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RESUMO

Objetivo: avaliar fatores associados ao uso precoce e indevido de férmulas infantis durante a internagdo no Alojamento
Conjunto. Método: estudo transversal, realizado com primiparas assistidas em hospitais universitarios de Minais Gerais e Rio
de Janeiro entre dezembro de 2023 e abril de 2024. Aplicaram-se testes qui-quadrado e exato de Fisher. Calcularam-se as razdes
de prevaléncia e a regressdo de Poisson, com variancia robusta. Resultados: incluiram-se 102 diades; 42,2% dos neonatos
receberam férmula; e 22,5% receberam antes do inicio da amamentagdo. Andlise bivariada apontou associagdo com
maternidade Amiga da Crianga (p<0,001), orientagdes pré-natal (p=0,007), contato pele-a-pele (p=0,006) e aleitamento na
primeira hora (p=0,003) como fatores protetores da amamentagdo. A cesarea (p=0,016) se apresentou como fator de risco.
Nenhuma varidvel explicou o uso de férmula através da regressdo. Conclusdo: dois em cada cinco neonatos receberam férmula.
Contudo, ndo foram encontrados fatores que justificassem o uso precoce e indevido.

Descritores: Alojamento Conjunto; Aleitamento Materno; Recém-Nascido; Férmulas Infantis.

ABSTRACT

Obijective: to assess factors associated with early and undue use of infant formulas during Rooming-in Care hospitalizations.
Method: a cross-sectional study conducted with primiparous women treated between December 2023 and April 2024 in university
hospitals from Minais Gerais and Rio de Janeiro. Chi-square and Fisher's exact tests were applied. Prevalence ratios were calculated,
as well as Poisson regression with robust variance. Results: a total of 102 dyads were included; 42.2% of the neonates were offered
formulas and 22.5% were offered them before breastfeeding initiation. The bivariate analysis pointed to an association with Child-
Friendly maternity hospitals (p<0.001), pre-natal guidelines (p=0.007), skin-to-skin contact (p=0.006) and breastfeeding in the first
hour of life (p=0.003) as protective factors for breastfeeding. C-sections (p=0.016) emerged as a risk factor. None of the variables
was able to explain formula use through the regression analysis. Conclusion: two out of five neonates were offered formulas.
However, no factors warranting their early and undue use were found.

Descriptors: Rooming-in Care; Breast Feeding; Infant, Newborn; Infant Formula.

RESUMEN

Objetivo: evaluar los factores asociados al uso temprano e inadecuado de férmula infantil durante la hospitalizacién en la Unidad
de Alojamiento Conjunto. Método: estudio transversal realizado con primiparas asistidas en hospitales universitarios de Minas
Gerais y Rio de Janeiro entre diciembre de 2023 y abril de 2024. Se aplicaron las pruebas de chi-cuadrado y exacta de Fisher. Se
calcularon razones de prevalencia y regresion de Poisson con varianza robusta. Resultados: se incluyeron 102 diadas; el 42,2% de
los neonatos recibieron formula; y el 22,5% la recibid antes del inicio de la lactancia materna. El analisis bivariado mostré una
asociacion con maternidad Amiga del Nifio (p<0,001), orientacion prenatal (p=0,007), contacto piel con piel (p=0,006) y lactancia
materna en la primera hora (p=0,003) como factores protectores para la lactancia materna. La cesarea (p=0,016) se identificé como
un factor de riesgo. Ninguna variable explicé el uso de férmula mediante regresion. Conclusion: dos de cada cinco recién nacidos
recibieron férmula. Sin embargo, no se encontraron factores que justificaran su uso temprano e inadecuado.

Descriptores: Alojamiento Conjunto; Lactancia Materna; Recién Nacido; Férmulas Infantiles.

INTRODUGAO

O aleitamento materno é reconhecido por ser protetor e promotor do desenvolvimento infantil*2, com efeitos a
curto e longo prazo na saide materna®3. Devido a sua relevancia j&4 amplamente consagrada na literatura mundial, a
Organizacdo Mundial da Saude recomenda fortemente que as criangcas sejam amamentadas exclusivamente ao seio
materno até o sexto més de vida, e que, idealmente, se mantenha concomitante com a introdugdo alimentar por dois
anos ou mais*, e que o processo de desmame seja gradual, natural e gentil.

