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RESUMO

O aleitamento materno € a mais sabia estratégia natural de vinculo, protecao, afeto e
nutricdo para a crianga e para a mae, econémica e eficaz intervencdo para reducéao
da morbimortalidade infantil. O presente trabalho objetivou realizar uma revisao
bibliografica para investigar as evidéncias cientificas sobre a importdncia da
composic¢do nutricional do leite materno bem como seus benéficos na satude da mae
e do bebé. Foi realizada uma busca de artigos cientificos publicados entre 2000 e
2014, que foi realizado mediante a busca de artigos e livros indexados em bases de
dados SciELo, PubMed e Lilacs. A fim de selecionar artigos cientificos e livros. A
busca eletronica na base de dados resultou na identificacdo inicial de 24 estudos. O
leite materno contribui positivamente para o crescimento e desenvolvimento da
crianca e apresenta vantagens nutricionais, imunolédgicas e psicologicas. A partir dos
seis meses de idade, a alimentacdo tem a funcdo de complementar a energia e outros
nutrientes necessarios para o crescimento saudavel e pleno desenvolvimento das
criangas.

Palavras-chave: Composicdo do leite; Leite materno; Fisiologia; materno

infantil.



CARVALHO, Bruna costa. The importance of the nutritional composition of breast
milk 2019. 29. Trabalho de Conclusdo de Curso NutricAo Faculdade de ciéncias
agrarias e da Saude, Lauro de Freitas, 2019.

ABSTRACT

Breastfeeding is the wisest natural strategy of attachment, protection, affection and
nutrition for the child and for the mother, an economic and effective intervention to
reduce infant morbidity and mortality. The present work aimed to carry out a literature
review to investigate the scientific evidence on the importance of the nutritional
composition of breast milk as well as its beneficial effects on the health of the mother
and the baby. A search of scientific articles published between 2000 and 2014 was
carried out, searching for articles and books indexed in scielo, pubmed and lilacs
databases. In order to select scientific articles and books. The electronic search in
the database resulted in the initial identification of 24 studies. Breast milk contributes
positively to the child's growth and development and has nutritional, immunological
and psychological advantages. From the age of six months, food has the function of
supplementing energy and other nutrients necessary for the healthy growth and full
development of children.

Key-words: Milk composition; Breast milk; Physiology; maternal child
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1. INTRODUCAO

O leite materno é um fluido complexo e balanceado em termos macro e
micronutrientes, sua composi¢ao ndo envolve somente nutrientes em proporcoes
adequadas as necessidades nutricionais, mas também protecdo contra alergias e
infeccdes, e substancias bioativas que garantem o desenvolvimento, crescimento
e saude da crianca. O leite materno sobre o ponto de vista nutricional é visto como
alimento ideal considerando seus beneficios de curto e longo prazo para mae e
filno. Existem evidéncias que a amamentacdo para o lactente pode reduzir
provaveis doencas e proporcionar desenvolvimento cognitivo e saude.

A composicao dos alimentos desde sempre € uma informacéo de grande
importancia, estes dados sdo essenciais para prestar esclarecimentos do estado
nutricional. O leite humano é a primeira fonte alimentar e traz inimeros beneficios
e componentes essenciais, dentre eles existem as proteinas, a agua, vitaminas,
minerais entre outros, proporcionando hidratacdo, nutricado e protecao.

O leite materno e sua composi¢ao nutricional diversa € um alimento
completo que corresponde perfeitamente as necessidades fisioldgicas,
imunologicas e metabdlica da crianca. A amamentacao tem-se revelado como uma
pratica benéfica para a mae e para a crianca, através do vinculo do afeto, nutricao
e protecdo, constitui uma vida mais sensivel, e eficaz a reducdo na
morbimortalidade infantil.

Com a crescente busca da sociedade em obter informacdes nutricionais,
gerou interesse de muitos na bibliografia, interessados em saber o que as
mulheres podem vir a oferecer através da amamentacao. Portanto, esta revisdo
busca chamar atencdo dos individuos quanto aos componentes e 0s beneficios
gue o leite materno pode proporcionar aos lactentes; com o objetivo de oferecer
conhecimento maior sobre a composicdo do leite materno, assim analisando 0s
graus de maturacao do leite.

A composicdo do leite se modificada continuamente no decorrer da lactacao,
as mudancgas hormonais durante a gestacéo preparam a mama para a lactacao, por
trés fases chamados de lactogénese |, Il e lll. A maturacdo do leite é caracterizada

por trés estagios denominados de colostro, leite de transi¢do e leite maduro. Logo o
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problema de pesquisa foi elaborado com o intuito de saber, como as diferentes
composig¢des nutricionais do leite materno podem beneficiar os lactentes?

