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RESUMO

Objetivo: Descrever a tendéncia dos atendimentos em grupo e individuais pelos bancos de leite humano
(BLH) realizados entre 2010 a 2019 no Brasil. Métodos: Estudo ecoldgico com dados sobre
atendimentos individuais e em grupo realizados pelos BLH entre 2010 ¢ 2019, disponiveis no relatorio
de producdo da Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano. O nimero dos atendimentos foi expresso
para o Brasil e para as cinco macrorregides brasileiras em nimeros absolutos. A analise de tendéncia
foi realizada a partir da analise de niimeros indices, sendo considerado como referéncia o ano de 2010.
O aumento foi expresso em percentual. Resultados: Os atendimentos em grupo e individuais realizados
pelos BLH apresentaram tendéncia de aumento no Brasil entre 2010 e 2019. No ano de 2019 houve
aumento de 42% para os atendimentos em grupo, comparado ao ano de referéncia (2010), sendo essa
diferenca absoluta de 425.570 atendimentos a 300.595, respectivamente. Com relac@o aos atendimentos
individuais, em 2019, 1.962.162 maes/bebés se beneficiaram desse servigo, um crescimento de 69% do
total realizado no ano de 2010 (1.157.038). As macrorregides Norte e Nordeste apresentaram as maiores
taxas de crescimento na prestagdo desses servicos (122% e 131%, respectivamente), ficando acima do
crescimento nacional ao longo do periodo. Em contrapartida, a regido Centro-Oeste apresentou
tendéncia de queda durante todo o periodo avaliado, para os dois tipos de atendimentos. Conclusao:
Os atendimentos prestados pelos BLH como estratégia de apoio ao aleitamento materno aumentaram

no Brasil no periodo analisado, especialmente nas regides Norte e Nordeste.
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ABSTRACT

Objective: To describe trends of group and individual assistance carried out between 2010 and 2019
by all Brazilian human milk banks. Methods: Ecological study with individual and group assistance
care data carried out by the Human Milk Banks (HMB) between 2010 and 2019, available at report
from the Brazilian Network of Human Milk Banks production. The number of visits was expressed for
Brazil and for all five Brazilian geographic regions. The trend analysis was carried out based on the
analysis of index numbers considering 2010 as reference. The increase was expressed as a percentage.
Results: There was an increase of group and individual assistance care provided by the HMB between
2010 and 2019 in Brazil. In 2019, there was an increase of 42% for group visits, compared to the
reference year (2010), with this absolute difference being 425,570 visits to 300,595, respectively. For
individual assistance care, in 2019, 1,962,162 mothers/infants benefited from this service, an increase
of 69% of the total carried out in 2010 (1,157,038). The North and Northeast showed the highest growth
rates in the provision of these services, and the increase was higher than national growth. In contrast,
there was a decrease for both types of assistance in the Midwest region throughout all period analyzed.
Conclusion: The services provided by the HMB, as a strategy to support breastfeeding, increased in

Brazil in the period analyzed, especially in the North and Northeast regions.

Keywords: Milk bank; Breastfeeding; Human Milk.

INTRODUCAO

Atualmente, as evidéncias sdo claras quanto aos beneficios do aleitamento materno (AM) para
a nutricdo, crescimento e desenvolvimento de lactentes, além de contribuir para redugdo da
morbimortalidade infantil. (1-3) A mae, por sua vez, ao aleitar, aumenta os intervalos intergestacionais,
acelera a involugdo uterina, retorna ao peso pré-gestacional, e reduz o risco de desenvolvimento de
alguns tipos de canceres de mama e de ovario. (2,4) Além disso, a pratica do AM fortalece o vinculo
afetivo entre mae e filho, que resulta em maior seguranga para a mde e para o desenvolvimento
psicossocial da crianga. (1,4)

Como uma das estratégias para promover, proteger ¢ apoiar o AM, em 1998 foi criada a Rede
Brasileira de Bancos de Leite Humano (rBLH-BR), por iniciativa conjunta do Ministério da Satude e
Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ). Sua missédo inclui coletar e distribuir leite humano com qualidade
certificada para recém-nascidos prematuro e/ou com doengas, contribuir para a redugdo da mortalidade
infantil, bem como melhorar os indicadores do AM no Brasil. (5,6)