O presente estudo foi realizado com apoio do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico - Brasil (CNPg), Processo n° 202851/2021-8.
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Mundialmente, 80% dos recém-nascidos recebem o leite materno em algum momento da vida; 46% iniciam o
aleitamento na primeira hora de vida; e 48% permanecem em aleitamento exclusivo ao sexto més, conforme a
recomendacio’.

No Brasil, 96,2% das criangas sdo amamentadas ao menos uma vez na vida; 62,4% sao amamentadas ainda na primeira
hora de vida; e 45,8% permanecem em aleitamento exclusivo ao sexto més de vida®. Mais da metade das criancas é
desmamada precocemente tanto no Brasil quanto no mundo. Os fatores de motivacdo para manutengao do aleitamento ou
opcdo pelo desmame sdo complexos e multifatoriais. O atraso no inicio do aleitamento e a ndo exclusividade durante a
internacdo da diade no Alojamento Conjunto (AC) sdo apontados como motivos que podem contribuir substancialmente para
o desmame”?,

O uso de férmulas lacteas infantis durante o processo de aleitamento materno, principalmente nos primeiros dias e,
mais especificamente, antes do inicio do aleitamento materno, é um ponto que carece de especial atengdo.

As estratégias de disseminagdo das industrias de formulas lacteas sao projetadas para explorar medos e preocupagdes
dos pais em momento de extrema vulnerabilidade®. Cerca de 50% das lactantes acreditam que seu leite é fraco ou insuficiente,
e este é o principal motivo de desmame mundialmente. Outro ponto de vulnerabilidade diz respeito aos aspectos fisioldgicos
do choro infantil, ja que, nas primeiras semanas, o neonato pode chorar de uma a trés horas, de forma continua ou
esporadica®®.

Essa resposta a adaptacio fisioldgica pode ser interpretada de forma errénea como fome ou fundamentar a crencga
sobre a insuficiéncia do leite na puérpera, que n3o detém essa informac3o'’. Além disso, a pressdo exercida por familiares,
diante de uma concepcéao errénea da fisiologia da lactagdo, pode influenciar diretamente a opgdo materna pela introdugdo
sem justificativa da féormula®?.

Dados apontam que um ter¢o dos neonatos é alimentado com féormula antes mesmo de iniciar o aleitamento materno
e nos primeiros trés dias de vida'®. Este é um fator que pode causar alto impacto no inicio, na manutenc3o e na duracdo da
amamentagao, principalmente na forma exclusiva. A introdugdo precoce da férmula infantil atrasa o inicio da amamentacao,
o que pode comprometer substancialmente o sucesso do aleitamento materno™,

Devido aos altos indices de desmame no Brasil e no mundo, a crenga de produgdo insuficiente como motivo de
desmame, a interpretacgdo errénea da adaptacdo fisioldgica neonatal, a influéncia e ao impacto do uso de férmulas lacteas
infantis no aleitamento materno exclusivo, justifica-se a realizacdo deste estudo.

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo avaliar fatores associados ao uso precoce e indevido de férmulas
infantis durante a internacdo no AC.

METODO

Trata-se de estudo transversal aninhado a ensaio clinico randomizado (ECR). As recomendagdes do guia STrengthening
the Reporting of OBservational studies in Epidemiology foram adotadas no seu desenvolvimento®?, e a coleta dos dados
ocorreu entre dezembro de 2023 e abril de 2024.

O estudo foi realizado em unidades de AC de uma maternidade localizada em Minas Gerais (centro A) e outra localizada
no Rio de Janeiro (centro B). Ambas s3o instituicdes publicas de ensino vinculadas as respectivas universidades. O centro A é
referéncia para resolugdo de gestagGes de alto risco e moléstias infecciosas no ciclo gravidico-puerperal do municipio e regido.
Possui 12 leitos de AC e protocolo operacional padrdo para assisténcia a amamentagdo, entretanto os procedimentos
contemplam apenas a¢Ges de manejo clinico do aleitamento. O centro B também se destaca como referéncia para saude de
gestantes e recém-nascidos de alto risco. Possui nove enfermarias de AC compostas por cinco leitos, totalizando 45 leitos, e a
instituicdo recebeu o titulo de Hospital Amigo da Crianga em dezembro de 2020.

