares
e a comunidade nesse processo.

Abordar discussbes em grupo de gestantes sobre como o leite é produzido, a
importancia da amamentagdo precoce e sob a livre demanda, a importancia do alojamento
conjunto, os riscos do uso de chupetas, mamadeiras e qualquer tipo de bico artificial,
orientacdo quanto ao correto posicionamento da crianca e pega da aréola, como realizar a
ordenha manual do leite, como guarda-lo e/ou doa-lo, os mitos, inibicGes e demonstracdes
praticas, além de palestras sobre as vantagens da amamentacdo, com a participacdo das
pessoas do convivio social da mulher e visitas domiciliares realizadas por agentes

comunitarios, sao métodos Uteis e eficazes que devem ser implementados.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo revelou a dindmica da evolucdo do AME entre os anos dos estudos.
Pode-se concluir que houve uma melhora significativa na maioria dos estudos da situacéo do
AME em menores de 6 meses. Entretanto, ainda ha muito a se fazer para que o Brasil consiga
chegar aos niveis de prevaléncia de AME preconizados pela OMS.

O retorno da préatica do aleitamento materno exclusivo estd ocorrendo ao longo do
tempo, mas nem sempre na mesma propor¢do dos investimentos realizados nesta area,
carecendo, portanto de medidas que visem a informacdo. Nesse sentido, deve-se implicar
mudancas de comportamento e de valores, sobre 0s quais a mée, a familia, os profissionais de
salde e toda a sociedade exercem influéncia.

A préatica do aleitamento materno recebe influéncias culturais, sociais e politicas,
portanto, é relevante que os profissionais de saude saibam lidar com as suas mdltiplas e
amplas dimens@es. Além disso, alguns modelos assistenciais que ainda se encontram em
vigor, em relacdo a atencdo a satde da mulher ndo propiciam total apoio a mulher no processo

de amamentacdo no momento do parto ou, até mesmo, depois.

20



E importante enfatizar que o aumento da duracio de AME néo depende de estratégias
isoladas, mas sim da combinacdo de diferentes intervengdes colocadas em pratica em todo o
ciclo gravidico-puerperal. Todas essas praticas assistenciais devem fazer parte do cotidiano
dos profissionais que investem na promocao a saude e nas acdes de protecdo e apoio para o
aleitamento materno.

Embora a populagdo amostral dos estudos encontrados nessa revisao ndo serem apenas
amostras representativas dos municipios e estados, os resultados das tendéncias de AME
encontrados possibilitam um diagndstico rapido da situacdo do aleitamento materno exclusivo
em menores de 6 meses. As tendéncias de AME encontrados ainda estdo aquém das
recomendacdes exigidas pela OMS. Vé-se necessario o constante monitoramento dos
indicadores de AME e a subvencao de programas a promocdo a salude e acOes de protecéo,
apoio regular e suporte as nutrizes que contribuam para subsidiar o planejamento de
intervencOes apropriadas. Além disso, é preciso estratégias que aumentem e estimulem a
manutencdo e aprimoramento desses programas para que haja o aumento das tendéncias do

aleitamento materno exclusivo em menores de 6 meses.
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