A histoéria nacional dos Bancos de Leite Humano (BLH) se iniciou alguns anos antes da criagao
da rBLH-BR. Quando o primeiro BLH foi criado em 1943 no entdo Instituto Nacional de Puericultura,
atualmente Instituto Fernandes Figueira (IFF), seu principal objetivo era coletar e distribuir leite
humano, e foi essa a principal atividade por mais de quarenta anos (de 1943 a 1985). A partir da agdo

conjunta da FIOCRUZ e do Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno, sobretudo a



partir de 1985, os BLH assumiram uma nova fun¢ao no cenario da satude publica brasileira, expandindo
sua missdo para atender a saude da mulher e da crianga, tornando-se um dos elementos estratégicos
mais importantes para as agdes de promocgao, prote¢ao e apoio a amamentagao. (5-8)

O BLH ¢ um centro especializado, sem fins lucrativos, obrigatoriamente vinculado a um
hospital materno e/ou infantil, responsavel pela promocao e incentivo ao AM. Ligado tecnicamente ao
BLH, contamos com Postos de Coleta de Leite Humano (PCLH), que s@o unidades fixas ou moveis,
extra ou intra-hospitalar, e que compartilham da responsabilidade pela promogao, protecao e apoio ao
AM e atividades de coleta e estocagem do leite humano. (9)

Rotineiramente, mulheres/nutrizes recorrem ao atendimento de profissionais do BLH em busca
de orientagdes sobre o manejo correto da amamentacdo, a fim de aprender ou corrigir a técnica, evitar
o aparecimento de complicacdes e possibilitar o estabelecimento ¢ a manutengdo da lactagdo. (10) O
aconselhamento individual ou apoio em grupo, suporte imediato a amamentagdo apos o parto, e
gerenciamento da lactagdo foram intervengdes que aumentaram o AM exclusivo em 49% ¢ 0 AM em
66%. (11)

As orientacdes prestadas em atendimentos nesses espagos requerem profissionais de satde
capacitados, com conhecimento em saude materno-infantil, e habilidades especificas no manejo clinico
da lactacdo. Além disso, essa acdo perpassa pelo aconselhamento, no qual o profissional deve dispor de
escuta sensivel, transmitindo confianca e apoio as maes que pretendem amamentar e/ou estdo
amamentando. (7,12,13)

Esses espagos disponibilizam atendimentos individuais e personalizados de acordo com a
demanda apresentada, oferecendo todo suporte que a mulher necessita nesse periodo. Realiza também
atendimentos em grupo, envolvendo gestantes e/ou puérperas em rodas de conversas desde o pré-natal,
que permitem a troca de experi€ncias das maes, respeitando seus valores e saberes prévios, esclarecendo
0s mitos e/ou tabus que permeiam o ato de amamentar, e tornando maes e familiares cientes de todas as
vantagens do AM para mae, filho e sociedade. (8,13)

Estudos anteriores com BLH focam na analise da qualidade, caracteristicas, seguranga
microbiologica e composicdo nutricional do leite materno coletado e distribuido por este servigo. (14—
17) Estes estudos sdo relevantes e se referem especialmente a um dos objetivos centrais dos BLH, que
¢ a coleta, processamento ¢ analise da qualidade microbioldgica do leite materno. Entretanto, sdo
escassos os estudos que quantifiquem e descrevam outra atividade relevante dos BLH, que sdo o
incentivo a0 AM e o auxilio do seu manejo. (13,18) Desta forma, o objetivo deste estudo é descrever a

tendéncia dos atendimentos em grupo e individuais realizados pelos BLH entre 2010 ¢ 2019 no Brasil.

METODOLOGIA
Trata-se de um estudo ecoldgico cujos dados sdo provenientes do Sistema de Produgio

desenvolvido pela rBLH-BR, disponivel no site da propria Rede por meio do relatorio de



producao — Série documentos: Rblh em dados — Brasil 2000 - 2019 - gerado pela rede em julho de
2020:

https://rblh.fiocruz.br/sites/rblh.fiocruz.br/files/usuario/77/serie_doc_rblh_em dados _corpo_anos_co

mpleto_compressed 3.pdf. Foram selecionados os dados correspondentes ao periodo de 2010 a 2019.

Optou-se por esse periodo, pois ndo consta no relatério de producao, o consolidado regional dos anos
anteriores a 2010, o que inviabilizaria descrever a tendéncia dos atendimentos por regido.

