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THE USE OF CHILD FORMULA IN THE IMPOSSIBILITY OF
BREASTFEEDING

RESUMO

BIANCA PEREIRA OLIVEIRA MOLINA LIRA', ARIANE DE OLIVEIRA GOMES?

Introdugdo: O aleitamento materno apresenta inimeros beneficios, mas sua pratica da
amamentacdo no mundo encontra-se abaixo do desejavel. Até o 6° més do bebé o leite
materno deve ser oferecido exclusivamente. Na impossibilidade total da crianca
receber leite materno, o mais indicado é usar um substituto que nao interfira de modo
negativo em seu desenvolvimento que no caso sao férmulas infantis no mercado,
feitas a partir do leite de vaca e modificados para facilitar a digestdo de nutrientes que
ele precisa a cada fase. Objetivo: Este artigo tem como objetivo geral analisar os
efeitos e beneficios das férmulas infantis para pacientes sem acesso ao aleitamento
materno.

Método: Foi realizada uma revisdo de literatura. Conclus@o: Conclui-se que a
amamentacao deve-se ser o alimento exclusivo do bebé até os seis meses, mas na
impossibilidade do aleitamento, a aplicagao de formulas é necessaria sendo a escolha
do tipo de acordo com as necessidades do bebé. Palavras-Chave: Aleitamento Materno
— Leite Materno — Férmulas Infantis.

ABSTRACT

Introduction: Breastfeeding has numerous benefits, but its practice of breastfeeding in
the world is below desirable. Until the 6th month of the baby breast milk should be
offered exclusively. In the total impossibility of the child to receive breast milk, the best
option is to use a substitute that does not negatively interfere with its development,
which in this case are infant formulas on the market, made from cow's milk and
modified to facilitate the digestion of nutrients that he needs each stage.

Objective: This article aims to analyze the effects and benefits of infant formulas for
patients without access to breastfeeding.

Method: A literature review was carried out.

Conclusion: It is concluded that breastfeeding should be the baby's exclusive food until
the age of six months, but in the impossibility of breastfeeding, the application of
formulas is necessary, being the choice of the type according to the baby's needs.

Key words: Breast Feeding - Breast Milk - Infant Formulas.

' Académico do Curso de Nutricdo da Universidade Presidente Antonio Carlos — UNIPAC - Juiz de Fora
-MG
% Professora Orientadora do Curso de Nutricdo da Universidade Presidente Anténio Carlos — UNIPAC



INTRODUGAO

O leite materno é o alimento mais nutritivo para os bebés. Além disso, ele
protege contra infecgdes, alergias, algumas doencas crbnicas e canceres infantis,
como também contra a sindrome da morte subita dos bebés. O aleitamento permite o
contato visual e a proximidade fisica entre a mae e a crianga, o que reforga o vinculo
entre elas e deve ser a primeira opgéo.’

As formulas sdo aplicadas as criangas que nao estdao sendo amamentadas, ou
estdo em amamentacado mista. Normalmente a férmula utilizada é a base de leite de
vaca ou a base de soja. A férmula também pode ser utilizada em combinacdo com o
leite materno. As criangas que apresentam necessidades, alergias ou intolerancias tem
a necessidade de uma férmula especialmente elaborada. Elas estdo disponiveis
também para criangas maiores, inclusive para as que estdo aprendendo a se locomover
sozinhas.”

O tema é de suma importancia, devido a necessidade de se acelerar o
conhecimento dos efeitos das férmulas infantis. Onde cerca de 30 milhdes de bebés
nascem prematuros por ano no mundo, s6 em 2017, 2,5 milhdes de criangas morreram
antes dos 28 dias de vida. Cerca de 65% dessas criangas eram prematuras e/ou
tiveram baixo peso ao nascer e cerca de 90% dos bebés tem o desmame precoce, em
média 54 dias pés nascimento.’

E possivel manter saudavel um bebé prematuro e a termo ndo amamentado,
através do uso de formula que contenham elementos essenciais que a tornam espelho
do padrao ouro, o leite materno.

Este artigo tem como objetivo geral analisar os efeitos e beneficios das férmulas
infantis para pacientes sem acesso ao aleitamento materno. Para isso, o trabalho
descreve a cultura do aleitamento materno, verifica a proximidade das férmulas em
comparacgao ao aleitamento materno, compara a diferencga entre as féormulas presentes
no mercado e identifica a importancia dos prebiéticos nas férmulas para modulagao da

microbiota intestinal.



