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CARTAS A0 EDITOR

Aleitamento materno e uso de chupeta:
implicagbes para politicas de salide

*

Prezado Editor,

O artigo de Parizoto et al.1, publicado no Gltimo nimero do
Jornal de Pediatria e objeto de editorial, nos chamou a atencao
pela sua importancia e pelos seus achados, em especial no que
diz respeito ao uso da chupeta. Essa pratica cultural, comum
em nosso pais, e sua relagdo com o aleitamento materno tém
sido avaliadas em varios estudos, inclusive por nés, cujos
resultados se encontram publicados2. Recentemente, duas
revisdes sistematicas foram dedicadas a esse tema34. Além
disso, a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) e o Fundo das
NagGes Unidas para a Infancia (United Nations Children’s Fund,
UNICEF) preconizam o ndo uso de chupeta e mamadeiras com
o objetivo de evitar ou prevenir o desmame precoce>. Nosso
interesse em comentar o referido artigo deve-se ao fato de que,
apesar da recomendacdo da OMS, ainda persiste a controvér-
sia em relagdo a influéncia do uso da chupeta no aleitamento
materno. Uma das revisdes mencionadas3, recentemente
publicada, analisou resultados de quatro ensaios controlados
randomizados e ndo observou diferenca na duragao do aleita-
mento frente a diferentes intervencgdes utilizando a chupeta. Os
autores concluiram que, utilizando o maior nivel de evidéncia,
ndo foi observada relagdo entre uso de chupeta e duragao
de qualquer aleitamento, exclusivo ou ndo. Na outra revisdo
mencionadat, uma meta-analise, os autores analisaram estudos
observacionais, a maioria coortes prospectivas, sendo 12 com
aleitamento exclusivo e 19 com qualquer tipo de aleitamento.
Os autores concluiram que o uso de chupeta estava associado
a diminuicdo da duracgdo do aleitamento exclusivo bem como
de qualquer tipo de aleitamento materno. Independentemente
dos possiveis erros sistematicos associados a essas revisoes,
a maioria dos estudos observacionais, incluindo o nosso, tem
mostrado uma associagdo positiva entre o uso da chupeta e a
diminuicdo da duracdo do aleitamento materno, semelhante
ao observado por Parizoto et al.l. Conforme observa Fein no
editorial®, citando inclusive a concordancia dos autores do
artigo nesse sentido, a causalidade dessa associagdo ainda é
controversa. Fein observa que tanto é possivel que o ato de
sugar a chupeta iniba a amamentagéo como também é possivel
que as mdes que tém problemas para amamentar utilizem as
chupetas para acalmar seus bebés. Além de acalmar o bebé,
essa pratica poderia também acalmar a propria mde, que,
ansiosa ao ver o bebé chorando, utiliza essa pratica para si-
lencia-lo. As duas possibilidades poderiam certamente também
coexistir. O importante, no entanto, é que a adogdo do modelo
causal tem implicacOes relevantes nas politicas publicas. No
ultimo caso, conforme observa Fein®, as politicas deveriam ser
dirigidas para a necessidade de maior apoio ao aleitamento,