O Sistema de Produgdo da rBLH-BR ¢é uma ferramenta gerencial langada em 2006 com o
objetivo de obter dados de forma sistematica e segura. No sistema, sdo disponibilizados os seguintes
dados cadastrais: produgdo, recursos humanos, equipamentos e¢ condigdes ambientais de cada BLH
inserido no sistema. As equipes do BLH sdo responsaveis por alimentar o sistema mensalmente.
Anteriormente a captagdo de informagdes era realizada por telefone, fax e e-mail, sendo assim,
dificultando a sistematizagdo dos dados. Vale ressaltar que o preenchimento dos dados ndo ¢
obrigatorio, no entanto, as informag¢des utilizadas pelo Programa Fiocruz de Credenciamento de
Qualidade em Bancos de Leite Humano para o Sistema Unico de Saiude (PFCQ-BLH-SUS) sio
coletadas junto ao Sistema de Produgdo da rBLH-BR. Entdo, o BLH que ndo mantiver o sistema
atualizado pode perder a certificacdo que garante a qualidade do servigo.

O PFCQ-BLH-SUS ¢ uma acao integrada da Coordenagdo Geral da Satde da Crianca e
Aleitamento Materno do Ministério da Satide com a Fiocruz, que visa validar a qualidade da informagao
fornecida pelos gestores de BLH ao Sistema de Producdo. A certificacdo avalia os servigos com base
nos padrdes de qualidade exigidos, na quantidade de equipamentos, na qualificacdo dos profissionais e

no nivel de qualidade do servigo no ano. Os servigos sdo avaliados nas categorias ouro, prata ¢ bronze.

Dados selecionados

Foram selecionados os dados referentes aos atendimentos em grupos ¢ individuais, por estarem
diretamente relacionados ao papel de apoio a0 AM desempenhado pelo BLH. Foram coletados também
o nimero da soma de unidades de BLH ¢ PCLH que alimentaram o Sistema de Producdo da rBLH
mensalmente.

O atendimento em grupo caracteriza-se pela atividade realizada por profissional do BLH/PCLH,
seja de nivel médio ou superior, sob a forma de grupo, envolvendo gestantes e/ou puérperas em rodas
de conversas desde o pré-natal, que permitem a troca de experiéncias das maes, respeitando seus valores
e saberes prévios, esclarecendo os mitos e/ou tabus que permeiam o ato de amamentar, e tornando maes
e familiares cientes de todas as vantagens do AM para mae, filho e sociedade. (8,13) Essa atividade

pode ser realizada fora do ambiente do Banco de Leite Humano. O niimero de “atendimento em grupo”

representa a soma de usuarios que participaram de cada grupo realizado.
Jé& o atendimento individual consiste na atividade realizada por profissional do BLH/PCLH, seja
de nivel médio ou superior, de forma individual & mulher e/ou a crianga. Este tipo de atendimento ¢

classificado como consulta, orientagdo ou um procedimento. O niimero de “atendimento individual”




representa a soma desses atendimentos, independentemente de ter sido realizado para a mesma pessoa
em momentos diferentes. No atendimento individual, um profissional do BLH dedicou-se & assisténcia
de uma mulher ou uma crianga ou ainda ao bindmio mae-filho, por isso, deve-se contar cada

atendimento como um.
Analise dos dados

Para a analise, compilamos os dados do relatorio da série documental e exportamos para uma
planilha eletronica Excel®. As figuras foram realizadas no Stata SE versdo 13.

Os dados foram analisados a partir da elaboracdo de uma planilha contendo o total de
atendimentos em grupos e individuais por ano para o Brasil e para cada macrorregido brasileira. O
numero de atendimentos em grupos ¢ individuais ¢ disponibilizado por estado. Desta forma, o nimero
de atendimentos foi obtido pela soma dos dados de cada BLH da respectiva regido.

A analise de tendéncia foi realizada a partir de analise de numeros indices, sendo considerado
como referéncia o ano de 2010, ou seja, todos os anos posteriores foram comparados aos registros de
2010. O numero indice ¢ utilizado quando desejamos comparar a variagdo no tempo de um determinado
fenomeno em relagdo a um ano de referéncia. Neste estudo, os fenomenos analisados foram os
atendimentos em grupo e individuais e o ano de referéncia foi 2010, sendo atribuido a este o valor 1.
Valores acima de 1 indicaram crescimento da realizagdo de atendimentos em grupos ou individuais nos
bancos de leite humano em comparagao com o ano de referéncia e valores abaixo de 1 indicam redugao
destes atendimentos.