O objetivo geral foi conhecer a importancia da composi¢cdo nutricional nos
diferentes graus de maturacao do leite materno e os beneficios da amamentacao para
o binbmio mae-feto. Descrever a fisiologia da lactacdo, conhecer a composicéo
nutricional do leite materno em seus variados graus de maturacao (colostro, leite de
transicao e leite maduro) e pontar os beneficios da amamentacéo.

Pesquisa consistiu em revisdo bibliografica para analisar a composicao do leite
materno. Foi realizado mediante a busca de artigos e livros indexados em bases de
dados SciELo, PubMed, Lilacs. A fim de selecionar artigos cientificos e livros
publicados no periodo de 2002 a 2014. Dentre os livros apresento como referencias
alguns como: Aleitamento materno de REGO, Jose Dias e Nutricdo da gestacdo ao
envelhecimento, de VITOLO, Regina Marcia, entre outros abordados assim na

pesquisa.
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2. FISIOLOGIA DA LACTACAO

A espécie humana, como todos os mamiferos, possui uma caracteristica
peculiar, a lactagcdo, que é a capacidade de produzir o alimento ideal para seu filho,
o leite materno. Independente de situagbes culturais e socioecondmicas a
amamentacdo é uma forma perfeita de suprir a necessidade do bebe,
proporcionando nutrientes, qualidade de vida, além de criar lagos afetivos e
proporcionando saude a méae. (VITOLO, 2008).

Durante a gestacdo as glandulas mamarias se desenvolvem para serem
capazes de atraves do leite humano, de fornecer nutrigdo Unica e adequada para a
crianca. Este desenvolvimento é regulado através de hormdnios, o estradiol e a
progesterona influencia uma hipertrofia consideravel nos alvéolos, ductos e nos
lobos na mama. A elevacdo dos niveis de progesterona e estrogénio no final a
gestacédo, promover o desenvolvimento das mamas, a preparando para a lactacéo.
(DAVIES; BRAKELEY; KIDD, 2002)

Na gestacdo, a glandula mamaria sofre mudancas por conta da interacdao da
progesterona, dos estrogénios, do lactogénio placentario, das gonadotrofinas, dos
corticoides placentéarios, dos hormonios tireoidiarios, do horménio da paratireoide, da
insulina, dos corticoides supre renais e possivelmente dos hormoénios do crescimento
hipofisario, sendo que a prolactina e o lactogénio placentarios S&8o 0s mais
importantes na regulacdo da mamogénese (CARVALHO, 2014).

O estrogénio pode estimular a secrecdo da prolactina através do adeno-
hipofise, com isso, 0s niveis de prolactina se elevam durante a gravidez. Apenar dos
niveis de prolactina estejam altos, a lactacdo ndo consegui ocorrer, pois a
progesterona e o estrogénio blogueiam a ac¢ao da prolactina na glandula mamaria. S
apols o parto, os niveis de progesterona e estrogénio caem, o seu efeito inibitério a
prolactina nas mamas € removida. (CONSTANZO, 2004)

Durante o periodo gestacional, a acdo sinérgica de diversos horménios,
provoca o crescimento das glandulas mamarias. No comeco da gestacao, uma grande
neoformacédo ocorre nos elementos secretores tubulos e alvéolos. O tecido conjuntivo
interlocutor permanece como finas divisorias e o tecido conjuntivo ao redor das
unidades secretoras € invalida por plasmdcitos, linfécitos e eosindéfilos. Entre a quinta

e oitava semanas da gestacao, o desenvolvimento alveolar torna-se mais evidente,
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ocorre a dilatacdo das veias superficiais e aumento da pigmentacdo da aréola e
mamilo. Ao término da gestagéo, o desenvolvimento alveolar torna-se mais evidentes
e comeca a secrecdo do colostro. O acumulo dessa secrecao dilata as luzes dos
alvéolos e ductos (REGO, 2002)

A secrecao do leite humano pode ser caracterizada ou reconhecidas através
de estagios que visa o melhor aporte adequado do leite para o lactente, quem tem no
leite sua fonte alimentar adequada, nutritiva e Unica. As fases sdo denominadas de
lactogenese | e Il que se refere a iniciacdo da secrecdo e o fluxo mamario, e o

galactopoiése caracterizada pela manutencéo da secrecao lactea. (CAROLL, 2007)

