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Resumo

Introducdo: As alergias alimentares sdo doencas consequentes a respostas imunoldgicas que apresentam sintomas que
afetam tanto a salde quanto o estilo de vida dos individuos. Suas causas estdo possivelmente ligados a fatores
genéticos e a exposicdo ambiental. Objetivos Geral: avaliar as consequéncias para salde da crianca em decorréncia do
desmame precoce € a relagdo com as alergias alimentares. Metodologia: Os procedimentos Metodoldgicos se deram
através da pesquisa bibliografica, desta forma buscou-se na literatura, em artigos, livros e sites referencias que
tornassem possivel conhecimento teérico da tematica da pesquisa. Resultados e Discussdo: A superioridade do
Aleitamento Materno sobre outras formas de alimentar a crianca pequena é comprovada cientificamente, porém a
maioria das criangas brasileiras ndo é amamentada por dois anos ou mais, e ndo recebe leite materno exclusivo nos
primeiros seis meses de vida. Conclusdo: A partir desse estudo foi possivel discorrer acerca dos riscos e maleficios de
uma introducdo alimentar precoce e mostrar que antes dos seis meses nada substitui o leite materno, ja que o mesmo é
completo contendo todos os elementos necessarios para o desenvolvimento saudavel da crianca, e por isso € muito
importante que as maes o priorizem até os seis meses de vida, a fim de evitar o surgimento de alergias e outras
complicacdes possiveis.

Palavras-chave: Aleitamento materno; Alergias; Alimentos; Lactentes; Lactantes.

Abstract

Introduction: Food allergies are diseases resulting from immune responses that have symptoms that affect both the
health and lifestyle of individuals. Its causes are possibly linked to genetic factors and environmental exposure.
Objectives General: to evaluate the consequences for the child's health as a result of early weaning and the
relationship with food allergies. Methodology: The Methodological procedures were carried out through bibliographic
research, in this way, it was sought in the literature, in articles, books and reference sites that made possible
theoretical knowledge of the research theme. Results and Discussion: The superiority of Breastfeeding over other
ways of feeding young children is scientifically proven, but most Brazilian children are not breastfed for two years or
more, and do not receive exclusive breast milk in the first six months of life. Conclusion: From this study it was
possible to discuss the risks and harms of an early food introduction and to show that before six months nothing
replaces breast milk, since it is complete containing all the necessary elements for the healthy development of the
child, and that is why it is very important that mothers prioritize it until six months of age, in order to avoid the
emergence of allergies and other possible complications.

Keywords: Breastfeeding; Allergies; Food; Infants; Lactating women

Resumen

Introduccion: Las alergias alimentarias son enfermedades derivadas de respuestas inmunitarias que cursan con
sintomas que afectan tanto la salud como el estilo de vida de los individuos. Sus causas estdn posiblemente
relacionadas con factores genéticos y la exposicion ambiental. Objetivos General: evaluar las consecuencias para la
salud del nifio como consecuencia del destete precoz y la relacion con las alergias alimentarias. Metodologia: Los
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procedimientos metodoldgicos se realizaron a través de la investigacion bibliogréfica, de esta manera, se busco en la
literatura, en articulos, libros y sitios de referencia que posibilitaron el conocimiento teérico del tema de investigacion.
Resultados y Discusion: La superioridad de la Lactancia Materna sobre otras formas de alimentacion de nifios
pequefios esta cientificamente comprobada, pero la mayoria de los nifios brasilefios no son amamantados por dos afios
0 mas, y no reciben leche materna exclusiva en los primeros seis meses de vida. Conclusion: A partir de este estudio
fue posible discutir los riesgos y perjuicios de la introduccién temprana de alimentos y demostrar que antes de los seis
meses nada reemplaza a la leche materna, una vez que es completa y contiene todos los elementos necesarios para el
sano desarrollo del nifio, y que Por eso es muy importante que las madres lo prioricen hasta los seis meses de edad,
para evitar la aparicion de alergias y otras posibles complicaciones.

Palabras clave: Amamantamiento; Alergias; Alimentos; Bebés; Lactante.