Para analise descritiva do crescimento da rBLH, os dados foram organizados em uma planilha
eletronica no Excel® e realizou-se a média anual de estabelecimentos (BLH + PCLH) que alimentaram

o sistema de producao da rBLH, por regido.

RESULTADOS

Foi possivel observar tendéncia de crescimento nacional (figuras 1A e 1B) no nimero de
atendimentos em grupos realizados no Brasil de 2010 a 2019. No ano de 2019 houve aumento de 42%
comparado ao ano de referéncia (2010), sendo essa diferenca absoluta de 425.570 atendimentos a
300.595, respectivamente. Destacamos que nos anos de 2015 e 2016 o nimero de atendimentos em
grupo foi o menor na série historica analisada, porém ainda assim superior a 2010 (7%).

Ao analisar as macrorregides, nota-se maior flutuagdo ao longo do periodo (2010 a 2019) se
comparado ao cendrio nacional. As regides Norte e Nordeste (figura 1 A) mantiveram-se sempre acima
da tendéncia nacional, mesmo com as varia¢des ao longo dos 10 anos. No ano de 2019, por exemplo, a
regido Nordeste registrou um aumento de 154% comparado a 2010, isso corresponde a 163.243 a
64.247, respectivamente. Enquanto isso, a regido Sudeste (figura 1B) teve uma queda acentuada em
2018, sendo que neste ano o nimero de atendimentos realizados representou apenas 59% do total

praticado no ano de referéncia dessa mesma regiao.



Contrariamente as outras regides, o Centro-Oeste (figura 1B) foi a tinica regido com tendéncia
de queda durante todo o periodo avaliado. Em 2010 totalizaram-se 107.595 mil atendimentos em grupo,

enquanto em 2019 esse valor caiu para 51.969 mil, correspondendo apenas 48% do que era realizado.
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Figura 1A - Tendéncia dos atendimentos em grupos realizados pelas unidades de BLH/Posto de coleta
na regido Norte e Nordeste do pais (2010 - 2019).
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Figura 1B - Tendéncia dos atendimentos em grupos realizados pelas unidades de BLH/Posto de coleta
na regido Centro-Oeste, Sudeste e Sul do pais (2010 - 2019).

Com relagdo aos atendimentos individuais (figuras 2A ¢ 2B), observamos tendéncia de
aumento dos atendimentos no Brasil. Em 2019, no pais, 1.962.162 maes/bebés se beneficiaram do
atendimento individual, um crescimento de 69% do total realizado no ano de 2010 (1.157.038).

Analisando as diferentes regides do Brasil, constatamos que as regidoes Norte ¢ Nordeste (figura
2A) apresentaram as maiores taxas de crescimento na prestagdo desse servico, assim como aconteceu
com os atendimentos em grupo, ficando sempre acima do crescimento nacional. Essas regides
apresentaram um crescimento de 122% e 131%, respectivamente, ao final de 2019 em relagdo ao ano
de referéncia.

A tendéncia da regido Sudeste (figura 2B) ¢ semelhante a variagdo nacional, enquanto a regido
Sul do pais mostra uma desaceleracdo do crescimento entre os anos de 2016 e 2018. A regido Centro-
Oeste, por sua vez, apresentou tendéncia de queda, sendo que em 2019 (200.623) os atendimentos
individuais corresponderam a 90% do que era realizado em 2010 (218.453) nesta regido, para os

atendimentos em grupo essa queda foi mais acentuada.
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Figura 2A - Tendéncia dos atendimentos individuais realizados pelas unidades de BLH/Posto de
coleta na regido Norte e Nordeste do pais (2010 - 2019).
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Figura 2B - Tendéncia dos atendimentos individuais realizados pelas unidades de BLH/Posto de
coleta na regido Centro-Oeste, Sudeste e Sul do pais (2010 - 2019).
Nota: dados extraidos da RedeBLH, 2020

Observa-se na Tabela 1 a média da soma de unidades de BLH e PCLH que alimentaram o

Sistema de Producdo da rBLH anualmente. As regides Norte e Sul sdo as que apresentaram maior



crescimento desses estabelecimentos no periodo avaliado, sendo 182% e 104%, respectivamente. As
regides Nordeste e Sudeste também cresceram, porém em propor¢des menores, 70% e 29%,
respectivamente Em contrapartida, a regido Centro-Oeste apresentou o menor crescimento no nimero

de unidades de BLH e PCLH na série historica, correspondente a §%.