METODOS

Os artigos utilizados nesta revisao bibliografica foram pesquisados nas bases de
dados National Library of Medicine (PubMED), Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)e
Google Académico, e publicados entre os anos 2010 e 2020. Os descritores utilizados
na busca foram: “aleitamento materno”, “lactacao” e “férmula infantil”.

Foram selecionados os artigos que apresentavam dados originais e secundarios
sobre a associagdo entre aleitamento materno e férmula infantil. Foram
desconsiderados trabalhos publicados anteriormente ao ano 2010 e aqueles que nao

abordavam a tematica da pesquisa diretamente.
CULTURA DO ALEITAMENTO MATERNO

Leite materno

Leite materno é o leite produzido pela mulher utilizado para alimentagao do bebé
por meio do aleitamento materno. E ele a primeira e principal fonte de nutricdo dos
recém-nascidos até que se tornem aptos a comer e digerir os alimentos sélidos.

Ele é fundamental para a saude das criangas nos seis primeiros meses de vida,
sendo um alimento completo porque fornece nutrientes em quantidade adequada
(carboidratos, proteinas e gorduras), componentes para hidratagao (agua) e fatores de
desenvolvimento e protecdo como anticorpos, leucécitos (glébulos brancos),
macrofago, laxantes, lipase, lisozimas, fibronectinas, acidos graxos, gama-interferon,
neutrofilos, fator bifido e outros contra infecgdes comuns da infancia, isento de
contaminacgao e perfeitamente adaptado ao metabolismo da crianga.

O aleitamento materno exclusivo até o sexto més e o complemento alimentar
saudavel apds os seis meses, com a introdug¢ao dos grupos alimentares de uma forma
global, fornece nutrientes adequados a crianga e diminui a mortalidade infantil.*

De acordo com o Ministério da Saude, apos o sexto més de vida, o lactente pode
receber alimentos e continuar com o aleitamento materno até os dois anos ou mais.
Estes alimentos devem ser amassados com o garfo ou em pedagos e nao

liquidificados ou peneirados, precisam ser oferecidos com colher e ndo na mamadeira.’
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E desnecessaria a complementagdo do leite materno com &gua ou chas,
inclusive em dias secos e quentes. Recém-nascidos normais nascem suficientemente
hidratados para ndo necessitar de liquidos, além do leite materno, apesar da pouca
ingestao de colostro nos dois ou trés primeiros dias de vida.

Ofertar diferentes alimentos a partir do sétimo més de vida costuma ser
antecipada por diversas organizagdes por representar a continuidade no fortalecimento
dos musculos e das estruturas 6sseas faciais. Cabe aos profissionais de saude como o
nutricionista conhecimentos existentes sobre alimentacao infantil adequada para o
crescimento e o desenvolvimento da crianca.’

O leite humano, em virtude das suas propriedades anti-infecciosas, protege as
criancas contra infeccdes desde os primeiros dias de vida. Além de diminuir o nimero
de episodios de diarreia, encurta o periodo da doenca quando ela ocorre e diminui o
risco de desidratacgao.

O leite humano é fonte completa de nutrientes para o lactente amamentado
exclusivamente no seio até os seis meses de vida. A composi¢cdao quimica do leite
materno atende também as condi¢des particulares de digestdo e do metabolismo
neste periodo de vida do recém-nascido.

Varios sao os fatores que podem determinar variagdes na composicao do leite
materno, como: estagio de lactacdao, parto prematuro, tempo de gestacao,
esvaziamento da mama, hora e intervalo entre as mamadas, grau de pressao utilizado
para extrair o leite, método e horario de coleta das amostras, técnicas de analise

laboratorial, intervalo entre as gestacgdes e a ingestao de alcool ou drogas.

Banco de leite

O Brasil possui a maior e mais complexa Rede de Bancos de Leite Humano
(rBLH) do mundo, segundo a OMS, e é referéncia internacional no assunto. Atualmente,
a Rede possui mais de 225 Bancos de Leite Humano distribuidos em todos os estados
do territério nacional, alguns com a opc¢do de coleta domiciliar. Além de coletar,
processar e distribuir o leite humano a bebés prematuros e de baixo peso, os bancos de
leite realizam atendimento de orientacao, promocao e apoio a amamentacgao.

