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INTRODUCAO

O aleitamento materno é permeado de periodos contraditérios, de valorizacdo e néo
valorizacdo, tanto historicamente quanto no contexto social e familiar!. Aliado a isto, o periodo
gestacional também é um momento de duvidas, indecisfes, em que surgem sentimentos como
inseguranca e medo por parte da mulher-mée em relagdo aos cuidados com o bebé que estéa por
vir, tornando-a mais vulneravel as pressdes de profissionais de salde e membros da familia,
principalmente no que se refere ao ato de amamentar?.

Na impossibilidade da amamentacéo, a formula infantil se apresenta como alternativa,
uma vez que dependendo de sua composicao atende necessidades nutricionais especificas e as
condicdes da fisiologia do lactente até seu primeiro ano de vida®.

A pratica de substituir o leite materno possui relatos de antes de Cristo e ap6s alguns
séculos descreve-se a utilizacdo de amas de leite. Nesse periodo, as criangas ndo tinham
importancia para a sociedade e familia e a morte prematura era natural®.

Considerando a grande vulnerabilidade nutricional dos bebés em aleitamento exclusivo
por férmula infantil, a relativa escassez de conhecimento sobre o assunto por parte dos
responsaveis e profissionais de salde, e considerando-se ainda que a seguranca alimentar inclua
0 acesso as formulas de modo igualitario, sendo este um produto relativamente caro. Partindo
dessas consideracOes, esse estudo buscou tragar um panorama histérico e atualizado sobre o
aleitamento materno e as caracteristicas das formulas infantis para lactentes existentes no
mercado brasileiro, identificando as politicas publicas de seguranca alimentar e as legislacdes
pertinentes.

Objetivo: Ressaltar a importancia do aleitamento materno como promotor de seguranga
alimentar e a evolucdo do aleitamento artificial abordando os principais motivos para a
utilizacdo da mesma, caracterizando e identificando os diferentes tipos e marcas de Formulas
Infantis para Lactentes (FIL). Buscou-se ainda, selecionar as politicas técnicas e sanitarias e as
legislacOes reguladoras, enquanto aparato legal, criado com o intuito de garantir a seguranca
nutricional e alimentar dos seus frageis consumidores.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa e quantitativa, onde foram coletados
dados secundarios baseados em legislacdes, periddicos e na Internet, foram avaliados os artigos
cientificos obtidos em plataformas de pesquisa. Os tipos e marcas de formulas Infantis para
lactentes foram obtidos no e-book da PortalPed, 2017, o qual também disponibilizava os
componentes nutricionais. Desses foram selecionados os tipos de formulas infantis que atendem
0 publico lactente de 0 a 6 meses de vida com e sem necessidades nutricionais especificas.
Foram encontradas 11 grupos de formulas. Foram avaliadas 36 amostras, de 5 marcas
industriais, comercializadas em diferentes locais do Brasil. As buscas dos artigos e produtos foi
realizada no Rio de Janeiro, durante o periodo de janeiro a novembro de 2020.

Foram selecionadas legislacfes vigentes com abordagem sobre a seguranca alimentar e
a garantia sobre inocuidade dos alimentos. A consulta foi realizada em base de dados do Google
Académico, BVS, Biblioteca Central da UNIRIO, e por meio dos servi¢os da Medline, Scielo
e Lilacs, utilizando-se como descritores da busca as palavras compostas: formulas infantis para
lactentes, aleitamento materno, seguranca alimentar e nutricional infantil, como descritores de
busca. As legislacdes foram obtidas na pagina da Anvisa/MS, selecionadas e organizadas por
tipo de ato, ano, origem e finalidade, em quadros como forma de facilitar compreensdo quanto
ao numero de regulamentacdes aprovadas, revogadas e atualizadas, demonstrando a
importancia da regulamentacdo, e a constante atualizacdo legal do produto alimenticio em
funcéo do publico a que se destina.