Ano / Regido Norte | Nordeste | Centro-Oeste | Sudeste Sul
2010 9,6 58,9 32,0 102,5 27,0
2011 11,2 64,2 31,5 104,8 27,6
2012 13,2 74,4 32,5 107,6 28,7
2013 13,6 80,9 34,5 108,6 34,2
2014 15,6 83,5 34,5 112,2 36,4
2015 16,8 84,2 33,1 112,3 40,2
2016 19,3 88,7 33,6 121,1 41,9
2017 25,0 91,5 33,9 121,3 45,0
2018 26,5 96,5 34,3 125,3 49,3
2019 27,1 100,4 34,8 132,9 55,3

Tabela 1 - Média da somas das unidades de BLH e PCLH que alimentaram o Sistema de Produgdo da rBLH
anualmente.

DISCUSSAO

Observa-se que os atendimentos em grupo e individuais realizados nos BLH apresentaram
tendéncia de aumento no Brasil entre 2010 e 2019. Para os atendimentos em grupo, evidenciou-se
aumento superior a 40% comparando os anos de 2019 e 2010, e crescimento de quase 70% do total de
atendimentos individuais realizados, comparando o mesmo periodo.

O aumento encontrado no estudo pode estar relacionado a expansdo das unidades de BLH no
Brasil, visualizada na Tabela 1. (5) A Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano ¢é considerada a
maior ¢ mais complexa do mundo e segundo dados de 2020 é composta por 222 unidades de BLH ¢
219 PCLH, distribuidos por todo territorio nacional, sendo na macrorregido Norte 15 unidades de BLH
e 30 PCLH, Nordeste 53 BLH e 66 PCLH, Centro-Oeste 27 BLH e 10 PCLH, Sudeste 92 BLH ¢ 85
PCLH e na regido Sul 35 BLH e 28 PCLH. (13,19) Em fevereiro de 2008, por exemplo, estavam
cadastrados no sistema de produ¢do da rBLH-BR 187 BLH e 27 PCLH. (5)

Recente pesquisa nacional mostrou que entre as criangas menores de 4 meses, a prevaléncia de
AM exclusivo (AME), passou de 4,7% para 60,0%, de 1986 a 2019, respectivamente. Enquanto isso, a
prevaléncia do AME entre os menores de 6 meses aumentou 42,8 pontos percentuais no mesmo periodo,
passando de 2,9% para 45,7%, o que corresponde a um incremento de cerca de 1,2% ao ano. (20) Os
achados deste estudo podem indicar uma possivel contribuicdo dos BLH no aumento nas taxas de AM
no Brasil e 0 aumento nos numeros de atendimentos e expansao da rBLH, pois o servigo de atendimento
nos BLH auxilia no manejo do AM, especialmente nos primeiros dias e semanas de vida do recém-

nascido.
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Evidéncias mostram que as taxas ¢ o tempo de duracdo do AM aumentam quando a mulher
recebe aconselhamento em amamentagao. (8,21,22) O apoio do BLH, em seus atendimentos, oferece o
suporte técnico que a mulher necessita para obter sucesso no manejo da amamentacao, conferindo a
lactante auto seguranca.

O papel de incentivo e apoio a0 AM ainda € pouco conhecido por gestantes, puérperas e pela
sociedade. Estudos recentes também mostraram que a maioria das nutrizes que ndo receberam
orienta¢des no pré-natal sobre o manejo clinico nas complicagdes da mama, também desconheciam a
existéncia do BLH e de seu papel facilitador no processo de amamentagdo. (10,23) Tais achados
reforcam a importancia de tornar mais visivel o papel desempenhado pelo BLH, que oferece suporte e
realiza atendimentos gratuitos, focados nas necessidades da crianga e da mae, ajudando mulheres quanto
ao manejo clinico do AM (pega do bebé no seio materno, posicionamento, extragdo do leite, relactacao,
entre outros).

