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A partir do momento em que vocé diz ao mundo que vai ter
um bebé e comega a procurar informagdes online

Vocé entra no radar dos executivos de marketing de formula
lactea

Eles registram vocé em suas planilhas de vendas futuras
Pensando em maneiras de tirar vantagem de seus medos e insegurancgas
Vocé tem um alvo em suas costas

Nada os impedira de chegar até vocé

E ndo é apenas uma empresa de formulas

lacteas

S3do todas elas

Distorcendo a verdade sobre o que esta em seus produtos
Escondendo-se atras de pessoas em que vocé confia online e em
ambientes de cuidados de saude

Aparecendo onde quer que vocé va para obter conselhos
Aumentando a pressdao para comprar

seus produtos

Em um momento em que o que vocé

realmente precisa

E algum tempo para si

mesma

Para apenas ser



| Preambulo

Marketing de Formula Lactea

Como sociedades, estamos falhando em
proteger nossas criangas da comercializagao
de produtos que prejudicam sua saude e
desenvolvimento. Um dos exemplos mais
flagrantes disso é a promogdo agressiva de
formulas lacteas comerciais para bebés e
criangas pequenas.

Este relatdério apresenta claramente as

Conforme detalhado neste relatério, o questdes em jogo e aponta para as agles
Marketing de Férmula Lactea — impulsionado necessarias para proteger as criangas e
por enormes or¢gamentos e O mau uso familias, desde uma legislagdo doméstica
deliberado da ciéncia — esta impulsionando o robusta até responder as praticas de marketing
consumo excessivo de formula lactea e digital, destacando a necessidade de
desencorajando a amamentagcao também investimentos mais amplos na amamentagao.
estd enfraquecendo a confianca das

mulheres e explorando clinicamente o Devemos a nossas criangas garantir que
instinto dos pais de fazer o melhor para seus mulheres e familias sejam protegidas de
filhos. praticas antiéticas de marketing e estejam

equipadas com informagdes e suporte precisos.

As consequéncias para as criangas e familias
sdo significativas. O consumo de férmula
lactea pode afetar negativamente a saude, o
crescimento e o desenvolvimento das
criangas. Também incorre em custos
significativos para as familias que ndo podem
pagar.

Dr Tedros Adhanom Ghebreysus
Diretor-Geral

Organizag¢éo Mundial de Saude

Y ¥

Henrietta H. Fore

Sejamos claros: a amamentagdo é a melhor
fonte de nutricdo possivel para os bebés.
Décadas de pesquisa continuam a revelar suas
incriveis  propriedades de crescimento,
prevengdo de infeccdes, vinculo e
desenvolvimento cerebral. A amamentagdo
também, apoia a saude das maes.

A formula lactea tem seu lugar para mulheres
Diretora Executiva
Fundo das Nag¢ées Unidas para Criancas

e pais que podem ou ndo querem amamentar,

muitas vezes por outros fatores — como o
emprego — que ndo favorecem a
amamentagao.

O Cddigo Internacional de Comercializacdo de
Substitutos do Leite Materno é um acordo
histérico de saude publica aprovado pela
Assembleia Mundial de Saide em 1981. No
entanto, ES praticas de marketing
exploradoras continuam em desafio ao
Cdédigo. A midia digital tem sido usada para
ampliar ainda mais o alcance e o impacto do
marketing de férmulas lacteas. Mesmo
durante a pandemia do COVID-19, as
empresas continuam se aproveitando do
medo dos pais para aumentar as vendas de
férmula lactea.




Agradecimentos

Este relatério resume as conclusdes de um
estudo realizado em varios paises
examinando o impacto do marketing de
férmula lactea nas decisdes e praticas de
alimentacdo infantil, encomendado pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e pelo
Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia
(UNICEF). A pesquisa foi realizada em oito
paises.

A OMS encomendou e coordenou o estudo
em Bangladesh, México, Marrocos, Nigéria,
Africa do Sul, Reino Unido da Gra-Bretanha e
Irlanda do Norte e Vietnd; O UNICEF
encomendou e coordenou o estudo na China.