A populagdo do estudo consistiu em diades com condicOes favoraveis ao aleitamento materno. Foram incluidas no
estudo primiparas, com idade superior a 18 anos, que tiveram gestacdo de feto Unico, com nascimento vivo, idade gestacional
entre 37 e 42 semanas, peso de nascimento superior a 2.500 gramas, independentemente do tipo de parto, que estavam
hemodinamicamente estdveis, conscientes, orientadas e que estavam a ser assistidas no AC dos centros participantes no
momento da coleta de dados. A escolha por diades com primiparas ocorreu para maior homogeneidade da amostra, que ndo
teria influéncia de experiéncia prévia com amamentagao.

N&o foram incluidas puérperas e neonatos com contraindicagdes médicas para a amamenta¢do, nem neonatos com
malformagdes que impedissem ou dificultassem o aleitamento. Também ndo foram incluidas puérperas cujos neonatos foram
imediatamente separados apds o clampeamento do corddo umbilical devido a complicagdes materno-neonatais, em que um
ou ambos foram internados em unidades criticas, transferidas de outras instituicGes ou que ja tinham recebido alta
(reinternagdo). Também nao foram incluidas puérperas que consumiam drogas ilicitas, nem puérperas ou neonatos com
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déficit intelectual e/ou sensorial, sendo que essas informacdes foram destacadas com diagndstico médico em prontuario das
mesmas. Nao houve critérios de exclusao para o estudo, apds serem checados os critérios de selegao.

Para este estudo, a inclusdo e o recrutamento das participantes foram intencionais. A amostra utilizada foi ndo
probabilistica. Ja para o estudo maior (ECR), o cdlculo amostral considerou os resultados de estudo piloto com recrutamento
de 40 participantes, igualmente distribuidas nos dois centros. O cdlculo foi realizado pelo programa Open Epi® e confirmado
pelo programa PASS®, considerando nivel de significancia de 5% e poder estatistico de 80%, prevendo-se a inclusdo de 88
mulheres. Estimando-se possivel perda de 15% da amostra, o calculo amostral final recomendou a inclusdo de 102 mulheres.

Apds terem suas duvidas sanadas e consentirem em participar do estudo, as mulheres foram convidadas a responder
um formuldrio construido e validado pelos pesquisadores contendo dados sociodemograficos, clinicos e obstétricos.
Composto por trés sessdes, a primeira se referiu as variaveis sociodemograficas, como idade em anos, cor autodeclarada, se
vivia com companheiro, escolaridade, renda familiar, ocupagdo remunerada e se formal ou informal, e procedéncia. Na
segunda sessdo, foram abordadas as varidveis clinicas, como tabagismo, problemas de salde e uso de medicamentos. A
terceira sessdo abrangeu dados obstétricos como realizagdo de pré-natal, nimero de consultas, orientagdes relacionadas a
amamentagdo durante o pré-natal com referéncia da fonte e profissional que as realizou. As varidveis referentes ao parto
foram tipo de parto, presenga de acompanhante no parto, contato pele a pele e amamentagdo na primeira hora de vida.
Foram coletadas, ainda, varidveis sobre peso de nascimento, estatura e idade gestacional do neonato.

Para determinar possiveis dificuldades iniciais no processo de aleitamento materno, utilizou-se a escala LATCH. A
mesma tem como objetivo sinalizar a necessidade de interven¢do imediata, encaminhamentos e apoio necessario apds a alta
hospitalar. Sdo avaliados, por meio dessa escala, os itens Pega (L - Lacth), Degluticdo audivel (A — Audible swallowing), Tipo de
mamilo (T - Type of nipple), Conforto (C - Comfort) e Posicionamento (H — Hold). A pontuagdo de cada item varia de zero a
dois. Na somatdria dos itens, escores iguais ou abaixo de seis indicam dificuldades no processo de aleitamento humano e
necessidade de suportel,

Por fim, investigou-se uso de férmulas infantis durante a internagdo e no momento em que foi administrada (antes,
durante, ou antes e durante o aleitamento materno), através da entrevista e avaliagdo de dados do prontuario.

