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Tive a oportunidade de ler e analisar a monografia com titulo
e subtitulo em epigrafe, publicada sob os auspicios da
Organizacdo Mundial de Saidde em 2009 e da autoria de peri-
tos dos Department of Child and Adolescent Health and
Development e Department of Nutrition for Health and
Development ~ (Acessivel, para  descarregar, em
http://www.who.int/nutrition/publications/infantfee-
ding/9789241597494/en/index.html).

A publicacdo, conforme o titulo sugere, tem como destina-
tarios estudantes de medicina e profissionais ligados as cién-
cias da sauide; os topicos que a integram foram apresentados
em diversas reunides cientificas no ambito dum projecto for-
mativo, estando prevista nova edi¢do em 2013.

Ao longo de 100 pédginas em que € dada énfase ao leite ma-
terno, os conteidos fundamentam-se em 250 referéncias
bibliogréficas identificadas em superscript e distribuidas por
9 capitulos organizados do seguinte modo:

1- Importancia da alimentagdo na idade pedidtrica; praticas
recomendadas

2- Bases fisioldgicas da alimentag¢@o com leite humano
3- Alimentacdo complementar

4- Recomendacdes relativas ao lactente recém-nascido;
actuacdo nas maternidades

Geneva: World Health Organization Press, 2009

5- Alimentacdo no lactente e crianga jovem

6- Alimentacdo em circunstancias dificeis e excepcionais
7- Actuagdo em situagdes de dificuldade na amamentacao
8- Sadde materna

9- Politicas e acgdes no ambito da comunidade e sistemas
de satde

Os capitulos contém sinteses (boxes) dos contetidos (em
nimero de 18), quadros (em ndmero de 10) e 22 figuras.
Desta obra faz parte um CD ROM (a que nao tive acesso) que,
de acordo com o que € referido na Introdugdo, incorpora dia-
positivos em power point e lista de objectivos educativos com
especial interesse para estudantes.

A parte final intitulada Anexos apresenta diversas curvas de
crescimento e de velocidade de crescimento, diversos indica-
dores para avaliacdo de praticas nutricionais, assim como uma
multiplicidade de portais da net sobre alimentacdo e nutricdo
na crianga e adolescente.

Para marcar bem a importincia do problema em andlise, o
capitulo 1 inclui uma figura muito chamativa, tirada da revista
Lancet (2008;371:243-60) sobre causas de morte em criangas
com menos de 5 anos em todo o mundo (no total: contabili-
zados 9,5 milhdes de 6bitos em 2006 no referido grupo etario)
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sobressaindo a subnutricdo como factor etiolégico em 35%
dos casos.

A leitura atenta permite-me concluir globalmente que se trata
duma obra elaborada de forma didéctica e de grande utilidade
para os destinatdrios. Assumindo o papel de comentador,
entendo que serd pertinente focar de modo sucinto determina-
dos aspectos do texto os quais despertaram mais atengdo, uns
pela sua importincia, actualidade e implicagdes na clinica,
outros pela eventual controvérsia que poderdo gerar. Passo a
enumera-los:

- Recomendag¢do de aleitamento materno exclusivo até aos 6
meses (em regime “livre” dia e noite”, podendo prolongar-se
até aos 2 anos associado a alimentacdo diversificada); vanta-
gens de tal procedimento (designadamente considerando o
melhor desempenho cognitivo futuro, directamente propor-
cional a dura¢do do mesmo) em contraposi¢ao com 0s poten-
ciais riscos da alimentacdo com férmula, esta tltima compor-
tando maior probabilidade de patologia ulterior como doenca
de Crohn, doenca celiaca, diabetes do tipo I e colite ulcerosa.

- Em circunstancias especiais, como dificuldades da adapta-
¢do da boca a aréola-mamilo e em recém-nascidos criangas
de baixo peso, é recomendada a administragdo do leite
materno através de pequeno copo cujo rebordo é posto em
contacto com os ldbios sem verter; a crianga “fard o resto”,
deglutindo sem dificuldade o leite.

- Refor¢o da necessidade e vantagens do procedimento de
iniciar a amamentagdo, colocando o RN ao peito dentro da
1/5 hora pés-parto em geral, mesmo nos casos de cesariana
com anestesia regional, e até as 4 horas de vida nos casos de
cesariana com anestesia geral; desaconselhado o uso de
chupeta.