Um litro de leite materno doado pode alimentar até 10 recém-nascidos por dia.

Dependendo do peso, se o bebé for prematuro, 1 ml por mamada ja é o suficiente para



nutri-lo. Porém, a falta de informacgao prejudica o estoque de leite nos bancos do pais,
pois, muitas pessoas ainda ndo conhecem ou entende como é feita a doagao do leite
materno.

Quem pode ser doadora?

Para ser doadora, se a mulher apresentar excesso de leite e desejar doa-lo, basta
buscar informagdes nos servigos de saude quanto ao banco de leite e/ou posto de
coleta de leite humano mais préximo da sua regidao. Toda mulher que amamenta € uma
possivel doadora de leite. Para doar, basta ser saudavel e nao tomar nenhum
medicamento que interfira na amamentagao. Se for o caso, entre em contato com o
banco de leite mais proximo de sua casa ou ligue ao 136, para obter maiores
informacdes de como e quando doar. Vale lembrar que todo leite doado é analisado,
pasteurizado e submetido a um rigoroso controle de qualidade antes de ser ofertado ao

bebé internado nas Unidades Neonatais.
Como fazer a doagao?

Deve-se atender ao preparo e higienizacdo do frasco para guardar o leite
materno a ser doado. Deve-se tomar cuidados de higiene antes de iniciar a coleta. Se
possivel, escolher um local tranquilo para retirar o leite, retirar, guardar e armazenar o
leite corretamente. Em caso de duvida, ligar para o Banco de Leite Humano mais

proximo e informe-se sobre a maneira mais segura para realizar sua doagao.
Contraindicagdo a amamentagao

Mulheres diagnosticadas com cancer de mama que estiveram ou estdo em
tratamento estdo contraindicadas a amamentagao, bem como as portadoras do virus
HIV e HTLV, pois o risco de transmissdo do virus é elevado, ainda que em uso de
medicacdo. Se a amamentacao foi iniciada, por falta de informagao da mae, esta deve
ser suspensa imediatamente; quanto maior o tempo de amamentagdo, maior sera o
risco de transmissao do virus para a crianga. Se este for o caso, é necessario que
procure por atendimento médico para avaliagdo e orientagdes de como a crianga

deverd ser alimentada.

Beneficios da amamentagao

No momento em que vocé tem contato pele a pele com seu recém-nascido,



aumenta o fluxo de ocitocina no seu corpo. Que sao também liberada a cada vez que o
bebé suga no seu mamilo durante a mamada.’

Fazer o bebé pegar a mama logo e com frequéncia ajuda seu utero a se contrair,
estimulando a “terceira parte” do parto, que é a expulsao da placenta. Dessa forma,
isso pode protegé-la da perda excessiva de sangue.'® Nos primeiros dias apés o bebé
nascer, a ocitocina produzida no corpo durante a amamentacgéao ajuda a evitar mais
perdas de sangue. Por isso, € menos provavel que a mae tenha anemia por deficiéncia
de ferro.*’

A ocitocina tem também efeito antidepressivo. Um estudo constatou que as
maes com niveis mais elevados do horménio apresentaram menos sintomas de
ansiedade e depressdo. Na verdade, enquanto a mae continuar amamentando a
ocitocina vai ajuda-la a se acalmar, reduzir o estresse e a pressao arterial, e até
aumentar seu limiar da dor."®"

Quanto mais tempo amamentar, mais beneficios para a saude a mae tera, A
amamentacao reduz o risco de doenca cardiaca e diabetes tipo 2 para toda a vida.
Cada més que a mae amamenta também reduz o risco de desenvolver alguns tipos de
cancer, como o de mama, ovario e Gtero.'>'*"

Embora possa ser exaustivo nas primeiras semanas, assim que a mae e o bebé
estiverem treinadas na amamentacgao, a praticidade sera um enorme beneficio. A mae
podera amamentar a qualquer hora, com o minimo de complicagao e esforgo. Nao é
preciso ferver, mexer, esfriar nem esterilizar - basta soltar o sutia e esta pronto.