O protocolo de pesquisa para o estudo
multipaises que examina o impacto do
marketing de Substitutos do Leite Materno
(SLM) nas decisbes e prdticas de alimentagdo
infantil foi projetado e implementado pela
M&C Saatchi World Services — uma divisdo de
pesquisa especializada da M&C Saatchi, uma
das maiores redes de comunica¢do do mundo.
A M&C Saatchi World Services analisou todos
os dados e elaborou um relatdrio para a OMS
e UNICEF que apresentou os resultados e
conclusdes. Gillian Kingston e Gerry Power
coordenaram o trabalho no M&C Saatchi
World Services e escreveram o relatdrio
principal com contribui¢cdes adicionais de
Natalie Maplethorpe, Mike Spencer,

Lorry Symington, Hollie Jones e Katy Walsh
Gilbert. O relatério de pesquisa da M&C

Saatchi World Services, incluindo os métodos
e resultados, esta atualmente sendo
publicado.

Este relatério foi elaborado pelo
Departamento de Salide Materna, Neonatal,
Infantil e Adolescente e Envelhecimento e pelo
Departamento de Nutri¢cdo e Seguranca
Alimentar. Baseia-se nas descobertas e no
texto do relatério de pesquisa da M&C Saatchi
World Services. Com exceg¢do da China, a
pesquisa foi liderada por Nigel Rollins com

suporte técnico de Laurence Grummer-Strawn.

Contribui¢cdes adicionais foram fornecidas por
Anshu Banerjee, Marcus Stahlhofer e Nina
Chad. Na China, a pesquisa foi liderada por
Anuradha Narayan (UNICEF) e Suying Chang
(UNICEF).

Anna Gruending redigiu o relatdrio.

O apoio do pessoal da OMS e do UNICEF nos
escritdorios nacionais e regionais foi essencial
para a implementacgdo da pesquisa e divulgacdo
dos resultados: Ayoub Al-Jawaldeh, Betzabe
Butron Riveros, Sithembile Dlamini- Ngeketo,
Hafid Hachri, Miguel Malo, Adelheid Onyango,
Pham Thi Quynh Nga, Faria Shabnam, Angela de
Silva, Joy Ufere, Julia Untoro, Eliette Valladares,
Kremlin Wickramasinghe.

Académicos, especialistas locais e
representantes dos Ministérios da Saude nos
paises do estudo forneceram orientagdo e apoio
adicionais: Bangladesh - Muttaquina Hossain,
Tahmeed Ahmed e Rukhsana Haider; China
Shuyi Zhang; México - Sonia Hernandez e Mireya
Vilar-Comte; Marrocos - Laila El Ammari, Amina
Barakat e Mohammed Ababou; Nigéria Nadia
Sam-Agudu; Africa do Sul- Yogan Pillay, Lesley
Bamford, Tanya Doherty, Silondile Luthuli,
Christiane Horwood e Catherine Pereira- Kotze;
Reino Unido - David McCoy, Lynne McFetridge e
Stephen Turner; Vietnd - Roger Mathisen e
Nguyen Thanh Tuan.

Um grupo consultivo de estudo internacional
forneceu orientagdo na concepgao e supervisdao
do estudo: Professor Gerard Hastings
(Professor Emérito, Universidade de Stirling,
Reino Unido); Dr. Purnima Menon (Instituto
Internacional de Pesquisa em Politica
Alimentar, Delhi, india); Professor Rafael Pérez-
Escamilla (Escola de Saude Publica de Yale,
Connecticut, Estados Unidos da América);
Professora Linda Richter (Universidade de
Witwatersrand, Joanesburgo, Africa do Sul); e
Professor Cesar Victora (Universidade Federal
de Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil).

As aprovacdes de ética em pesquisa foram
concedidas por: Centro Internacional para
Pesquisa de Doencas Diarreicas, Bangladesh;
Instituto Nacional de Salud Publica, México;
Université Mohammed Vde Rabat, Marrocos;
Comité Nacional de Etica em Pesquisa em Satde
da Nigéria, Nigéria; Conselho de Pesquisa em
Ciéncias Humanas, Africa do Sul; Universidade
Queen Mary de Londres, Reino Unido; Centro de
Iniciativas Criativas em Saude e Populagdo,
Vietn3; Comité de Revisdo de Etica da OMS

A OMS agradece a Fundacdo Bill & Melinda Gates
por fornecer fundos para apoiar a pesquisa.