- Importincia de diferir a laquea¢do do corddo umbilical
enquanto houver pulsacdes no mesmo (~3 minutos em
regra) como forma de contribuir para incrementar os depé-
sitos de ferro

- Enfase para o papel de factores bioactivos, tais como: o fac-
tor de crescimento epidérmico (e outros factores de cresci-
mento) no leite humano, protegendo contra a sensibiliza¢cdo
por proteinas estranhas, e com papel importante no desen-
volvimento e maturacdo dos nervos e da retina; e o factor
inibidor da lactagdo (FIL ou feedback inhibitor of lacta-
tion), polipéptido que promove a interrup¢do da secre¢ao de
uma mama quando o bebé suga na do lado oposto.

- A partir dos 6 meses de idade, e em caso de impossibilidade
de aleitamento materno, “poderd ser administrado leite de
vaca gordo fervido” citando-se, a propdsito, as WHO Gui-
ding Principles, 2005.

- Chamada de atengdo para a necessidade de a alimentacdo
diversificada se adaptar aos recursos locais, tradi¢des e cultu-
ra familiares, com o apoio do médico ou profissional, o qual
deverd conhecer a composi¢ao dos alimentos disponiveis.

Amaral JMV — Critica de Livro

De acordo com documento da OMS —“Guiding principles
for feeding non-breastfed children 6-24 months of age”
Geneva: WHO, 2005 - a partir dos 6 meses de idade pode-
rdo ser administrados, para além de peixe e ovos, também
figado, “carne de 6rgdos” (ricos em ferro), amendoins e
mariscos, considerando “que ndo hd estudos cientificos
controlados” que contra-indiquem tal procedimento.

No periodo de alimenta¢do complementar, “tendo em conta
a insuficiéncia em ferro da generalidade dos alimentos de
origem animal para satisfazer as necessidades”, € aconse-
Ihada a administragdo do referido metal, de preferéncia sob
a forma de produtos da industria alimentar ricos em ferro
em detrimento dos preparados farmacolégicos, sendo que
tal suplementacdo nio € aconselhdvel nas dreas do globo em
que a maldria é endémica.

Quanto ao zinco, chama-se a atencdo para a necessidade de
administrar zinco durante 10-14 dias a todas as criancas
com diarreia: 20 mg/dia se idade > 6 meses, e 10 mg/dia se
< 6 meses.

Na lista de alimentos ricos em ferro (e também em folato e
vitamina A) consta o figado; e na de alimentos ricos em
zinco, igualmente o figado e a “carne” de 6rgdos.

Num dos capitulos foi abordado um aspecto muito impor-
tante dizendo respeito ao apoio e ao ensino — aprendizagem
a lactante e pré-lactante; tal processo, implicando para os
formadores determinadas estratégias, na minha perspectiva,
sdao de grande utilidade na prética clinica e aplicdveis na
relacdo e comunica¢do médico-pessoa.

A alinea sobre avalia¢io nutricional constitui uma Sptima
oportunidade para rever nocdes bdsicas importantes.

Em suma, considero o documento de grande utilidade e com
caracteristicas que permitem atingir os objectivos delineados
pelos autores; o mesmo merece fazer parte das bibliotecas de
servigos hospitalares e centros de satde, salientando que mui-
tas das figuras apresentadas constituem um instrumento impar
de educacdo para a saude.

Admito como ponto forte a actualizagdo propiciada com base
em documentagdo cientifica, tendo sido dada énfase (e bem)
ao aleitamento materno em vertentes diversas. E interpreto
como ponto fraco a ndo inclusdo de tabelas especificando a
composicao dos alimentos em macro e micronutrientes como
meio para tornar mais efectiva a diversificag@o, tanto mais
que o documento tem como alvo os paises de todo o mundo e
se advoga o respeito pelas praticas tradicionais e cultura das
populagdes. Serd que as mesmas fazem parte do CD-ROM?

Por fim, um comentdrio marginal que tem a ver com aspectos
susceptiveis de controvérsia: ao ler a monografia tive a sensa-
cdo de regressar ao passado de 40 anos, em relacdo a certas pra-
ticas; contudo, hd que atender a missdo prioritdria da OMS de
lutar contra a subnutricio em paises de fracos recursos; por
outro lado, € sabido que a Medicina ndo € uma ciéncia exacta. ..
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