2.1 LACTOGENESE |

A preparacao para a lactacao iniciasse durante a gravidez com a atuacéo dos
hormbénios placentarios na glandula mamaria. Neste periodo niveis elevados de
estrogénio, progesterona, prolactina e lactogenio placentario estimulam os
crescimentos fisiologicos, como o do sistema I6bulos alveolares, assim iniciando a
primeira estagio da lactogénese, do qual o controle é enddcrino caracterizada pelas
transformacdes nas células epiteliais alveolares. (REGO, 2002)

A lactogénese | ocorre no ultimo trimestre da gestacdo, mais precisamente a
partir da vigésima semana ocorre diversas alteracbes no corpo feminino. Neste
periodo, a mama aumenta o seu volume por efeito da hiperplasia e hipertrofia do
sistema ducto alveolar e do sistema adiposo. Aumenta a vascularizacdo, para o
fornecimento de substratos para a sintese de constituintes do leite materno.
(SANTIAGO, 2013)

No entanto, nesse periodo a mama esta apta para produzir leite, contudo essa
producéo pode ser realizada em pequena quantidade nos ultimos meses de gestacao,
a mama fica em condicao de relativa laténcia até o momento do parto, devido ao efeito
inibidor da progesterona sobre a prolactina, a mesma estar relacionada ao inicio da
manutencdo da lactacdo, além de estar envolvida com a formacdo do colostro e
enquanto durar a amamentacao e, pois, a presencga da placenta inibe a prolactina. A

real liberagcdo da secrec¢do lactea s6 ocorrera apos o parto. (VITOLO, 2008)
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Figura 1 - Estimulo da producéo de leite.
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Fonte: Vitolo (2008, p. 127)

Logo apdés o parto, a placenta é retirada e o nivel sanguineo de
progesterona é reduzido, ocorrendo uma rapida elevacdo na concentracdo de
prolactina no sangue. Este pico de prolactina induz o comeco da sintese do leite 0
colostro, entre 24 e 48 h a mama se encontra intumescida por causa da grande
migracdo de agua, atraida pela forca hiperosmolar da lactose com dilatacdo de
Ductos e alvéolos. Esse fenbmeno é conhecido como apojadura, que € uma
espécie de preparacdo mecanica da mama para a posterior descida de leite. Em
seguida acontece a descida do leite, fenbmeno que marca o inicio da lactogénese
Il. (REGO, 2002)

2.2 LACTOGENESE I

Caracterizada pela abundante producao de leite, ap6s o desprendimento da
placenta iniciasse a lactogénese 2. Os niveis de progesterona caem
drasticamente, a partir disso a prolactina é levada pelo sangue, é ligada aos
receptores na célula alveolar. A partir de entdo, o controle passa a ser autécrino,
ou seja, o volume de leite passa a depender diretamente ao nimero de mamadas.
(VASCONCELOS, 2011)



19

Com a elevacédo dos niveis de prolactina, a transicdo do gene responsavel
pela sintese de a-lactalbumina é liberada. Esta, por sua vez, interage com a
galactosiltransfera no complexo de Golgi, dando inicio a sintese da lactose, cujo
efeito osmético favorece a rpida migracdo da agua do espaco intersticial para o
intra-aveolar, visando restabelecer o necessério equilibrio isotbnico, resultando,
assim, na expansédo do volume da secrecao lactea. (EUCLYDES, 2005).

No momento da mamada da crianga a sucgado por meio de receptores
neurosesitivos desempenha um papel importante na regido mamilar, resultando,
na secrecao da prolactina pela hipéfise anterior, consequentemente de ocitocina
pela hipdfise posterior. A atuacdo da ocitocina ocorre nas células miopeteliais que
envolvem as células alveolares contraindo-as dentro da célula facilitando a
passagem pelos ductos fazendo com que aja ejecéo do leite. Além da liberacéo
pulsatil através da ocitocina por meio da estimulacdo mamilar, pode ocorrer
também com estimulos relacionados ao choro, cheiro, ansiedade, dor ou
pensamentos sobre o bebe. (CARVALHO, 2014)

Figura 2 — Reflexo da ejecéo do leite/Producéo de ocitocina

Ansiedade, dor ou
duvida podem inibir

o reflexo O som da voz
da crianga
ajuda o reflexo

Avisdo da
Impulsos

crianca

ajuda o reflexo sensoriais do

{ mamilo ajudam
o reflexo

Ocitocina
no sangue

Fonte: Vasconcelos (2011, p. 174)
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2.3 GALACTOPOESE

Esta estagio é caracterizada pela capacidade de manter a producédo do leite
materno, durante todo o periodo da amamentacgdo, que pode variar de até dois
anos ou mais. A manutencdo da secrecdo do leite materno seu controle é
autocrino, ou seja, depende do esvaziamento da mama. A succdo do LH,
estimulam receptores sensitivos do mamilo e da aréola, que vao enviar um
estimulo ao hipotdlamo. (MARIANO, 2012)

A estimular a hipdfise anterior a produzir prolactina, consequentemente, a
hipofise posterior a produzir ocitocina. A falta de sucgéo do leite ir4 ocorrer uma
pressao capilar que inibi uma nova sintese de leite. Quando o leite ndo é secretado
impede que o hipotdlamo estimule a hipéfise a producdo de prolactina.
(EUCLYDES, 2005).