1. Introducéo

E de extrema importancia amamentar os bebés de imediato ap6s o nascimento e desta forma afim de reduzir a
mortalidade neonatal. O aleitamento materno na primeira hora de vida é importante tanto para o bebé quanto para a mae. E,
além das questdes de saude, a amamentacéo fortalece o vinculo afetivo entre mée e filho, logo no primeiro contato (UNICEF,
2020).

Estudos mostram a superioridade do Aleitamento Materno sobre as demais formas de alimentar a crianga durante seus
primeiros dois anos de vida, embasando-se em pesquisas comprovam que o aleitamento materno é fundamental para reducédo
da mortalidade infantil (Caputo Neto, 2013).

As alergias alimentares sdo doencas consequentes a respostas imunoldgicas que apresentam sintomas que afetam tanto
a salde quanto o estilo de vida dos individuos. Suas causas estdo possivelmente ligadas a fatores genéticos e a exposicao
ambiental (Santana et al., 2017).

O desmame precoce é bastante comum, podendo ser parcial ou total. Existem varias causas que podem levar ao
desmame precoce. Os motivos podem estar associados a cultura, estilo de vida e influéncia da sociedade (MORAES et al.,
2016).

Uma das principais causas da interrupcdo da amamentacdo é a insuficiéncia do leite materno, ma interpretagdo do
choro relacionado a fome, necessidade de as mées trabalharem fora de casa, doengas relacionadas as mamas, o lactente recusar
0 seio, e inumeros outros motivos (Monteschio et al., 2015).

A interrupcdo do aleitamento materno estd ocorrendo cada vez mais cedo, e as mdes relatam motivos inimeros
diferentes como por exemplo o leite que secou, o bebé ainda sente fome, e problemas relacionados a seios doloridos,
intercorréncias familiares entre outros (Oliveira et al., 2015).

O desmame precoce tem se tornado bastante comum. Nas Ultimas décadas a prevencdo das doencas alimentares vem
sendo debatida, porém os fatores que levam ao desencadeamento da alergia sdo variados, desde fatores genéticos por exemplo
(Parizotto & Zorzi, 2008).

A amamentagdo exclusiva até os 6 meses constitui a UNICA medida comprovada cientificamente que pode vir a
decair as chances de desenvolver alergia alimentar (ASBAI, 2018). Dessa forma os estudos sobre essa estruturacdo do
aleitamento materno e sua prevengao se torna essencial.

Conforme assegura a OMS, o aleitamento materno deve ser exclusivo até os seis meses de vida, ou seja, até completar
essa idade o recém-nascido deve receber somente o leite materno e ndo deve ser oferecido qualquer outro tipo de alimento,
nem mesmo agua ou cha. Apobs esse periodo ele deve continuar, pelo menos até os dois anos de idade, em associacdo com a
alimentacéo adicional (OMS, 2008).

A amamentacdo é uma préatica natural, capaz de trazer melhorias tanto para o bebé quanto para a mae, como promover

uma interagdo profunda entre mae e filho, ajudar no desenvolvimento motor e emocional da crianga, auxiliar a mulher a voltar


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36782

Research, Society and Development, v. 11, n. 14, e537111436782, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36782

mais rapidamente ao peso que tinha antes da gestagéo, diminuindo também o risco de cancer de mama e de ovério entre outros
(Brasil, 2015).
Nesse sentido, o objetivo geral desse estudo é avaliar as consequéncias para satde da crianca em decorréncia do

desmame precoce e a relagdo com as alergias alimentares.

2. Metodologia
Os procedimentos Metodoldgicos se deram através da pesquisa bibliogréfica, desta forma buscou-se na literatura, em
artigos, livros e sites referencias que tornassem possivel conhecimento teérico da tematica da pesquisa. E uma pesquisa

descritiva, pois, conforme Silva e Menezes (2000, p.20).

A pesquisa descritiva visa descrever as caracteristicas de determinada populacéo ou fenémeno ou o estabelecimento
de relacfes entre varidveis. Envolve o uso de técnicas padronizadas de coleta de dados: questionario e observagéo
sistemética. Assume, em geral, a forma de levantamento.