Glossario

Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) Um esforco global
do UNICEF e da OMS para implementar praticas que protejam,
promovam e apoiem o aleitamento materno em unidades de saude.

Substitutos do Leite Materno (SLM) Os substitutos do leite
materno incluem qualquer alimento ou leite comercializado como
substituto parcial ou total do leite materno.

Promogao cruzada refere-se ao uso de atividades promocionais
de um produto para promover outro produto adicionalmente. Isso
pode incluir embalagem, marca e rotulagem de um produto para
se assemelhar ao de outro.

DHA Acido docosahexaendico — um &cido graxo Omega-3
presente no leite materno.

Aleitamento Materno Exclusivo Alimentar a crianca apenas
com leite materno e sem outros liquidos ou sélidos, nem mesmo
4dgua, com exceg¢do de gotas ou xaropes compostos por vitaminas,
suplementos minerais ou medicamentos.

DGF Discussio de Grupo Focal, método de pesquisa qualitativa
em que as pessoas se reinem em um grupo para discutir um
tépico especifico.

Féormula de seguimento Produtos ultra processados
artificiais para lactentes elaborados a partir de uma variedade
de produtos, incluindo leites animais, dleos de soja e vegetais
e promovidos como adequados para uso como substituto
parcial ou total do leite materno na dieta de um lactente da
idade de 6 meses; também referida como férmula de estagio 2.

Formula Lactea Produtos ultra processados artificiais para
bebés feitos a partir de uma variedade de produtos, incluindo
leites animais, dleos de soja e vegetais e promovidos como
parte de uma linha de produtos que inclui férmula infantil,
férmula de transicdo e/ou crianca/em crescimento. (veja a
férmula dos estagios 1 a 4 abaixo), e pode incluir produtos de
férmula para fins médicos especiais.

Empresas de Formulas lacteas Empresas que fabricam,
promovem e vendem produtos de férmula.

Leite de crescimento Produto a base de leite animal
modificado ou a base de substituto do leite animal que
geralmente compartilha uma identidade de marca com um
produto de férmula infantil e é promovido como adequado
para uso como substituto parcial ou total do leite materno na
dieta de uma crianga. Os leites de crescimento podem variar de

acordo com a idade da criangca para a qual o produto é
direcionado, geralmente a partir de 12 meses.

HMO Oligossacarideos do leite humano, diferentes tipos de
aclcares presentes naturalmente no leite materno (leite
humano). Os HMOs influenciam o tipo de bactéria
normalmente encontrada no intestino e sdo importantes para
um intestino saudavel.

Lactente Crianga de 0 a 12 meses.

Formula Infantil refere-se a produtos de férmula destinados a
bebé de 0 a 6 meses de idade, periodo durante o qual a
amamentacgdo exclusiva é normalmente recomendada; também
referido como estagio 1 ou férmula padréo.

Influencer Uma pessoa com a capacidade de influenciar
potenciais compradores de um produto ou servico, promovendo
ou recomendando os itens nas midias sociais.

Marketing Definido como publicidade, venda e entrega
de produtos para consumidores, ndo consumidores e por
meio de fornecedores

Cenario de Marketing Uma andlise do mercado, inclusive para
produtos de férmulas em relagdo as estratégias de promocgdo de
produtos, tendéncias e concorréncia em um pais ou outro
cenario.

Produtos Lacteos Maternos Produtos modificados a base de
leite animal ou substitutos do leite que podem compartilhar uma
marca com um produto de férmula infantil e sdo promovidos
como auxilio nutricional para mulheres gravidas e/ou lactantes.

Refluxo Quando um bebé vomita ou regurgita leite durante ou
logo apds a alimentagdo.

Midias Sociais Plataformas de midia social populares, incluindo
Facebook, Instagram, Twitter, WeChat, TikTok, Little Red Book.