Os dados coletados através do Google Forms® foram importados para planilha do aplicativo Microsoft Excel® e, ap0ds,
para o programa Statistical Package for the Social Sciences, versao 23.0. Realizou-se andlise descritiva dos dados relativos as
varidveis sociodemograficas, clinicas, obstétricas e neonatais (nimeros absolutos e percentuais, média, desvio padrdo, e
valores minimos e maximos). Foram aplicados os testes qui-quadrado e exato de Fisher, considerando nivel de significancia
de 5%, calculo das razdes de prevaléncia e respectivos Intervalos de Confianga de 95%. A analise multipla foi aplicada por meio
da regressdo de Poisson, com variancia robusta, incluindo no modelo varidveis com valor de p <0,20 na andlise bivariada. O
uso de férmulas infantis antes do inicio do aleitamento materno foi considerado como variavel dependente, e as demais
variaveis de interesse, como varidveis independentes.

O protocolo de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do centro A, sob Parecer n° 5.627.159, de 06
de setembro de 2022, e pelo Comité de Etica em Pesquisa do centro B, sob Parecer n° 5.656.072, de 21 de setembro de 2022.
Dessa forma, o estudo foi guiado pelas diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos
contidas na Resolugdo n°® 466/2012/CNS/MS. Assegurou-se que o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido fosse assinado
por todas as participantes do estudo.

RESULTADOS

Foram inclusas no estudo 102 diades. Destas, 54 (52,9%) foram assistidas em uma maternidade que possui titulo de
Hospital Amigo da Crianga, e 48 (47,1%) foram assistidas em maternidade n3o credenciada a Iniciativa Hospital Amigo da
Crianga.

Quanto a caracterizacdo do perfil sociodemografico, a idade das primiparas variou de 18 a 43 anos, com média de
25,77(16,36) anos. A maioria das mulheres se autodeclarou parda (n=61; 59,8%), vivia com companheiro (n=77; 75,5%), e
tinha escolaridade superior ao ensino médio completo (n=89; 87,3%). A renda familiar relatada por 70 mulheres (68,6%) foi
de dois a trés salarios minimos, e a maioria exercia ocupagdo remunerada (n=60; 58,8%) para contribuir com a renda familiar.

Quanto as variaveis clinicas, seis eram tabagistas (5,9%), 47 tinham problemas de saldde prévios ou que ocorreram
durante a gestacdo (46,1%) e 33 (32,4%) faziam uso didrio de medicamento(s). Foi descrita, com maior frequéncia, a
ocorréncia de diabetes (n=22), hipertensao (n=15) e hipotireoidismo relacionada a gestacdo (n=8). Ressalta-se que a mulher
poderia apresentar mais de um problema de saide concomitante. As medicagOes mais citadas foram metildopa (n=13),
insulina (n=8) e levotiroxina (n=7). Destaca-se que nenhuma das patologias ou medicamentos contraindicava o aleitamento
materno.
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Em relagdo as varidveis gestacionais, todas as mulheres realizaram o pré-natal, e o niUmero de consultas variou de quatro
a 30, com média de 9,10(%3,23) consultas. Além disso, 97 realizaram nUmero igual ou superior a seis consultas (95,1%),
conforme preconiza o Ministério da Saude no territdrio nacional.

A maioria das mulheres recebeu orientagdo sobre amamentagao durante o pré-natal (n=62; 60,8%), sendo citados mais
comumente como fontes de informagao a consulta pré-natal (n=45), materiais didaticos (n=21) e a consulta na internet (n=21).
Quando questionadas em caso de orientagdo profissional, o enfermeiro foi o mais citado (n=41), seguido do médico (n=31) e
nutricionista (n=8). Para as fontes e profissionais, poderia ser elencada mais de uma resposta.