Quando ocorre a amamentacédo, a crianca suga, para acontecer a ejecao
do leite é preciso impulsos sensoriais que sejam transmitidos por nervos somaticos
da mama para a medula espinhal da mée para o hipotalamo, onde ativa sinais
neurais que promovem a secrecado da ocitocina sucessivamente a causam a
secrecdo da prolactina. (HALL, 2011).

Se a amamentacdo ndo prosseguir a secrecado do leite cessa por alguns
dias. Contudo se esse processo néao for interrompido, a producéo de leite pode
continuar por muitos anos, independente da alteracdo endocrina, como as que
ocorrem nos ciclos menstruais e na nova gravidez. (CARVALHO, 2014)

O papel da ocitocina durante essa fase é fundamental, leite secretado no
limen alveolar, permanece até liberacdo de ocitocina pela hipofise posterior. A
ocitocina provoca o reflexo da ejecdo lactea, por contracdo das células
mioepiteliais dos alvéolos. Os niveis ocitocina se eleva apdés um minuto de succao,

e permanecem elevados de maneira continua durante a mamada. (AIRES, 2012)
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3. COMPOSICAO DO LEITE MATERNO

O leite materno é considerado o alimento ideal para o recém-nascido (RN),
gue proporciona além de protecdo contra infec¢des e alergias, o desenvolvimento
do sistema imunoldgico, como a maturagéo dos sistemas neuroldgicos e digestivo.
E suficiente para suprir todas as necessidades nutricionais, nos primeiros 6 meses
de sua vida permaneca so6 aleitamento exclusivo durante esse importante periodo.
(SAVIER 2008).

Segundo Calil e Falcdo (2003) sua composi¢ao nutricional € balanceada,
gue inclui nutriente essenciais para o crescimento e desenvolvimento do RN, bem
como a maturacao de seu trato gastbrointestinal. Dentre os fatores que beneficiam
o RN que é amamentado destacam-se o0s agentes anti-inflamatorios,
antimicrobianos, fatores de crescimento, enzimas digestivas, imunomoduladores e
varios tipos de horménios.

A composicao do leite humano pode variar de acordo com diversos fatores,
bem como, o estagio da lactacdo sendo a fase do colostro que ira até o sétimo dia
de lactacdo, em seguida a fase de transicdo também chamada de leite de transi¢cao
e por fim o leite maduro que é produzido a parti do décimo quinto dia apds o parto.
A producéo inicial do leite o colostro que difere do leite maduro pois apresenta
maiores quantidades de micronutrientes e macro nutrientes, além de menor
conteudo calorico. (SAVIER, 2008).

O colostro é a primeira secrecao que sai do seio da mae, apresenta uma
cor amarelada com aspecto cremoso produzido nos primeiros cinco dias apos o
parto. O colostro € um fluido, produzido em pequena quantidade, rico em
componentes imunoldgicos, lactoferrina, leucoécitos e fatores de crescimento, que
apresenta concentracdes relativamente baixas de lactose e maior conteudo
proteico e lipidico em comparacéo ao leite maduro. (MARIANO, 2012)

Apresenta caracteristicas especificas e adequadas as necessidades
nutricionais do RN, o colostro € o leite de muita importancia pois possui diversos
fatores de protecéo, além de possuir alta concentracdes de IgA e IgG, que constitui
a primeira linha de imunizacéo e fortalecimento do sistema imunoldgico. No leite
humano existem todas as classes de imunoglobulinas, cujo o IgA é a principal

imunoglobulina das secrec¢des externas, que € encontrada principalmente na forma
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diferente, esta presente na maior porcao dentre a imunoglobulina no colostro e no
leite. O IgM e o IgG estdo presentes, mas em concentragbes menores, porem
comparando o colostro tem concentracdes maiores do que o leite maduro.
(VITOLO 2003).