Leites Especializados e Leites Conforto incluem produtos de
férmula que podem ser promovidos para condigdes médicas
especificas, por ex. intolerancia ou alergia a lactose. Além disso,
existem produtos comercializados como leites de conforto para
abordar comportamentos infantis especificos, como agitagao, falta
de sono ou fome, onde a formulagdo dos leites foi modificada, por
exemplo, o equilibrio de proteina de soro de leite ou caseina.

Formula Fase 1 geralmente para bebés de 0 a 6 meses, mas pode
ser comercializada para bebés mais velhos; normalmente referido
como férmula infantil ou padrdo.

Férmula Fase 2 geralmente para bebés de 6 a 12 meses, mas
pode ser comercializada para bebés mais velhos; também
conhecido como férmula de seguimento.

Férmula Fase 3 geralmente para criancas de 12 a 24 meses, mas
pode ser comercializada para bebés mais novos ou mais velhos;
também conhecido como toddler férmula.

Formula Fase 4 geralmente para criancas de 3 anos ou mais,
mas pode ser comercializada para bebés mais novos; também
conhecido como féormula de crescimento.

Toddler Férmula Leite animal modificado ou produto a base de
substituto de leite animal que compartilha uma identidade de marca
com um produto de férmula infantil e € promovido como adequado
para uso como substituto parcial ou total do leite materno na dieta
de um bebé a partir dos 12 meses de idade. Os leites infantis podem
variar em idade e promog¢do, mas geralmente sdo leites de férmula
de estagio 3 destinados a criangas de 1 a 2 anos de idade.

UNICEF Fundo das Nag&es Unidas para a Infancia

Wechat é um aplicativo chinés multifuncional, de mensagens,
midia social e pagamento maével.

OMS Organizagdo Mundial da Saude.



Resumo Executivo

O marketing faz parte do cotidiano, vivenciado por praticamente
todos. No entanto, o marketing de férmulas lacteas é diferente do
marketing de itens de uso didrio, como xampu, sapatos ou
geladeiras. As praticas alimentares das criangas nos primeiros 3
anos de vida afetam profundamente a sua sobrevivéncia, saude e
desenvolvimento ao longo da vida. A decisdo de como
alimentamos nossos bebés e criangas deve, portanto, ser baseada
nas melhores informagdes e evidéncias verdadeiras, influenciadas
apenas pelo que é melhor para a crianga e os pais e livre de
interesses comerciais.

Em 1981, a 342 Assembleia Mundial da Saude adotou o Cédigo
Internacional de Comercializagdo de Substitutos do Leite
Materno (o Cdédigo) para regular a comercializagdo de
substitutos do leite materno.

Quarenta anos depois, o marketing de férmula lactea ainda
representa um dos riscos mais subestimados para a saude de
bebés e criangas. Aumentar o aleitamento materno poderia
prevenir cerca de 800.000 mortes de criangas menores de 5
anos e 20.000 mortes por cancer de mama entre as mdes a cada
ano. Apesar do Cddigo e das subsequentes resolugdes
relevantes da Assembleia Mundial da Saude, as empresas de
férmula lactea continuam a colocar as vendas e os interesses
dos acionistas antes da saude infantil e da populagdo.

Este relatério extrai informagbes de um grande estudo,
encomendado pela Organizagdao Mundial da Saude e pelo Fundo
das Nagdes Unidas para a Infancia, realizado ao longo de dois
anos.

O estudo buscou ouvir diretamente as mulheres e aqueles que
as influenciam — profissionais de salude, parceiros, familiares
membros e amigos — sobre sua exposicdo e experiéncia no
marketing de férmula lactea. Oito paises foram incluidos —
Bangladesh, China, México, Marrocos, Nigéria, Africa do Sul,
Reino Unido da Gra-Bretanha e Irlanda do Norte, e Vietnd —
representativos de paises em suas regides, mas diversos em seus
niveis de renda, taxas de aleitamento materno exclusivo e
implementacdo do Cddigo. O estudo foi realizado em
populagdes urbanas onde as tendéncias e valores sobre as
praticas de alimentagdo infantil s3o estabelecidas e
disseminadas para outras comunidades.