A amamentacgao também inibe a ovulagéo, por isso a menstruagéo para - o que
para muitas maes ja é um grande beneficio. Isso significa que a amamentacao
exclusiva (ndo dar ao bebé nenhum outro liquido ou alimento) é também um bom
método de contracepgao. Na verdade, é 98% eficaz, o que é uma taxa similar a da pilula
e do preservativo.'>'®"’

Quando o bebé acorda para mamar a noite (como faz a maioria dos bebés com
menos de um ano, mamando no peito ou na mamadeira) a amamentacéo é a forma
mais rapida e facil de alimenta-lo. A mae pode até amamentar deitada! E a ocitocina e
outros hormonios liberados durante a amamentacao ajudam os dois a adormecer de
18,19

novo rapidamente.

Se a mae estiver amamentando, na verdade dorme mais do que se usar leite de
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formula ou alimentagdo mista. Um estudo mostrou que a diferenca é de 40 a 45
minutos a mais de sono por noite. Com o tempo isso acaba por adicionar horas
preciosas, que podem ter grande impacto no seu bem-estar.?**’

O pico de ocitocina que ocorre durante cada mamada ajuda a fortalecer o vinculo
com o bebé. Cientistas associam os niveis elevados de ocitocina ao que descrevem
como “comportamento maternal reforcado”. E quando a mde mantém contato visual
por mais tempo, tem reagcdes mais rapidas e acaricia mais o bebé, por exemplo. Nao
sem motivo, a ocitocina é chamada de hormonio do amor.?

Muitas calorias sao queimadas amamentando, até 500 por dia — praticamente o
mesmo que uma hora de bicicleta. E se estiver extraindo leite, os resultados devem ser
semelhantes. Queimar essas calorias extras com a amamentagao pode ajudar se livrar
do peso que ganhou durante a gravidez.”

Também vale a pena levar em conta os beneficios financeiros da amamentacgao.
No caso de amamentacao exclusiva, ndo precisa comprar leite de formula. Em poucos
meses, isso pode chegar a uma boa quantia - nos EUA, geralmente as familias
economizam de 1200 a 1500 USD com a amamentagao no primeiro ano.

E, como os bebés amamentados tendem a adoecer com menos frequéncia. Se a
mae tiver voltado a trabalhar, isso pode significar menos faltas devido a doengas e
problemas com a creche.”

Ainda é possivel aproveitar os beneficios da amamentagado na sua velhice. "A
amamentagao melhora a mineralizagdo 0ssea; por isso estara menos sujeita a ter

osteoporose e fraturas em idade mais avancada",”

A amamentagao do prematuro

O leite materno se mostra um desafio na prematuridade porque desenvolve o
bebé, fortalece o vinculo mae-bebé contribuindo para a recuperacdo do bebé *°

O aleitamento materno é a melhor fonte de nutricdo do bebé prematuro. A
equipe de profissionais multidisciplinar da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal deve
buscar desenvolver o sistema sensoério-motor oral do bebé para favorecer o inicio da
amamentagao natural. Esses profissionais no desenvolvimento motor sdo essenciais

para garantir o inicio da amamentacdo e contribuir para o sucesso da mesma®’

A maioria dos recém-nascidos prematuros levam algum tempo para serem
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levados ao seio materno considerando as complica¢gdes que impedem a sucgéo logo

ao nascer.?

As propriedades imunolégicas do leite humano no seu papel na maturacao
gastrintestinal, na formacdo do vinculo mae-flho e no melhor desenvolvimento
neuropsicomotor das criangas amamentadas sdo a base para defender aleitamento
materno para prematuros. Os recém-nascidos prematuros sdo imaturos tanto na
fisiologia quanto neurologicamente, assim como dificuldades em sugar, deglutir e de
respirar o que podem dificultar a amamentagao. O amamentar bebés prematuros apés
a alta hospitalar € um desafio que necessita ser enfrentado pelos beneficios do leite
humano se comparados a outros tipos de leites. A inseguranga das maes em lidar com
bebés tdao pequenos e delicados e podem concluir que estes nao serao capazes de
mamar quanto que elas sdo incapazes de amamenta-los.?®

Amamentagéo e introdugéo alimentar

Segundo a OMS (Organizagdo Mundial da Salude) é recomendado que a
introducdo alimentar comece a partir dos 6 meses de idade, sendo que, até 13, a
amamentacao deve ser exclusiva e em livre demanda. No entanto, mesmo com a
alimentacao ja estabelecida, é indicado que a amamentacao continue até os 2 anos, ou
mais.