procurando evitar que situagdes que levam as maes a usar a
chupeta se propaguem. O estudo de Parizoto et al.! apresenta
limitagdes, algumas inclusive apontadas por Fein, como, por
exemplo, o delineamento transversal e a ndo mensuragao de
algumas variaveis importantes para a analise, como o nimero
de atendimentos pré-natais ou o nimero amostral reduzido para
algumas variaveis, o que pode ndo ter revelado associagées com
significancia estatistica. Além disso, é importante mencionar
que Parizoto et al.! utilizaram a variavel “uso de chupeta” na
forma de sim ou ndo, ndo explorando aspectos como tempo
de uso ou inicio do uso da chupeta. Essas limitacGes podem
ter contribuido para o estudo ter detectado somente a variavel
“uso da chupeta” como associada a interrupgdo do aleitamento
nos primeiros 6 meses de vida. As recomendagdes propostas
pelos autores com base nesses achados, no entanto, a nosso
entendimento, merecem cautela. Os autores propdem que
acoes locais e de ambito nacional sejam implementadas com o
objetivo de reduzir o uso da chupeta. Nesse sentido, é preciso
estar atento para que as maes e responsaveis nao se sintam
culpados por terem dado a chupeta as suas criangas. Se isso
ocorrer, e levando em conta as hipdteses causais aventadas
anteriormente, essas agdes poderiam vir a contribuir para piorar
a situagdo. Ou seja, devido a um sentimento adverso como a
culpa, as maes e responsaveis podem ter o nivel de ansiedade
aumentado, o que pode contribuir para limitar ainda mais o
tempo de amamentacgdo. Além disso, o uso da chupeta parece
ser milenar e historicamente enraizado na cultura em geral e na
nossa latino-americana em especial, o que torna dificil muitas
vezes convencer os pais de seu ndo uso. Independentemente
de nossas ponderagdes, gostariamos de parabenizar Parizoto et
al.! pela realizagdo do estudo e publicagdo do artigo, trazendo
mais uma vez uma discussdo de fundamental importéncia para
a saude da crianga, qual seja, a de como aumentar as taxas
de aleitamento em nosso pais.
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Resposta dos autores

L 4

Prezado Editor,

Os comentarios de Cunha et al. sobre nosso artigo intitulado
“Tendéncia e determinantes do aleitamento materno exclusivo
em criangas menores de 6 meses”! trazem importantes refle-
x0es sobre a relagdo entre aleitamento materno e o uso de
chupeta e suas implicagdes para as politicas de saude.

Primeiramente, € importante pontuar que o objetivo do
estudo ndo era analisar a influéncia do uso de chupeta sobre a
prevaléncia do aleitamento materno exclusivo nos primeiros 6
meses de vida. Trata-se da analise da tendéncia da amamen-
tacdo exclusiva em um municipio que adotou a estratégia de
realizagdo de inquéritos de aleitamento materno no momento
das campanhas de vacinagao e a identificagdo de grupos po-
pulacionais onde ha menor chance de uma crianga estar em
amamentagdo exclusiva, a exemplo de outros trabalhos que
adotam essa mesma proposta de monitoramento.

Dentre as caracteristicas da populagdo analisada, identifi-
cou-se que o uso de chupeta poderia ser um fator associado
a interrupgdo da amamentagdo exclusiva em menores de 6
meses. Cabe ressaltar que, em fungdo da metodologia da
pesquisa, imp&e-se a aplicacdo rapida do questionario nas
filas de vacinagao, o que impossibilita a coleta de informagdes
detalhadas, como a época de introdugdo e o tempo de uso da
chupeta, embora permita o desenvolvimento de um estudo de
abrangéncia populacional. Desta forma, como argumentam
Cunha et al., estudos como este, que corroboram os achados
de outros estudos, como varios citados, permitem levantar
hipdteses sobre a relacdo entre uso de chupeta e desmame e
apontam para a necessidade de realizagdo de outras investi-
gagoes, com desenhos que permitam estabelecer uma relagdo
causal. Ao encontrarmos associagdo entre uso de chupeta e
interrupgao do aleitamento exclusivo, descrevemos na discus-
sdo de nosso artigo as interpretaces e hipdteses existentes
na literatura sobre sua natureza.
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As duas revisGes sobre o tema citadas na carta de Cunha
et al. e publicadas posteriormente a submissdo e aceite de
nosso artigo demonstram o quanto essa questdo ainda ndo esta
elucidada. Na revisdo com meta-analise, os autores concluiram
que o uso de chupeta esta associado com menor duragéo do
aleitamento exclusivo e do aleitamento em geral e recomendam
que os pais sejam informados dessa associacdo para tomarem
decisOes conscientes sobre o cuidado de seus filhos2. A outra
revisdo concluiu que a chupeta ndo afeta negativamente a
duragdo do aleitamento materno, recomendando, no entanto,
mais estudos, quantitativos e qualitativos, para confirmar esse
resultado e para elucidar as complexas relagdes entre chupeta,
aleitamento e sindrome da morte subita3.