O método cientifico é tido como método mais elevado de consecucdo de conhecimento e tem sido usada de maneira
produtiva por pesquisadores que se empenham aos estudos de uma ampla gama de problemas que interessam ao
desenvolvimento de uma base cientifica para a ciéncia atual.

Para responder aos objetivos do presente estudo elegeu-se a pesquisa bibliografica ndo sistematizada como abordagem
de base metodoldgica a ser desenvolvida. A pesquisa bibliogréafica caracteriza-se num estudo realizado a partir de material ja
elaborado, constituido principalmente a partir de livros, artigos de periddicos e atualmente com material cientifico
disponibilizado nos ultimos 10 anos em bando de dados como Google Académico e Scielo, tendo como descritores
Aleitamento materno, Alergias, Alimentos, Lactentes, Lactantes.

Os resultados desse estudo demonstram que as diferentes condutas dos grupos populacionais em relacdo a
amamentacdo sdo moduladas, em sua maioria, por prioridades pessoais, base social e econdmica, caracteristicas demograficas
e aplicacdo de programas e a¢bes voltados para evitar 0 desmame precoce e incentivar o aleitamento materno. O Brasil, por
ser extenso territorialmente, é por vezes diversificado em relacdo aos aspectos mencionados, por isso, as variagdes de
aleitamento natural sdo frequentemente observadas.

Através da busca na base de dados identificou 306 estudos, sendo excluidos 21 artigos por duplicidade e 267 artigos
por ndo estar relacionado a temética. Posteriormente, realizou-se a leitura na integra dos artigos e aplicacdo dos critérios de

selecdo, nos quais foram excluidas 8 publicaces, resultando na composi¢do de 10 estudos primérios na sintese final (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma de representacdo com as fases de identificagdo, selecdo, elegibilidade, inclusdo de artigos acerca da

importancia do aleitamento materno na prevengdo de alergias alimentares.
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3. Resultados e Discusséo
3.1 Aleitamento materno

Para a mée, o aleitamento contribui para a volta mais rapida da forma fisica, diminuindo sangramento, retorno mais
rapido do Utero para o tamanho normal, diminui chances de anemia devido ao sangramento pos-parto (Oliveira, 2011).

A superioridade do Aleitamento Materno sobre outras formas de alimentar a crianca pequena é comprovada
cientificamente, porém a maioria das criancas brasileiras ndo é amamentada por dois anos ou mais, e nao recebe leite materno
exclusivo nos primeiros seis meses de vida, como recomenda a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) e o0 Ministério da Salde
do Brasil (Caputo Neto, 2013).

Devido os inimeros fatores existentes no leite materno que protegem os bebés contra infecgdes, ocorrem menos
mortes entre as crian¢as amamentadas, constituindo-se no alimento completo para criangas nos seis primeiros meses de vida
(Ferreira et al., 2016).

Estudos tem demonstrado as vantagens do aleitamento exclusivo para criangas até o 6° més de vida, tem se tornado a
estratégia atual que mais previne mortes infantis, além de promover a salde fisica, mental e psiquica da crianca e da mulher
que amamenta, segundo o Ministério da Satde (2009). N&o constitui motivo de divida a exclusividade do leite materno, sendo

cada vez mais praticadas a medida que suas caracteristicas se tornam mais conhecidas, refletindo o cumprimento das
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exigéncias nutricionais e particularidades fisiologicas do metabolismo do bebé. (Nascimento, 2011). Dentre os fatores de
beneficios do leite humano para as criangas, destacam-se: a sua melhor digestibilidade, composi¢do quimica balanceada,
auséncia de principios alérgicos, protecdo de infecgoes alimentares. (Souza, 2010).

Dessa maneira se torna fundamental entender as caracteristicas locais do padrdo de aleitamento materno, a fim de
avaliar os fatores de risco para o desmame precoce e contribuir para o planejamento e programas em salde na formulagéo de
acOes educativas e de prevencdo que incentivem o aumento da pratica da amamentacdo. Mostra-se importante definir motivos
que levaram ao desmame precoce, com o intuito de proporcionar o maior tempo de aleitamento as criancas ajudando a prevenir
também as possiveis alergias alimentares. (Muniz, 2010).