Houve predominio de cesareas na amostra (n=56; 54,9%), e a maioria relatou presenga de acompanhante durante o
trabalho de parto, parto e puerpério (n=98; 96,1%). No entanto, mesmo em boas condi¢des de nascimento, 66 diades tiveram
contato pele a pele apds o nascimento (64,7%), e o aleitamento materno na primeira hora de vida foi realizado apenas por 22
diades (21,6%).

O peso dos recém-nascidos variou de 2.550 a 4.155 gramas, com média de 3.208,61(+415,64) gramas, e a estatura
variou de 41,05 a 53 cm, com média de 47,73(+2,28) cm. A idade gestacional variou de 37 a 41 semanas, com média de
38,89(+1,27 semanas.

A pontuagdo obtida pela aplicagdo da escala LACTH variou de dois a dez pontos, com média de 7,33(+2,10). Além disso,
24 diades apresentaram escores igual ou inferior a seis (23,5%), indicando a necessidade de apoio profissional na condugdo
da mamada.

Das diades investigadas, em relagdo aos neonatos, 43 receberam férmula durante a internagao (42,2%), 18 receberam
antes de iniciar o aleitamento (17,6%), cinco receberam antes do inicio e mantiveram durante toda a internagao (5,0%) e 20
receberam apos iniciar o aleitamento materno, como complementagdo (19,6%).

Nas Tabelas 1 e 2, apresenta-se a analise bivariada da associagdo entre variaveis sociodemograficas, clinicas, obstétricas
e neonatais, e o uso de férmula infantil antes do inicio da amamentacdo (administrada antes ou que iniciou antes e manteve-
se durante a internagdo).

Tabela 1: Analise da associagdo entre as varidveis sociodemogrificas e uso de férmula infantil antes do inicio da amamentagdo. Uberaba, MG, e
Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024.

Uso de férmula infantil

Sim Nao
Variaveis sociodemograficas n(%) n(%) RP 1C95% p-valor
Idade
18 a35anos 19(18,6) 71(69,6)
>35anos 4(3,9) 8(7,9) 1,58  (0,65-3,86) 0,460
Cor da pele
Branca 5(4,9) 14(13,8)
N&o branca 19(18,6) 64(62,7) 1,09 (0,42-2,83) 1,000
Companheiro
Vive com companheiro 18(17,6) 59(57,8)
N&o vive com companheiro 5(4,9) 20(19,7) 0,96 (0,76 -1,21) 1,000
Escolaridade
Ensino médio incompleto ou inferior 3(2,9) 10(9,8) 0,97 (0,34-2,83) 1,000
Superior ao ensino médio completo 20(19,7) 69(67,6)
Renda familiar
Um salario-minimo 6(5,9) 26(25,5) 0,93 (0,75-1,15) 0,617
Acima de dois salarios-minimos 17(16,7) 53(51,9)
Ocupagdo remunerada
Exerce ocupagdo remunerada 14(13,7) 46(45,1)
Ndo exerce ocupagdo remunerada 9(8,9) 33(32,3) 0,97 (0,79-1,20) 1,000

Legenda: *valor de p <0,05; RP - Razdo de Prevaléncia; IC95% - Intervalo de Confianga de 95%.
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Tabela 2: Andlise da associagdo entre as varidveis clinicas, obstétricas e neonatais e uso de férmula infantil antes do inicio da amamentagdo.
Uberaba, MG, e Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024.