Outra recente contribuicdo sobre as relacdes acima referidas
vem de um estudo prospectivo, também com publicagéo posterior
a de nosso artigo, que investigou especificamente a influéncia
da eficiéncia da técnica de mamada e do uso de chupeta na
duracdo do aleitamento exclusivo nos primeiros 6 meses de
vida em 579 pares de maes e filhos na Dinamarca, em regido
na qual grande parte das maternidades detém o titulo Hospital
Amigo da Crianca, mas o uso de chupeta ainda é frequente.
Houve associagao negativa entre uso de chupeta (avaliado por
entrevista em domicilio quando as criangas tinham em torno
de 16 dias) e duragdo do aleitamento, independentemente da
presenga de técnica inadequada da mamada (na primeira se-
mana de vida) e do relato materno de terem vivido problemas
com o aleitamento (obtido por entrevista aos 6 meses de vida
da crianca). Segundo os autores, técnica incorreta de mama-
da e uso de chupeta criam problemas diferentes, e quando
ambos estiveram presentes, o risco de interrupgao precoce
do aleitamento foi ainda maior. Com base nesses achados, os
autores recomendam expressamente evitar o uso de chupeta
nas primeiras semanas de vida“.

Fein, em seu editorial sobre nosso artigo, ressalta que os
estudos que avaliaram o efeito do uso muito precoce da chupeta
sobre os desfechos posteriores daamamentagao e os estudos que
separaram os efeitos de problemas precoces de amamentagdo
dos efeitos do uso de chupeta apoiam esse direcionamento da
causalidade>. De qualquer modo, ainda que a natureza de sua
relagdo com a duracdo do aleitamento, exclusivo ou ndo, ndo
tenha sido totalmente elucidada, e que a influéncia negativa
de seu uso parecga variar conforme a época de introdugdo, o
uso da chupeta tem merecido especial atengdo nas politicas
de saude voltadas a populagdo infantil, ndo somente pela
associagdo frequente com o desmame precoce, mas também
em funcdo de outras repercussdes negativas sobre a salde e
o desenvolvimento infantil. Estudos relatam as repercussdes
negativas do uso da chupeta sobre o desenvolvimento orofacial
e sua associagao com maior risco de infecgdes, entre outros
desfechos adversos®:7.

Nesse sentido, a inclusdo da recomendacgdo para o ndo uso
de bicos artificiais nos Dez Passos para o Sucesso do Aleitamento
Materno, da Iniciativa Hospital Amigo da Crianga, consistiu em
um grande avango e vem contribuindo de forma significativa
para a mudanca dessa praticas. As recomendacgdes sdo para
informar as maes sobre os efeitos negativos do uso de bicos
artificiais e, mediante agdes de apoio, facilitar o alcance desse
objetivo. E importante ressaltar que a mudanca de habitos
culturais é dificil, mas ndo impossivel, sendo um exemplo disso
a propria retomada da amamentacdo no Brasil nas uGltimas trés
décadas e o crescimento atual da pratica da amamentagdo ex-
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clusiva em nosso meio, a despeito da pratica, também cultural
e amplamente disseminada nas ultimas décadas, de oferta de
chas para alivio das célicas do recém-nascido. Porém, é preciso
ter em mente que essas mudangas sdo processuais e lentas,
conforme apontamos em nosso artigo.