Conforme a medida em que conhecemos 0os motivos que possam contribuir para o desmame precoce, pode-se obter
uma melhor possibilidade de atuar no sentido de prevenir esses fatores de forma mais eficaz. Entre os principais motivos
relacionados ao desmame, observados na literatura pesquisada, podemos indicar: uso de gradual de chupetas e mamadeiras, “o
leite secou” e “choro do bebé”, “leite materno fraco”, nivel socioecondmico, ou até mesmo o grau de estudos da mae. (Morais,
2010)

Nesse sentido ainda, sucede-se que o acolhimento deve ser estendido ao ndcleo familiar, isso porque, hd uma
concordancia de que muitos homens apoiam a pratica da amamentagdo com prazer, enquanto outros tém comportamentos que
inferem de forma contréria nesta pratica como por exemplo: ciimes, rejeicdo, dificuldade sexual, e estas rea¢des podem trazer
desvantagens para a duracdo da amamentacdo, uma vez que a mulher passa a se sentir sozinha, sem o apoio devido do

companheiro.

3.2 Papel principal do aleitamento materno e seus beneficios

O leite materno é considerado alimento ideal para a criancga, pois ele contém todos o0s nutrientes em quantidades que
ela necessita, como por exemplo: carboidratos, proteinas, lipidios, vitaminas, minerais, e 4gua, variando sua composi¢do de
acordo com a idade da crianga. Sabe-se também que ndo é necessaria a introdugdo da agua até os seis meses de vida da crianga,
pois aproximadamente 88% da composi¢do do leite é 4gua, sendo o suficiente para a crianca. Portanto, recomenda-se que a
mée beba bastante agua enquanto estiver amamentando (Gidrewicz & Fenton, 2014; Lopes, 2017; Brasil, 2019)

Segundo o Ministério da Salde (2015), leite materno traz, além de alimentar o bebé com todos os nutrientes que ele
precisa para crescer saudavel, beneficios significativos para garantia da salde do bebé como fortalecer seu sistema
imunolégico e beneficiar seu crescimento e desenvolvimento, pois o leite materno é rico em proteinas e nutrientes feitos
especialmente para cada fase da vida do recém-nascido.

Evidenciou-se dessa maneira que o aleitamento materno € sim o alimento ideal para os bebés, e que adverténcias do

tempo de amamentacdo tém embasamento cientifico. Sendo evidenciado a partir do Quadro 1.

Quadro 1 - Beneficios do Aleitamento Materno.

Autor Titulo Beneficios do Aleitamento Materno
Zanin (2021). Beneficios da Amamentacéo para a salde do bebé. Facilitacdo da digestdo, evitacdo de diarreias.
Araujo (2021). Fatores intervenientes do desmame precoce durante o | Fortalecimento do sistema imunolégico.
aleitamento materno exclusivo.
SOUZA et al., Aleitamento materno e 0s motivos do desmame precoce | Desenvolvimento do sistema nervoso.
(2019). no municipio de Porto Velho/RO.
Andrade, Pessoa, Fatores relacionados ao desmame precoce do aleitamento | Prevencdo da obesidade e da desnutricéo.
Donizete (2018). materno.
Alvarenga (2017). Fatores que influenciam o desmame precoce. Estimula o crescimento e o desenvolvimento.

Fonte: Autoria prépria.
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Segundo Lelis (2012), a grande maioria dos servi¢os de atendimento obstétrico e neonatal “ndo apresentam programa
especifico para o incentivo ao aleitamento materno, e quando existem, ndo estendem a assisténcia ao periodo pds-parto,
periodo considerado critico para o aperfeicoamento do aleitamento materno”. Em geral as principais intercorréncias que

aparecem nesta fase é a inseguranca materna, podendo provocar a substituicdo do leite materno por outro alimento.