Entre o leite colostro e maduro existe um intermediario, um periodo
denominado de leite de transicdo que ocorre entre 0 sétimo e o0 vigésimo primeiro
dia pbs-parto, esse periodo é também chamado de apojadura ou descida do leite,
nessa fase ocorre a diminuicdo das quantidades de minerais e proteinas, no
mesmo tempo em que a gordura e carboidratos estao levemente sendo aumentas
até obter o leite maduro. (MARIANO, 2012)

Leite maduro, possui um aspecto viscoso, e a cor esbranquicada possuindo
maiores concentracbfes de proteinas, minerais e vitaminas lipossolluveis,
particularmente A, E e carotenoides, bem como menores quantidades de lactose,
gorduras e vitaminas do complexo B adequados para o desenvolvimento e
crescimento do RN, durante a lactacdo a producéo do leite pode aumentar de
acordo com as necessidades da crianca. O conteudo energético pode oscilar de
58 kcal/100ml, em contraste com as 71 kcal/100ml existentes no leite maduro.
(CALIL; FALCAO, 2003).

3.1COMPOSICAO PROTEICA

As proteinas sdo necessarias para a reparacao dos tecidos, para o
crescimento e deposicéo de massa corporal. O lactente e o RN tém uma atividade
anabdlica acentuada, diferente de outras fases de sua vida, atividade esta que é
necessaria. (SAVIER,2008)

De acordo com Savier, 2008, afirma que a quantidade de proteina varia de
1,2 a 1,5, adequada a necessidade do crescimento do lactente que consiste em
40% de caseina e 60% de proteina do soro. A proteina do soro é representada por
alfa-lactalbumina, lactoferrina, lisozima, soro albumina, além das imunoglobulinas.
A alfa-lactalbumina consiste em a maior parte da proteina do soro que é necessaria
para a distribuicdo de ferro para sintese da lactose. Outra parte de proteina do soro

do leite humano ¢é a lactoferrina, lisozima e imunoglobulinas, principalmente a IgA,
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tais proteinas estdo vinculadas ao sistema de protecdo. A lactoferrina esti
precisamente em quantidades significativas no leite colostro, sob uma forma
insaturada, possui uma propriedade que pode se ligar ao ferro e assim impedir
microrganismos patogénicos de utilizar esse mineral. Ao contréario dos demais
fatores de defesa a lisozima esta mais presente no leite maduro, acgao litica na
parede celular bacteriana de microrganismo, possuindo um efeito bactericida.

A caseina, parte da proteina lactea resistente ao calor, a aparéncia branca
do leite humano é conferida a parti do calcio e fosforo, com suas propriedades de
forma micelas estaveis, constitui o grupo de subunidade da caseina. Constituido
por subtipos de fracdes beta-caseina e a kappa-caseina. Durante a lactacéo ocorre
uma elevacéo no inicio da lactacéo, no periodo do colostro, sequentemente ha um
declinio na fase de leite maduro. (VITOLO, 2003).

O aminoacido do LH é adequado as necessidades da crianca, o pre-termo
o RN que nasce antes do previsto, apresenta imaturidade, principalmente no
sistema enzimatico que revela a deficiéncia de cistationase onde ocorre a
conversdo da metionina em cistina, deficiéncia de fenilalanina hidroxilase para
oxidacdo da fenilalanina em tirosina, e deficiéncia de tirosina oxidado, para
oxidacao da tirosina. (SAVIER, 2008)

Ha um aminoacido essencial para o RN, principalmente para o recém-
nascido pré-termo, a taurina, exerce um papel fundamental na absorcéo lipidica,
na conjugacdo dos sais biliares, além do transporte do zinco, bem como, a
glutamina desempenha o crescimento do epitélio intestinal e a cartinina tem
atuacao nos acidos graxos de cadeia longa, facilitando o transporte através das
membranas mitocondriais. Cistina, taurina e a glutamina podem ser essenciais
para os lactentes pré-termos. Em alguns casos € acrescentado nas formulas
lacteas, para que seja semelhante ao leite humano e desempenhe as suas
importantes funcdes. (CALIL; FALCAO, 2003).