Foi feito o levantamento das formulas infantis, comercializadas no mercado brasileiro,
que atendem ao publico de 0 a 6 meses de idade com e sem necessidades especiais como
prematuridade, alergia a proteina do leite de vaca (APLV), intolerancia a lactose e desconfortos
gastrointestinais. Optou-se por incluir as Férmulas destinadas a criancas com necessidades
especiais e terapéuticas, inclusive como complementacdo alimentar total ou temporaria,
verificando a disponibilidade no mercado e por atenderem prerrogativas de seguranca alimentar
e nutricional.

As Formulas Infantis, disponibilizadas no mercado nacional, através de informacoes
obtidas na internet, foram organizadas em tabelas e divididas pelas categorias: A) Formulas
infantis para prematuros, B) Formulas infantis de rotina — partida, C) Formulas infantis
hipoalergénicas, D) Férmulas infantis para lactentes com desconforto gastrointestinal (célica,
constipacgdo e regurgitacdo leve), E) Formulas infantis antirregurgitacdo, F) Férmulas infantis
de soja (0 — 6 meses), G) Férmulas infantis sem lactose (a partir de 0 meses), H) Férmulas
infantis extensamente hidrolisadas com lactose (a partir de 0 meses), 1) Férmulas infantis
extensamente hidrolisadas sem lactose (a partir de 0 meses), J) Formulas infantis elementares (
100 % de aminoacidos livres, a partir de 0 meses) e K) Férmulas infantis para necessidades
dietoterapicas especificas com 01 kcal/ml. (0 a 36 meses).

O estudo foi realizado de fevereiro a dezembro de 2020, durante pandemia da Covid19,
impossibilitando a obtencéo de forma presencial das amostras estudadas.

RESULTADOS

As principais causas psicossociais relacionadas ao desmame precoce e consequente
utilizacdo de formulas infantis, de acordo com as fontes pesquisadas® 7, foram: trabalho fora
de casa, auséncia de apoio familiar, presenca dos pais e valorizagdo estética, incluindo ainda as
mensagens ou propagandas sobre os beneficios das férmulas. E os fatores relacionados
diretamente as dificuldades no aleitamento materno, mais citados, foram: sucgéo fraca, demora
do leite em descer, mamilos planos ou invertidos, Ingurgitamento mamario, dor nos mamilos
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por fissuras, candidiase, bloqueio de ductos lactiferos, e mastites®. As mas formacdes orofaciais,
distarbios neuroldgicos, e mdes com necessidades especiais, e ainda a hipotonia caracteristica
das criancas portadoras de sindrome de Down, e dentre as manifesta¢fes gastrointestinais mais
comuns na infancia é citado o refluxo gastresofagico, situam-se entre os fatores que dificultam
0 aleitamento materno que necessitam temporariamente da complementacéo artificial, uma vez
que, muitas vezes essa condicdo se resolve espontaneamente com a maturacdo do mecanismo
de funcionamento do esfincter esofagico inferior, nos primeiros meses de vida®.

Para atender a demanda de lactentes de 0 a 6 meses de vida, disp6e 0 mercado nacional
de diferentes e variados tipos e marcas, e entre as amostras disponibilizadas no Portal Ped ° e
avaliadas, as, marcas 1 e 2 apresentaram maior dsponiblidade no mercado, com apresentacéao
de 13 e 12 tipos, correspondendo a 36,1% 33,3%, respectivamente, conforme dados
demonstrados na Tabela 1.

Tabela 1. Quantitativo de tipos de Formulas Infantis para Lactentes por marcas, disponiveis
no mercado/2020.