Uso de férmula infantil

Sim Nao
Variaveis clinicas, obstétricas e neonatais n(%) n(%) RP 1C95% p-valor
Maternidade Amiga da Crianca
Sim 4(3,9) 50(49,0)
N3o 19(18,6) 29(28,5) 1,53  (1,20-2,00)  <0,001*
Tabagismo
Sim 1(1,0) 5(4,9) 0,73  (0,12-4,52) 1,000
N3o 22(21,6) 74(72,5)
Problemas de satide
Sim 14(13,7) 33(32,3) 1,82  (0,87-3,82) 0,153
N3o 9(8,9) 46(45,1)
Numero de consultas pré-natal
> seis 23(22,6) 74(72,5)
< seis - 5(4,9) 0,76  (0,68-0,85) 0,585
Recebeu orientagoes sobre aleitamento materno no pré-
natal
Sim 8(7,8) 54(52,9)
N3o 15(14,7) 25(24,6) 1,39  (1,08-1,80) 0,007*
Parto
Normal 5(4,9) 41(40,2)
Cesarea 18(17,6) 38(37,3) 1,31 (1,07-1,61) 0,016*
Presenga de acompanhante
Sim 21(20,7) 77(75,5)
N3o 2(1,9) 2(1,9) 1,57  (0,58-4,21) 0,218
Contato pele a pele com o recém-nascido
Sim 9(8,9) 57(55,9)
N3o 14 (13,7) 22(21,5) 1,41  (1,07-1,87) 0,006 *
Aleitamento na primeira hora de vida
Sim - 22(21,5)
Nao 23(22,6) 57 (55,9) 1,40 (1,22-1,61) 0,003*
Dificuldades (escore < seis) — escala LACTH
Sim 8(7,9) 16 (15,7) 1,21  (0,89-1,64) 0,168
N3o 15 (14,6) 63 (61,8)

Legenda: *valor de p <0,05; RP - Razdo de Prevaléncia; IC95% - Intervalo de Confianga de 95%.

As varidveis ser assistida em uma maternidade Amiga da Crian¢a (p<0,001), ter recebido orientacGes sobre
amamentagdo no pré-natal (p=0,007), cesarea (p=0,016), contato pele a pele com o recém-nascido (p=0,006) e ter iniciado o
aleitamento na primeira hora de vida (p=0,003) foram significantes para o uso de férmula.

Ao analisar a razdo de prevaléncia, observou-se que o uso de férmula infantil antes do inicio do aleitamento materno
em maternidade Amiga da Crianca foi 1,53 vezes menor do que entre maternidade nao credenciada. Ter recebido orientacdo
sobre amamentagdo no pré-natal reduziu o uso de férmula em 1,39 vezes; o contato pele a pele com o recém-nascido reduziu
em 1,41 vezes o uso; e iniciar o aleitamento na primeira hora de vida reduziu em 1,40 vezes a introducdo de férmula antes da
amamentagdo. Apenas a cesarea aumentou em 1,31 vezes a oferta da férmula antes mesmo de iniciar o aleitamento materno,
conforme apresentado nas Tabelas 1 e 2. Na Tabela 3, sdo apresentadas as varidveis inseridas no modelo de regressao de
Poisson com variancia robusta.

Tabela 3: Modelo de regressao de Poisson com variancia robusta entre uso de formula infantil antes de iniciar o aleitamento materno
e variaveis significativas. Uberaba, MG, e Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024

Variavel RP 1C95% p-valor
Maternidade Amiga da Crianga 0,17 (-0,16-0,52) 0,315
Problemas de salide materno 0,16 (-0,36-0,26) 0,756
OrientagGes sobre aleitamento materno no pré-natal 0,18 (-0,31-0,39) 0,814
Via de parto 0,17 (-0,22-0,43) 0,536
Contato pele a pele com o recém-nascido 0,19 (-0,32-0,43) 0,776
Aleitamento na primeira hora de vida 0,20 (-0,32-0,47) 0,729
Dificuldades (escores < seis LACTH) 0,19 (-0,27 - 0,45) 0,638

Legenda: RP - Razdo de Prevaléncia; IC95% - Intervalo de Confianga de 95%.
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Por meio do modelo, nenhuma variavel explicou o uso de férmula antes do inicio do aleitamento materno durante o
periodo de internagdo na amostra de estudo.

DISCUSSAO

Na amostra do estudo, dois em cada cinco neonatos receberam formula durante a internacgdo, e 22,5% iniciaram seu
uso antes do inicio do aleitamento materno. Os fatores associados a pratica precoce e indevida ndo foram explicados através
do modelo de regressao. Portanto, a discussdo se pautou nos resultados da analise bivariada.