3.2COMPOSICAO DE CARBOIDRATO

No carboidrato o contelldo mais expressivo € a lactose, que se constitui de
cerca de 70% do CHO no leite humano, sua concentracdo de lactose no leite

maduro é mais elevada do que no colostro. Lactose € um dissacarideo que que
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precisa do dissacarideo, para ser hidrolisada a glicose e galactose. A lactose pode
fornecer por volta de 45 a 50% do conteudo energético do leite humano.
(SAVIER,2008)

ConcentracOes elevadas de lactose no LH s&o consideradas como de
grande importancia para o organismo do RN e do lactente, pois seu produto
metabdlico, a galactose, entra na constituicdo dos galactolipideos integrantes do
sistema nervoso central. Existem outros carboidratos em concentra¢cées menores,
a glicose, galactose, oligossacarideos complexos e glicoproteinas. Os
oligossacarideos livres, bem como as glicoproteinas, seriam inibidores potentes da
adesao bacteriana as superficies epiteliais, etapa inicial dos processos infecciosos.
(VITOLO, 2003)

Os oligossacarideos em presenca dos peptideos iram forma o fator bifdo,
em um meio rico em lactose ira produzir acido lactico e succinio diminuindo o
intestinal, o que vai tonar um meio inapropriado para 0 crescimento de
entrebaterias, assim a lactose também ira exercer um papel protetor para o
lactente. (SAVIER, 2008)

3.4 COMPOSICAO LIPIDICA

As o leite humano contém que pode variar de 3 a 5% de lipidios no leite
maduro, e a sua concentracdo no colostro demostra ser menor,1,8 a 2,9g/dl, que
na sua forma intermediaria o leite de transicdo pode variar entre 2,5 a 3,7g/dl.
Aproximadamente 45 a 55% no seu teor calérico dentre 0os quais 98% sao de
triacilglicerois, 0,7% de fosfolipidios e 0,5% de esterdis. (SILVA; ESCOBEDO;
GIOIELLI, 2007)

As gorduras é a maior fonte de energia do LH, as células mamarias
alveolares sintetizam a gordura lactea, estimulada pelo esvaziamento a mama.
Secretam o lipidio para a luz do alvéolo sob a forma de glébulo de gordura, levada
a uma regiao hidrofébica que é formada por retinil, triglicerideos ésteres colesterol,
uma membrana que é formada através fosfolipidios, colesterol, proteina e
enzimas. (SILVA; ESCOBEDO; GIOIELLI, 2007)
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O principal &cido graxo existente no leite materno limita- se aqueles de
cadeia longa 12 a 18 carbonos como o, oleico, palmitico, &cido lauririco, miristico,
palmitoreico, esteérico, e o linolénico e linoleico que sdo acidos graxos essenciais.

A composicdo do leite humano principalmente os componentes lipidicos
apresenta variacdes biolégicas durante a lactacdo, na mamada ocorre uma
elevacao expressiva das gorduras, possuido ao final ou por volta de mais de trés
vezes a concentracdo lipidicainicial. Nao foi detectado alteracdes no teor de acidos

graxos entre o inicio e o fim da mamada. (SAVIER,2008)
3.5 COMPOSICAO MINERAL

O mineral do leite humano esta em maiores concentracdes no colostro a do
leite maduro, tais macro minerais incluem fosforo, sodio, sulfato, cloreto, potassio,
magnésio e calcio, as varia¢cdes durante a lactacao é responsavel pela variagcdo do
macro mineral na lactacéo os niveis de cloreto e sédio passa a ser diminuido e o
fésforo potassio, cloreto e magnésio se elevam. (MORGANO et al, 2005)

O sodio no leite maduro sua concentracao pode variar ao redor de 7mEg/I,
o0 nivel de sodio pode variar conforme a necessidade do RN. O potassio seus niveis
sdo maiores no colostro ao comparado com o leite maduro, sua concentracao pode
varia, mas estdo por volta de 14mEg/l. Quanto ao célcio o fosforo estao ligados
aos fofolatos nas micelas das caseinas, que contribui com o transporte dos
minerais, o calcio tem aproximadamente 28 a 33mg/dl e o fosforo de 13 a 15mg/dI
de fosforo. O magnésio no leite maduro e o colostro sdo mais semelhante a sua

concentragao esta presente entre 2,5 a 3,3mEg/l. (SAVIER, 2008)
3.6 COMPOSICAO VITAMINICA

As vitaminas no leite materno sédo afetadas por uma variacédo por conta do
estado nutricional materno, quando ha niveis baixos lacteas sucessivamente ha
uma necessidade de suplementacéo, quando a concentracao esta elevada ndo ha
esta necessidade. A qualidade nutricional das méaes pode a vir ser suficiente
guando ha uma qualidade de vida e assim o RN n&o precisar de suplementacao,
com excecao da vitamina K. (VITOLO, 2003)
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A vitamina hidrossollvel tem menores concentragcdes no colostro e é
aumenta ao longo da lactac&o, a vitamina B 2 pode variar a parti da dieta da mae,
gue € aumentado no inicial da lactacao e diminuido ao final. As vitaminas B 12 e a
niacina pode-se encontra uma deficiéncia principalmente se a méae for vegetariana,
a parti disso necessita de suplementagdo. A concentracdo de B6 ou piridoxina,
pode ser reduzida se a mae por muito tempo usou contraceptivos. A vitamina C e
o acido fdlico sdo termolabeis podem sobre inativacdo no LH pasteurizado.
(SAVIER, 2008)