3.3 Principais causas e consequéncias do desmame precoce

O desenvolvimento motor-oral ocorre nos primeiros meses de existéncia do bebé. Se caso a crianca mamar de forma
correta pelo tempo recomendado, ela terd um desenvolvimento motor-oral adequado, com as fungdes sendo desenvolvidas
corretamente. Entretanto, quando a amamentacéo € interrompida de forma precoce, o desenvolvimento motor-oral da crianca
podera ser descontinuado, tornando-se inadequado (Franga & Costa, 2017). O leite materno protege as criangas de diarreias, e
0 contrario acontece quando elas ndo recebem leite materno. De acordo com Fawzy, et al. (2011), em seu estudo foi
apresentado que o desmame foi associado ao aumento de diarreia em criangas. Os bebés que tiveram a amamentacdo
interrompida chegaram préximas a um risco de 4,3 % de ter um quadro de diarreia aos 4 e 5 meses de idade, risco 2,1 vezes
maior aos 5 meses, e 2,1 vezes mais elevado ao sexto més em comparagao a criangas que ainda estavam sendo amamentadas.

A andlise identificou altas taxas de hospitalizacéo por diarreia em bebés. O desmame é relativo a uma elevagédo de 3
vezes nas taxas de hospitalizacdes ou morte associadas a diarreias. A pratica do desmame precoce resulta tambem em altas
taxas de propensdo a alergias alimentares.

As maes tendem a acreditar que o leite de vaca € melhor que o seu proprio leite materno, e optam por introduzi-lo
muito cedo na alimentacdo dos bebés. Esses casos tem relacdo com o aparecimento de alergias alimentares. A introducédo
precoce de alimentos antes dos seis meses do bebé também pode ser relacionada a maiores incidéncias de alergias alimentares.

Essa associacdo é devida ao sistema digestivo e imunoldgico do recém-nascido ser ainda imaturo antes do ciclo de até
seis meses de idade (Franco, et al., 2017).

Segundo Andrade et al. (2018) maes que trabalham o dia todo relataram estar sem tempo para continuar a
amamentacao, cita-se também caréncia de conhecimento acerca de alternativas que pudessem complementar essa necessidade.
O uso de mamadeira, chupetas e bicos também séo habitos que prejudicam a amamentagéo segundo os estudos.

Assim, percebe-se que os fatores estudados estdo ligados a falta de conhecimento, medo, angustia e aspectos
monetarios e sociais, sendo preciso que o profissional de satde e o familiar possam participar desse processo de alguma
maneira.

A pratica da amamentacdo adequada estd ligada também na qualificacdo dos profissionais, sendo de grande
importancia na condicionalidade e explicacdo do processo de amamentar tanto para as mées, como para familiares. Assim, de
acordo com Santos et al. (2017) se faz necessario que uma equipe multiprofissional forneca um atendimento de exceléncia,
além de acompanhar e registrar o desenvolvimento da mée e de seu bebé, englobando acdes sociais que a incentivem
positivamente nesse processo. Os autores relatam em seu estudo que a educacdo em salde na Atencdo Primaria torna-se
completamente necessarias as maes, que podem ser instruidas por palestras e promogdo da salde desde consultas a acGes nas
ruas, orientando as maes para pega correta, desmitificando mitos e auxiliando a familia para que ajudem as a passar pelo

processo de forma mais natural.

4. Concluséao

A partir desse estudo foi possivel discorrer acerca dos riscos e maleficios de uma introducdo alimentar precoce e

mostrar que antes dos seis meses nada substitui o leite materno, j& que o mesmo é completo contendo todos os elementos
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necessarios para o desenvolvimento saudavel da crianga, e por isso € muito importante que as mées o priorizem até os seis
meses de vida, a fim de evitar o surgimento de alergias e outras complicagdes possiveis.

Contribuir para o conhecimento em geral sobre as alergias provindas de uma alimentagcdo complementar precoce,
enfatizando diagndsticos e formas de prevencdo e principalmente destacar os alimentos alérgenos mais frequentes, alertando
assim a visdo de quem ndo conhecia ou pensava diferente.
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