VARIAVEL Marca 1 Marca 2 Marca 3 Marca 4 Marca 5 TOTAL
TIPOS N % N % N % N % N % N %
A 1 2% 1 28 1 28 0 00 0 00 3 83

B 4 11 1 28 3 83 1 28 0 00 9o 250

c 1 28 0 00 1 28 0 00 0 00 2 56

D 0 00 1 28 1 28 1 28 o0 00 3 83

E 1 28 1 28 1 28 0 00 0 00 3 83

F 0 00 0 00 1 28 1 28 0 00 2 56

el 1 28 0 00 1 28 0 00 0 00 2 56

H 2 56 0 00 0 00 0 00 O 00 2 56

1 2 56 2 56 0 00 0 00 1 28 5 139

7 1 2% 1 28 2 56 0 00 0 00 4 1Ll

K 0 00 o0 08 1 28 0 00 0 00 1 28
TOTAL 13 361 7 194 1z 333 3 83 1 28 36 1000
MEDIA 12 33 06 18 11 30 03 08 01 03 33 01
1?‘5])51{1["1% 12 32 07 19 08 23 05 13 03 08 22 61

FONTE: Portalped2017.

O preco elevado desse tipo de alimento, imprescindivel na impossibilidade do
aleitamento materno, é também um fator associado a seguranca nutricional e alimentar de
lactentes, cuja auséncia ou consumo minimizado, pode elevar ainda mais a vulnerabilidade
destes, especialmente em periodo atual de pandemia.

Gréfico 1. Comparativo de precos de grupos de tipos de Férmulas Infantis para
Lactentes.
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Conforme pesquisa em sites na internet e no mercado, foram encontrados sete diferentes
pesos por embalagens de formula infantil (360, 363, 400, 450, 454, 800 e 900g), sendo mais
comuns as apresentacdes em 400 e 800g usadas com mais frequéncia pelas marcas marca 1 e
3.
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De acordo com o gréfico 1, o grupo que possui maior custo por grama de formula infantil
é 0 grupo 10, (Férmulas infantis elementares com 100 % de aminoé&cidos livres). E o menos
dispendioso finaceiramente é o grupo 2 (Férmulas infantis de rotina — partida), acompanhado
do grupo 5 (Férmulas infantis antirregurgitacio). E justificavel que a Férmula de rotina, por ser
de composicdo menos complexa, apresente um custo mais acessivel.

Gréfico 2. Comparativo de preco das Férmulas Infantis para Lactentes por marca
comercial/2020.
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Marca Comercial

De acordo com o grafico 2, a marca comercial com maior custo financeiro para
aquisicdo é a Marca 4 com custo médio de R$ 0,43 por grama de formula infantil. A mais
acessivel em termos de valor é a Marca 1 com custo médio de R$ 0,15 por grama de férmula
infantil. As marcas mais conhecidas que atendem ao grupo de segmento sem necessidades
especiais sdo mais baratas, enquanto que marcas importadas com férmula para lactente com
necessidade dietoterapica como alergia a proteina do leite de vaca, que possuem alta tecnologia
de producéo envolvida e a soja sdo justificadamente mais caras.

Os atos administrativos legais aplicados ao controle de alimentos especificos,
relacionados as Formulas Infantis para Lactentes, foram organizados por tipo de ato, ano,
namero, origem, fundamentos e finalidades, resultando em 17 atos. Destes uma apenas uma do
tipo lei, dois decretos, uma portaria e 13 resolucdes. Essa disparidade em relacédo as resolucoes
demonstra a sistematica preocupacdo do Governo, com a seguranga ao acesso e a qualidade
destes produtos, uma vez que as resolugdes ndo apenas regulamentam leis e decretos, mas
também complementam, consolidam e atualizam normas ja publicados, fato ressaltado pelas
inimeras substitui¢des dos atos legais por outras sempre mais atualizadas.

CONCLUSAO

O leite materno € promotor de seguranca alimentar e nutricional. Trabalhar fora de casa,
falta de apoio familiar e valorizacdo estética, sdo favorecedores do desmame precoce. Houve
evolucdo nas formulas infantis e as mesmas atendem diferentes tipos de necessidades
nutricionais dos lactentes, porém seu alto custo monetario pode ser promotor de inseguranca
alimentar. No Brasil uma marca domina o mercado. S&o muitos os regulamentos que direta ou
indiretamente tratam da seguranca alimentar e nutricional das Formulas Infantis para Lactentes,
em constante complementacéo e atualizacéo.
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