Segundo Savier net al, 2008, as vitaminas lipossollveis suas
concentracbes podem ser elevadas na fase do colostro que sucessivamente ao
decorrer da lactagao ocorre um declinio. As vitaminas lipossoveis sao inteiramente
influenciadas pela dieta materna. A vitamina A tal como retinol, ésteres retinil e
betacaroteno, tal vitamina esta presente no leite humano sob forma de ésteres
retinil. Recomendasse que haja suplementacdo para RN pré-termo devido aos
baixos depdsitos ao nascimento.

A vitamina E age principalmente como um antioxidante agindo na remocao
dos radicais livres, protegendo a membrana celular, sua deficiéncia no pré-termo
pode surge uma possivel anemia hemolitica. O leite humano tem niveis adequados
de vitamina E para recém-nascido a termo, tal concentracéo pode ser insuficientes
para os RN pré termo. (MARIANO, 2012).

3.7AGUA
A agua é o maior componente do leite e desempenha papel importante na
regulacdo da temperatura corporal. Na dgua estdo dissolvidas as proteinas, 0s
compostos nitrogenados néo proteicos, os carboidratos, os minerais e as vitaminas
hidrossoluveis. A maior concentragao do leite é de agua, entdo ndo ha necessidade

de dar agua para o bebé mesmo em dias quentes. (SANTIAGO, 2013)



27

4 BENEFICIOS DA AMAMENTACAO

Segundo Mariano (2012) O leite materno sem davida € o melhor alimento para
0 bebe por ser um alimento integro, natural, completo além de higiénico. O leite
materno pode se considerar como um alimento incopiavel, impossivel de copiar todos
0s seus elementos, mesmo tendo formulas artificial € impossivel conseguir todos os
efeitos e beneficio que o leite materno pode trazer para o recém-nascido e para a
mae.

Segundo Azevedo et.al (2010). As vantagens da amamentacao exclusiva para
tem mostrado em grandes numero a prevencao contra a morte infantis precoces, além
de promover saude metal, fisica, além de todos os nutrientes necessarios para o
desenvolvimento da crianga. Dentre os beneficios nutricionais que o leite materno
pode trazer para a crian¢a, destacasse a auséncias de alergias, a melhor digestao e
protecdo da microbiota intestinal do RN, além de proteger contra as infeccoes.

A amamentacao precoce é de muita importancia para a crianca, pois permite
gue este receba o e estimule maior producéo de leite. O AM é recomendado por um
periodo de no minimo seis meses, posteriormente, a criangca deve receber alimentos
complementares, estendendo a amamentacdo por um periodo dois anos ou mais,
desde que a mée e a crianca queiram. (VAUCHER; DURMAN, 2008)

A importancia da amamentacao natural tem sido abordada, principalmente sob
0 ponto de vista nutricional, imunoldgico e psicossocial; portanto, € um assunto de
interesse  multiprofissional envolvendo dentistas, médicos, fonoaudidlogos,

enfermeiros, nutricionistas e psicologos. (REA, 2014)

4.1 BENEFICIO PARA A MAE

Segundo Inumaru, Silveira e Naves (2011), um estudo de revisao sistematica
tendo como com um dos objetivos investigarem alguns fatores de risco e de protecéo
para o cancer de mama. Chegaram a uma conclusdo que a lactacdo é fator de
protecdo para o cancer de mama, tanto na pré menopausa quanto nos pos
menopausa.

O aumento da circunferéncia da cintura, do peso ao longo da vida adulta e da

estatura, e risco de cancer de mama na pos-menopausa. A associacao entre gordura
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corporal e cancer de mama € contraditoria, na pré- e na pos-menopausa. Até o
presente momento, é possivel inferir que a melhor forma de prevencao do cancer de
mama € a amamentacao e a adocdo de um estilo de vida saudavel. (INUMARU; et al,
2011)

O leite materno é incontestavelmente o alimento ideal para o recém-nascido,
em especial nos seis primeiros meses de vida, com beneficios superiores aos demais
leites. E rico em vitaminas, minerais, gorduras, enzimas e imunoglobulinas, com
vantagens nutritivas benéficas tanto para o lactente quanto para a mae, por promover
0 crescimento e desenvolvimento, bem como por influenciar no futuro desempenho
escolar. As praticas adequadas de amamentacao produzem efeito positivo no binbmio
mée e filho (FROTA 2009).