Mesmo com a introdugao alimentar, o leite materno deve ser oferecido a crianga
como uma opc¢ao de livre demanda, isso significa que o seu bebé deve ter a opcao de
mamar o quanto quiser sempre que desejar.

E importante que durante este periodo a crianga tenha total liberdade para
mamar quando sentir vontade. Isso porque o leite é o principal alimento até 1 ano de
idade. A introducado alimentar sera como um complemento durante esse periodo.
Enquanto a crianga aprende a comer, o leite fornecera os nutrientes necessarios para
garantir seu desenvolvimento. Além disso, o leite materno é rico em nutrientes e facil
de digerir. E o leite que ird ajudar nas fases mais dificeis como o nascimento dos
dentinhos ou os temidos picos de crescimento e saltos de desenvolvimento. Nesses
momentos o bebé pode recusar a comida e solicitar mais 0 aconchego da mamae.

Manter a amamentacao mesmo depois da introducao alimentar é uma forma de
garantir o maximo desenvolvimento do potencial do bebé. A livre demanda se adequa

também apos as refeicdes, O leite materno ndo atrapalha a absorgao de ferro dos
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alimentos. Pelo contrario o Leite Materno contribui para uma melhor absor¢gao desse
mineral, isso porque ele é rico em lactoferrina, uma proteina que garante um melhor
aproveitamento do ferro ingerido. Além disso, o LM também é rico em vitamina C, que
potencializa a absorgao do ferro dos alimentos.

O bebé pode mamar antes, durante ou depois das refeicdes. Nao precisa esperar
um determinado tempo!
USO DE FORMULAS NA IMPOSSIBILIDADE DO LEITE MATERNO

Na impossibilidade total da crianga receber leite materno, jamais deve ser
oferecido o leite de vaca, que pode prejudicar o desenvolvimento da crianga. O mais
indicado é usar um substituto que nao interfira de modo negativo em seu
desenvolvimento. O leite materno nao pode ser copiado e o de vaca pode acarretar em
problemas e alergias para o bebé. Existem férmulas infantis no mercado, que nao
possuem as vantagens do leite materno, mas, apesar de serem feitos a partir do leite
de vaca, sao modificados para facilitar a digestao do bebé e enriquecidos para oferecer
os nutrientes que ele precisa a cada fase.

As férmulas sao diferentes entre si para atender as exigéncias nutricionais de
cada fase do desenvolvimento de um bebé ou necessidades especiais. Por isso, seu
uso deve ser sempre recomendado por um pediatra ou nutricionista.

As formulas para prematuro, possuem uma composi¢cao diferenciada para
oferecer os nutrientes que um bebé prematuro precisa, além de ser modificado para
facilitar a digestao. Geralmente possuem mais proteinas, misturas e gorduras bem
balanceadas e adigao de acidos graxos especificos, essenciais para o desenvolvimento
cerebral, visual e psicomotor, assim como os triglicerideos de cadeia média que
ajudam a aceleracdo do ganho de peso e os prebiéticos, favorecendo a microbiota
intestinal do prematuro.

Chamadas de férmulas de partida atendem as necessidades nutricionais de
criangas saudaveis até seis meses de idade. A lactose € o principal carboidrato e séo
acrescidas de amido e maltodextrina. O teor protéico é maior que o do leite materno e
as gorduras podem ser acrescidas de 6leos vegetais com a finalidade de melhorar a
digestibilidade. A composigao dos acidos graxos de cadeia longa é modificada para se
chegar num ideal para o desenvolvimento do sistema nervoso central. Estas

formulagbes tém também um teor maior de micronutrientes em relagao ao leite
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materno, como ferro e aminoacidos

As formulas de seguimento, sdo as férmulas para o segundo semestre de vida
da crianca e o diferencial € um maior teor de ferro, ja que a quantidade de proteinas é
semelhante aos leites do primeiro semestre.

Férmula AR é um leite um pouco mais engrossado foi criado exclusivamente
para bebés que apresentam regurgitacdo — o refluxo gastroesofafico (RGE). Ele é
similar as férmulas da fase 1, mas, além dos carboidratos habituais, possui amido de
arroz, milho pré gelatinizado ou goma jatai, que se espessa em contato com a secregao
gastrica, minimizando o refluxo.

