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ALEITAMENTO MATERNO E SEUS BENEFICIOS:
PRIMEIRO PASSO PARA A PROMOCAO SAUDE

Editorial

O aleitamento materno € reconhecido pelo Ministério da Satide, em consonancia
com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) e Fundo das Nagoes Unidas para a
Infancia (UNICEF), como uma das estratégias fundamentais para a diminui¢ao dos
indices de mortalidade neonatal®. E pacifico o fato de que o aleitamento materno
deva ser iniciado ap6s o parto, uma vez que o colostro ¢ considerado a primeira
imunizagdo do neonato pela presenga de imunoglobulinas e maior quantidade de
proteinas e vitamina A®.

Recomenda-se o aleitamento materno exclusivo até o sexto més de vida,
podendo ser dado como suplemento alimentar até os dois anos de idade ou mais®*.
Entdo, ¢ papel do profissional de satde, em qualquer area de atuagdo, incentivar,
estimular e apoiar o aleitamento materno®.

Dentre as agdes de promocao, prote¢do e apoio ao aleitamento materno do
Ministério da Satide implementadas nos ultimos 30 anos destacam-se a Iniciativa
Hospital Amiga da Crianga (IHAC), que prioriza os 10 passos para o aleitamento
materno, a criagdo da Norma Brasileira de Comercializagdo de Alimentos para
Lactentes (NBCAL), a Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano (REDEBLH),
as campanhas anuais como Semana Mundial da Amamentagdo (SMAM) e Dia
Nacional de Doag¢do de Leite Humano, e, mais recentemente, a Rede Amamenta
Brasil®.

Observam-se os inumeros beneficios do aleitamento materno relacionados aos
aspectos nutricionais e emocionais, em que esse aleitamento aparece como fonte de
nutrientes, em quantidade e qualidade adequadas ao bebé, sendo a0 mesmo tempo
promotor da relagdo mae-filho®. A interagdo mae-filho durante a amamentagéo
favorece o desenvolvimento dos lagos afetivos para a aprendizagem mutua, visto
que gera afeto, seguranga, acolhimento e contribui para o desenvolvimento da
linguagem e a construcdo da inteligéncia. A mde aprende sobre o comportamento
do bebé e sobre seu papel de mae; o bebé aprende a se relacionar com sua méae ¢
com o mundo através dela.

Além disso, o ato de amamentar promove o desenvolvimento facial infantil,
contribuindo positivamente para a mastigacao, degluticdo, respiracao e articulagdo
dos fonemas, no que tange aos aspectos relacionados ao desenvolvimento sensorio-
motor oral, especificamente no que se refere a posicdo, pega, forca de sucgdo e
coordenagdo entre as fungdes de suc¢do, deglutigio e respiragao?.

O aleitamento materno pode ser determinado por inimeros fatores que
abrangem desde aspectos individuais, relativos aos neonatos e as suas maes e
familias; até determinantes contextuais como a realidade socioecondmica, a
capacitagdo dos profissionais de saude, a atuag@o de servigos e politicas publicas.
E que, apesar de biologicamente determinada e culturalmente condicionada, a
amamentacdo constitui-se em um processo complexo impregnado de ideologias ¢
valores culturais®.

Apesar dos inumeros beneficios do aleitamento materno, constata-se que em
algumas situagdes pode haver indicagdo para complementar ou até mesmo para nao
oferecé-lo. O Ministério da Saude® publicou, em edi¢ao revisada e ampliada, as
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razdes justificadas para o uso de substitutos do leite materno.
Dentre as contraindicagdes para o aleitamento materno
estdo as doengas metabolicas que podem afetar o lactente,
como a galactosemia, a fenilcetonuria e a doenga do xarope
de bordo, bem como os casos de mae HIV-positiva. Além
disto, o uso de medicamentos, como os antimetabolitos, iodo
radioativo, xanax, anticoncepcional oral com estrogénio,
parlodel, cloromicetina, valium, ergotamina, norplant e
pedofilina, também sdo contraindicados®.

Vale ressaltar que a maioria dos medicamentos
utilizados por mulheres durante este periodo é compativel
com a amamentagao. Entretanto, pela falta de conhecimento
de muitos profissionais da satde, a lactagdo acaba sendo
interrompida®®.

Nesta edi¢do, a RBPS traz a tematica aleitamento
materno, discutindo essa pratica mesmo com a lactante em
uso de medicagao, reforgando a importancia da continuidade
do aleitamento como uma ac¢do de promog¢ao da satde
do recém-nascido. Nesse interim, se destaca que criancas
amamentadas ao peito parecem apresentar menores chances
de obesidade, culminando com adultos mais saudaveis.
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