Ao analisar os resultados por regido, nota-se flutuagdo na tendéncia dos atendimentos prestados
anualmente. Pelos dados que temos disponiveis ndo conseguimos elencar razdes suficientes para
justificar cada variacdo, porém listamos alguns fatores que podem influenciar no desempenho do BLH,
como possivel redugdo no nimero de profissionais em determinadas unidades; maior demanda de
atendimentos no BLH em uma determinada regido; a necessidade de interromper os atendimentos para
realizacao de obras no servigo; maior adesdo de uma regido por atendimentos em grupo.

Considerando os resultados encontrados para as regides Norte e Nordeste, esses se comportaram
de forma muito semelhante, apresentando aumento expressivo ao longo dos anos para os dois tipos de
atendimentos, permanecendo sempre acima da tendéncia nacional. Esse aumento pode ser proveniente
do crescimento da rBLH nessas regides, nota-se um aumento significativo do ntimero de unidades de
BLH e PCLH, quando comparamos a média de estabelecimentos no ano de 2010 com 2019.

Nosso estudo verificou tendéncia ascendente do papel de incentivo ao AM prestado pelo BLH,
por meio dos atendimentos, ainda que ndo seja equanime entre as regioes geograficas, indicam que as
diversas estratégias utilizadas nas tltimas décadas em prol da amamentagdo tém se mostrado efetivas.
Apesar desses resultados, o desmame precoce segue como um dos mais importantes problemas de satide
publica no Brasil, expressando a necessidade de um constante processo de monitoramento dos
indicadores, busca de determinantes modificaveis, delineamento de intervengdes e novas pesquisas. (8)

Aumentar a equipe do BLH e estimular a integragdo com as unidades basicas de saide (UBS),
poderia auxiliar na melhora dos indicadores de AM no pais. Promover a capacitagdo e treinamento
dessas equipes, para que desenvolvam habilidades especificas e construam conhecimentos no cuidado
materno-infantil, garantiria a manuten¢do da qualidade do servigo prestado pela rBLH. Além disso,
envolver as UBS em campanhas em prol da amamentacdo o alcangaria maior nimero de nutrizes,
ampliando a consciéncia a respeito dos beneficios vinculados ao ato de amamentar e o fortalecimento

das redes de apoio interinstitucional.
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O presente estudo utilizou base de dados secunddrios sujeita a algumas limitacdes. A
coordenagdo de cada BLH/PCLH faz a inser¢do online dos dados na plataforma da rBLH-BR e isso
implica em possiveis erros de digitagdo. Entretanto, no intuito de diminuir esses erros, a plataforma tem
se aperfeicoado e no ano de 2020 foi incluido um método que solicita a verificagao dos dados digitados,
a partir de uma analise comparativa aos meses anteriores. Outra limitagao do estudo consiste na falta de
informagdes sobre a quantidade e duragao dos atendimentos em grupo, assim como os temas que foram
trabalhados. Quanto aos atendimentos individuais, seria interessante saber se quantos destes
atendimentos foram realizados com a mesma crianga ou mulher.

Como aspectos positivos do estudo podemos destacar o fato de termos analisado esta funcdo de
Promogao, Protecdo e Apoio ao aleitamento materno realizada pelo BLH, pouco explorada em estudos
anteriores. Além disso, utilizar base de dados secundaria, com ferramentas estatisticas ¢
epidemiologicas adequadas, pode gerar inferéncias consistentes, dos resultados obtidos a partir das
politicas publicas adotadas no pais, sobre a saide da populagdo. (24)

O estudo possibilitou visualizar que os atendimentos prestados pelos BLH, como estratégia de
apoio ao AM, tém aumentado nacionalmente com o passar dos anos, apesar das expressivas diferencas
entre as regides. Essa ascensdo pode ter contribuido com a melhora dos indicadores de AM no Brasil.
Futuros estudos podem ajudar na compreensao e correlagao dos atendimentos e a prevaléncia e dura¢ao
do aleitamento materno no pais.

Espera-se que os dados encontrados aumentem a visibilidade do BLH como referéncia no apoio
as maes e aos recém-nascidos, e sejam utilizados por gestores, profissionais de saude e pela sociedade,
provendo subsidios para o planejamento e avaliagdo de a¢des em prol da amamentacao.

Por fim, vale destacar que o estudo permitiu identificar a potencial contribuicao da rBLH-BR
como politica publica de incentivo e apoio a amamentacao, e isso muito se deve aos profissionais que

atuam nessas instituigdes, que verdadeiramente defendem o aleitamento materno.
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