Assisténcia em maternidade Amiga da Crianga, ter recebido orientagGes sobre amamentagdo durante o pré-natal,
contato pele a pele e aleitamento na primeira hora de vida mostraram ser fatores de prote¢do ao aleitamento materno
exclusivo. Ja a cesarea mostrou potencial de risco a exclusividade e maior propensao ao uso de férmula precoce e indevido.

A assisténcia em maternidade credenciada como Hospital Amigo da Crianga aumentou os indices de aleitamento
materno exclusivo durante a internagdo da diade no AC. Semelhantemente, o estudo “Nascer no Brasil” apontou
maiores chances de aleitamento exclusivo em diades assistidas em hospitais publicos e credenciados a Iniciativa Hospital
Amigo da Crianga®®. Evidéncias apontam que hospitais credenciados a tal iniciativa aumentaram as taxas de aleitamento
exclusivo'®!” ou mantiveram as mesmas altas, analogo ao cenério em que foram credenciadas as instituicdes'®'°, Dessa
forma, verifica-se que, equivalente aos resultados, ser um Hospital Amigo da Crianga apresenta efeito protetor ao nao
uso de férmulas infantis durante a internagdo da diade.

Ter recebido orientacGes pré-natal sobre aleitamento materno também foi significante para aumento das taxas
de aleitmento materno exclusivo apds o parto. Estudo de revisdo sistematica apontou que a educagao pré-natal sobre
amamentagado aumenta o conhecimento das mulheres sobre amamentacgdo e que puérperas providas de conhecimento
prévio das vantagens tém a tendéncia de iniciar a amamentacio e manté-la por um periodo prolongado?. Ainda, outro
estudo de revisdo sistematica apontou que a educacgdo pré-natal sobre amamentagdo aumenta a probabilidade de
estender a duragdo da amamentacgdo, principalmente quando as intervengbes educativas integraram componentes
psicolégicos ou foram combinadas com apoio presencial 8 amamentagdo pds-parto?!. Assim, tanto os resultados quanto
as evidéncias na literatura apontam o efeito protetor do conhecimento prévio sobre amamentac¢do para manutengdo
de sua exclusividade.

A cesdrea aumentou em 1,31 vezes o uso de férmula lactea antes mesmo de iniciar o aleitamento materno. Esse
resultado se assemelha as evidéncias que apontam o retardo no inicio do aleitamento em decorréncia da cesirea??%,
Similarmente, estudo realizado em Portugal apontou que neonatos nascidos de cesarea tinham duas vezes mais chances
de introdugdo de férmula lactea infantil antes do inicio do aleitamento materno?*. A realizagio da cesédrea parece
influenciar o inicio do aleitamento materno, assim como predispor a maior necessidade de suporte para seu inicio?’,
comprometendo a exclusividade do aleitamento.

O contato pele a pele precocemente se comportou como fator de prote¢do ao aleitamento exclusivo e ndo uso de
féormulas. Evidéncias apontam que o contato pele a pele imediatamente apds o parto atua como um preditor e fator de
prote¢do & amamentagdo precoce, pois favorece o aleitamento materno na primeira hora de vida?%?’.

O aleitamento iniciado na primeira hora de vida do neonato também se associou a menores indices de uso de
formula durante a internagdo. Os trés primeiros dias de vida do neonato representam grande risco para sua
sobrevivéncia. A amamentagdo na primeira hora de vida é uma estratégia potente de aumento da sobrevida, pois
favorece o desenvolvimento neuroldgico do neonato, que influencia as demais fun¢des corporais?®. De acordo com
estudo de metandlise, neonatos que recebem férmula infantil nas primeiras 24 horas de vida possuem risco duas vezes
superior de manté-la, quando comparados a neonatos que iniciam o aleitamento materno na primeira hora de vida?,
reforcando a importancia do seu uso restrito.