Segundo Gao (2000). Um estudo realizado na Islandia, envolvendo 993 casos
de cancer de mama e 9.729 controles, mostrou uma relagcédo entre nimero de meses
de amamentacdo e menos chance de cancer de mama em maes mais jovem, porém
nao nos demais. Em contraposi¢cdo, um estudo feito em outro pais mostrou que essa
relacéo existe, mas apenas em mulheres mais velhas, logo apés a menopausa.

Devido a acado da ocitocina a importancia do aleitamento materno pode
desempenhar uma recuperacao fisiologica apdés o parto, pois facilita a involucéo
uterina devido a ocitocina durante a amamentacdo, além de diminuir riscos de
hemorragias e infeccdes apds o parto, assim prevenindo a anemia. (MARIANO, 2012)

Pelo o acumulo de calorias durante a gestacdo o retorno do peso pre
gestacional, € explicado pois no periodo de amamentacdo a mae nao ingere
guantidades necessarias para este periodo, portanto o organismo retira reservas
acumuladas durante a gestacdo. (MARIANO, 2012).

4.1 BENEFICIO DA AMAMENTACAO PARA A CRIANCA

A amamentacdo possui agentes com efeitos protetores contra infeccées, tais
agentes como a do ouvido e pulmao tém-se tornado mais evidentes nos ultimos anos.
Nesse particular, cumpre importante papel da IgA, um anticorpo resultante da resposta
da mde a exposicdo prévia a agentes infecciosos. Ela tem como caracteristica
sobreviver nas membranas das mucosas respiratéria e gastrintestinal e ser resistente

a digestao proteolitica. Além de possuir o papel de impedir que agentes patogénicos
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se fixem nas células da crianga amamentada, ela limita os efeitos danosos do
processo inflamatério. (TOMA, 2008)

A AME protege as crian¢as pequenas de evoluirem para quadros mais graves
de infeccao respiratdria. Estudo de caso-controle aninhado realizado em um estado
brasileiro onde analisou as internacdes por pneumonia no periodo pos-neonatal de
uma coorte de 5.304 criangas. (TOMA, 2008)

O AM oferece inumeros beneficios para a salde da crianca e € a melhor
maneira de promover seu desenvolvimento. Nenhum outro alimento ou leite
industrializado modificado é capaz de oferecer a crianca tais benéficos o que ha no
leite materno. (PASSANHAL, 2013).

Devido a composicdo nutricional do leite materno a presenca de agente
antimicrobianos, anti-inflamatorio e imunomoduladores, existem razGes para crer que
o aleitamento materno possa estar associado a protecao contra as doencas conicas
como a diabetes mellitus e a hipertenséo, agindo de forma preventiva contra essas
doencas (EUCLYDES, 2005)

O lactente nos seus primeiros meses de vida € suscetivel a desenvolvimento
de hipersensibilidade devido a imaturacdo gastrointestinal e do sistema imune, a
alergia ao leite de vaca € a causa mais frequente de doencas na primeira infancia. O
leite humano além de ser um leite hipolergenico, por contem anticorpos, propriedades
anti-inflamatéria e imunomoduladora, assim desenvolvendo um sistema protetor.
(VITOLO, 2011).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A realizacao deste estudo tornou possivel verificar a rigueza da composicéo
nutricional do leite materno, sendo fundamental para reducdo da mortalidade
infantil, para a nutricdo do lactente, vinculo afetivo no binbmio mée filho, além de
conhecer a fisiologia da lactacdo. O presente estudo evidenciou a composi¢ao do
leite materno como um alimento completo, Unico e essencial para o lactente,
contendo todos 0s nutrientes necessarios para o seu desenvolvimento.

Os benéficos que os leites maternos podem trazer para a mae de forma
direta, beneficiando tais como, na saude 0ssea, perda de peso, desenvolvimento
psicoafetivo para com o filho dentre outros aspectos, também podem ajudar o
lactente, bem como, a amamentacdo pode trazer, desenvolvimento cognitivo,
diminui a incendia de doencas inflamatoria, e alergias.

Apesar da amamentacao € muito influenciada pela condicdo emocional da
mulher e pela sociedade em que ela vive. Por isso, o0 apoio do companheiro, da
familia, dos profissionais de saude, enfim, de toda a sociedade é fundamental para

gue a amamentacdo ocorra sem nenhuma complicacéo.
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