A férmula sem lactose, foi criada para criangas com intolerancia a esse
carboidrato. E recomendado para bebés que passaram por alguma patologia que teve
como sintoma uma diarreia persistente, que acaba por alterar a flora intestinal e
diminuir a producédo da enzima que digere a lactose, a lactase. Esse acontecimento
chamasse intolerancia a lactose € passageiro e o bebé pode depois, com a
recomendacao do pediatra, voltar para o leite normal.

Férmula HA é a férmula infantil a base de proteina do soro do leite parcialmente
hidrolisada, o que confere uma caracteristica hipoalergénica ao leite, sendo
recomendada para crianga com histérico familiar de alergia ao leite de vaca (APLV).

A formula a base de soja, pode ser um substituto para criangas com mais de
seis meses que sao alérgicas a proteina do leite de vaca, com intolerancia a lactose ou
para familias que optam por uma alimentagao vegetariana. Estas férmulas sao feitas a
base de proteina isolada de soja, isentas de lactose e sacarose. Geralmente contém
mais vitaminas e minerais e sdao suplementadas com aminoacidos.

De tempos em tempos existem langamentos de férmulas criadas para situagoes
especificas como por exemplo, com mais fibras para criangas com constipacao
intestinal ou com ingredientes especificos e levemente hidrolisados para bebés com
célicas.

O leite de vaca integral ndo é recomendado para criangas menores de um ano de
idade por ser muito diferente do leite materno e nao atender as necessidades de um

bebé. Na sua composicao possui proteinas de estrutura grande e alergénicas cujo
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consumo aumenta o risco de o bebé ter anemia.

Além disso, o leite de vaca nao tem, ou tem de forma insuficiente, uma serie de
nutrientes importantes para o desenvolvimento fisico e mental da crianca, como o ferro,
zinco, selénio, vitamina C, vitamina D, acidos graxos essenciais. E ainda tem baixa
concentragao de gordura e carboidrato. Também possui uma grande quantidade de
sédio e proteina, o que coloca a crianga em risco para o desenvolvimento de

hipertensao na vida adulta.

E importante que as maes recebam acompanhamento e orientagdes de uma
equipe multidisciplinar com inclusdo do nutricionista para assim atingir o sucesso da
amamentagao e formulas. O nutricionista ensina técnicas adequadas de aleitamento
materno e de alimentacdo saudavel as maes sendo indispensavel para que a

viabilidade de se alcancar as recomendacdes oficiais sobre a amamentacdo.””*°

O nutricionista orientara também sobre a adequada alimentagdo complementar
do bebé e quando ela deve ser introduzida e auxiliara na recuperacdao do estado
nutricional da nutriz. O suporte do profissional nutricionista deve acontecer durante
todo o processo de pré-natal, durante o parto, depois do nascimento e nos primeiros

anos de vida.*
CONSlDERACﬁES FINAIS

O leite materno é fundamental para a saude das criangas nos seis primeiros
meses de vida, sendo um alimento completo porque fornece nutrientes em quantidade
adequada. Ele também é o complemento alimentar saudavel apds os seis meses com
introducao alimentar, fornece nutrientes adequados a crianga e diminui a mortalidade
infantil.

No caso dos bebés prematuros, amamentar apos a alta hospitalar € um desafio,
principalmente pela imaturidade fisica da crianca. Isso pelos beneficios do leite
humano se comparados a outros tipos de leites.

Algumas contraindicacdes sdo identificadas para que a mulher ndo possa
fornecer o seu leite ao bebé. E o caso de mulheres diagnosticadas com cancer de
mama em tratamento ou ja curadas, as portadoras do virus HIV e HTLV, pois o risco de
transmissao do virus é elevado, ainda que em uso de medicagdo. Algumas mulheres

nao conseguem produzir o leite materno também
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Com essa impossibilidade de receber leite materno, o mais indicado é usar um
substituto que nao interfira de modo negativo em seu desenvolvimento. O leite de vaca
nao € uma opcao pela diferengca de composicao muito diferente do leite materno.

O melhor substituto sdo formulas elaboradas a partir da composigao do leite
materno humano. Essas férmulas sao diferentes entre si para atender as exigéncias

nutricionais de cada fase do desenvolvimento de um bebé ou necessidades especiais.
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