Embora evidenciado na literatura como relevante iniciativa, um em cada dois neonatos é amamentado na primeira
hora de vida®. Os indicadores se comportam de forma diferente em cada regido, variando de 34,2%, no Norte da Africa,
a 64,1%, no Sul da Africa, indicando os melhores e piores indices®. Os dados apontam ainda que, na América Latina,
53,9% dos neonatos iniciam o aleitamento na primeira hora®, e no Brasil, a taxa de aleitamento materno na primeira
hora de vida é de 62,4%°, indice muito superior aos resultados do presente estudo. Destaca-se que n3o é possivel
afirmar o motivo para a baixa prevaléncia. Porém, os resultados deste estudo foram divulgados as instituicdes, que vém
buscando estratégias para sua implementagao.

Deve-se refletir ainda sobre o momento da introducdo da férmula. Estudo apontou que um terco dos neonatos
recebeu férmula apds o nascimento e durante a internagdo. Desses, apenas 30% retomaram o aleitamento materno
exclusivo na alta, e 70% optaram pelo uso exclusivo da férmula®, indicando o impacto, a criticidade e a necessidade de
indicacdo, quando estritamente necessaria.
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LimitagGes do estudo

O estudo apresenta como limitagGes a homogeneidade da amostra e o fato de ter sido coletado por conveniéncia,

embora aninhado a ECR. Assim, maior tamanho amostral poderia ter revelado fatores que justificassem o uso. Contudo, o
estudo aponta para a necessidade de maior exploragdo da tematica com maior nimero amostral e diferentes desenhos.

Os resultados apresentados nao foram confirmados por andlise multipla, apenas ancorados na analise bivariada. A

amostra intencional e ndo probabilistica pode ter contribuido para a limitagdo. Sugere-se estudo aprofundado sobre fatores
a partir de cdlculo amostral.

Ainclusdo de primiparas compromete a generalizagdo dos resultados. Contudo, o objetivo dos pesquisadores era avaliar

uma amostra homogénea. A limitagdo pode constituir-se em potencialidade para realizagdo de novos estudos que incluam
participantes multiparas. Ainda, o uso de férmula infantil durante a internagdo da diade se apresenta como uma lacuna na
literatura, devido a escassez de estudos sobre o tema, o que compromete a comparabilidade dos dados, reforgando o
ineditismo do estudo.

CONCLUSAO

Dois em cada cinco neonatos receberam formula infantil durante a internagdo da diade no AC, e 22,5% iniciaram seu

uso antes do inicio do aleitamento materno. No entanto, ndo foram encontrados fatores que justificassem o uso precoce e
indevido.

Assisténcia em maternidade Amiga da Crianga, ter recebido orientacGes sobre amamentacdo durante o pré-natal,

contato pele a pele e aleitamento na primeira hora de vida mostraram ser fatores de prote¢do ao aleitamento materno
exclusivo. Ja a cesarea mostrou potencial de risco a exclusividade e maior propensao ao uso de férmula precoce e indevido.

Como implicagGes para a pratica e avangos para a area, o estudo apontou para a prevaléncia e fatores associados ao

uso de formula. Espera-se que esses resultados instiguem a reflexdo das praticas assistenciais, a adoc¢do de boas praticas e o
uso criterioso de férmula restrito a casos extremamente necessarios. Reforga-se que, tal como os resultados do presente
estudo, no tocante as informagdes prévias sobre amamentacdo, a literatura aponta que o enfermeiro é o profissional mais
citado pelas mulheres nas a¢des de protegdo e promog¢do do aleitamento materno. Assim, é importante que o mesmo
defenda boas praticas e questione quanto ao uso indevido de férmulas.

Os resultados avangam ao enfatizar o impacto das boas praticas e fatores que podem colocar em risco a exclusividade

da amamentacdo. Devido ao fato que o uso de formulas pode interferir no aleitamento materno e em sua exclusividade,
recomenda-se reflexdo sobre as praticas baseadas em evidéncias, e uso restrito e em casos especificos.
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Uso de ferramentas de inteligéncia artificial

As autoras declaram que ndo foram utilizadas ferramentas de inteligéncia artificial na composi¢do do manuscrito “Uso de formulas infantis
durante a internagdo do recém-nascido no alojamento conjunto: estudo transversal”.
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