Em concordancia com Cunha et al., consideramos fundamen-
tal pautar as agdes sobre o ndo uso de chupeta, assim como
todo o apoio a amamentagdo, em praticas de aconselhamento,
que ndo impdem ou culpabilizam as mulheres, mas sim res-
peitam sua individualidade e fornecem informacgdes relevantes
para que elas decidam sobre o que é melhor para seus filhos.
Isso significa que profissionais e responsaveis pelas politicas de
salide materno-infantil ndo podem manter posicdo neutra ou
omissa sobre o uso de chupeta, pratica associada a multiplos
desfechos negativos sobre a saude e nutrigdo do lactente.
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Cartas ao Editor

Aleitamento materno e carie do lactente
e do pré-escolar: o mito que sobrevive

2

Prezado Editor,

O artigo de revisdo de Losso et al., recentemente publicado
neste respeitado periddico, propds-se a informar os fatores de
risco para a carie em pacientes menores de 6 anos!. Lemos
com muito interesse o manuscrito, uma vez que fomos citados
em suas referéncias?, e comentaremos alguns aspectos que
achamos pertinentes.

O primeiro é sobre a denominagdo de carie para essa
faixa etaria. A expressdo early childhood caries, adotada pela
Academia Americana de Odontopediatria (American Academy
of Pediatric Dentistry, AAPD), busca enfatizar a presenca da
doenca carie na dentadura decidua nos 6 primeiros anos de
vida. A traducgdo de Losso et al.l, assim como de outros au-
tores brasileiros, para esta expressao como “carie precoce na
infancia” é inadequada, traz confusdo quanto ao seu correto
entendimento e ndo tem nenhuma relagdo com a conceituagdo
proposta pela AAPD. Como o adjetivo “precoce” significa algo
que é prematuro, que se produz antes do tempo normal ou que
é formado antes da idade esperada, a adogdo da nomenclatura
“carie precoce nainfancia” permite interpretar erroneamente que
a carie na denticdo decidua é uma doencga que se desenvolve
em idade inferior a habitual. A confusdo estd no real signifi-
cado da expressdo early childhood, a qual designa o estagio
de desenvolvimento humano que compreende os primeiros
anos de vida, ou seja, o lactente e o pré-escolar. Por isso, a
denominacdo “carie do lactente e do pré-escolar (CLPE)”, ado-
tada pela primeira vez em literatura de lingua portuguesa em
nosso artigo?, é a versdo mais exata e adequada, pois define,
de forma inequivoca, a presenca dessa patologia em criangas
de até 6 anos de idade.

O segundo aspecto importante é que Losso et al. afirmam
que nosso estudo teria relatado informag0es conflitantes sobre
a cariogenicidade do leite materno!. Essa colocagdo ndo estd
correta, e a principal conclusdo foi omitida por esses autores.
Em nossa revisdo sobre a relagdo entre o aleitamento materno e
a CLPE, concluimos que ndo ha evidéncias cientificas que com-
provem que o leite materno estd associado com o surgimento de
carie. Complementamos afirmando que essa relagdo é complexa
e confundida por muitas varidveis, principalmente infecgdo
por Streptococcus mutans, hipoplasia do esmalte, ingestdo de
aglcares, em suas mais variadas formas, e condicdes sociais,
representadas pela educacdo e nivel socioeconémico dos pais?.
Com muito orgulho, nosso artigo foi considerado recentemente
por White3 um dos cinco estudos com evidéncias cientificas re-
levantes sobre a associagdo entre aleitamento materno e CLPE.
Nesse estudo, White3 mostrou claramente nossa conclusdo e
listou as possiveis limitacGes da nossa revisdo critica. A autora
concluiu que, em razado dos provados beneficios do aleitamento
materno e da falta de evidéncias consistentes de sua relagdo
com o surgimento da CLPE, os odontologistas devem apoiar as
atuais recomendagbes para o aleitamento materno. A autora
também recomenda que se dé énfase a promogdo de boas
praticas de higiene dental a partir da erupcéo do primeiro dente


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19492168
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19492168
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19492168
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19378889
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19378889
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19349568
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19349568
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19278381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19278381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19278381
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19492177
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19492177
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17515986
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17515986
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17515986