O que emerge desta pesquisa é o quadro mais completo até o
momento das experiéncias de maes e profissionais de saude no
marketing férmula lactea — e é profundamente preocupante.

Principais Conclusdes

O marketing de formula lactea é abrangente, personalizado
e poderoso. Em todos os paises estudados, as empresas de
formula lactea usam uma série de taticas para envolver as
mulheres por meio de canais e plataformas online e offline. O
marketing digital fornece um rico fluxo de dados pessoais que
sdao usados pelas empresas para refinar e otimizar as
estratégias de marketing.

As empresas de formula lactea usam taticas de marketing
manipuladoras que exploram as ansiedades e aspira¢oes dos
pais. A industria afirma que seus produtos podem resolver
problemas infantis comuns, se posiciona como uma amiga e
conselheira confidvel, apela as aspiragdes dos pais para seus
filhos e joga com as ansiedades e duvidas dos pais. As
empresas até jogaram com os medos dos pais durante a
pandemia do COVID-19 para semear duvidas e aumentar as
vendas.

As empresas de formula lactea distorcem a ciéncia e a
medicina para legitimar suas alega¢bes e promover seu
produto. Eles fazem alegagdes cientificas falsas e incompletas
e posicionam a férmula como prdéxima, equivalente ou
superior ao leite materno, apesar das crescentes evidéncias
de que o leite materno e a amamentagdo tém propriedades
Unicas que ndo podem ser replicadas pela formula artificial.

A industria visa sistematicamente os profissionais de satude
— cujas recomendagodes sdo influentes — para incentiva-los a
promover formulas lacteas. Patrocinios, incentivos e
atividades de treinamento sdo usados — diretamente ou por
meio de suas instituicbes — para construir relacionamentos e
influenciar as praticas e recomendagdes dos profissionais de
saude.

O marketing de férmula lactea mina a confianga dos pais na
amamentagdo. Muitas mulheres expressam o desejo de
amamentar, mas um fluxo continuo de mensagens de
marketing estratégicas e persuasivas mina sua confianga. As
atitudes positivas das mulheres em relagdo a férmula lactea
se correlacionam com sua exposicdo ao marketing, e os
medos e dulvidas que expressam sobre a amamentagdo
geralmente refletem os temas e as mensagens do marketing.

As contramedidas podem ser eficazes, mas devem ser
amplamente expandidas e ampliadas. Governos,
profissionais de saude e suas associagdes, sociedade civil e
muitos outros atores podem imediatamente tomar agdes
significativas para acabar com o marketing antiético de
férmulas lacteas e apoiar mulheres, pais e cuidadores em suas
praticas de alimentac&o infantil



Essa pesquisa mostra que o marketing de férmulas lacteas
ndo conhece limites. Faz uso indevido e distorce informacgdes
para influenciar decisGes e praticas. As consequéncias para a
saude e direitos humanos de mulheres e criangas ndo sdo
novas, mas muitas vezes ignoradas.

A necessidade de a sociedade e os governos chamarem a
atengdo para a natureza antiética do marketing de féormula
lactea para um publico muito mais amplo e tomarem medidas
decisivas para acabar com esse marketing e aumentar o apoio
as mades e familias estd muito atrasada. Fazer isso
inevitavelmente enervard os interesses dessa industria de USS
55 bilhdes e os acionistas e partes interessadas que se
beneficiam com o aumento das vendas.

Abaixo estdo algumas oportunidades imediatas e tangiveis
de ag¢do que governos, profissionais de saude e suas
associagles, sociedade civil e individuos podem e devem
tomar.

Oportunidades de Agao

1 Reconhecer a escala e a urgéncia do problema. Lideres
politicos ao mais alto nivel, instituigdes de saude publica,
profissionais de salde e suas associagdes, e a sociedade
civil devem reconhecer e expor plenamente a natureza
penetrante e invasiva do marketing de férmula lactea e os
danos que causa para a saude infantil e materna e os
direitos humanos, para sociedades, para as economias e
para o meio ambiente.

2 Legislar, regular, aplicar. Os paises devem adotar ou

fortalecer  urgentemente mecanismos nacionais
abrangentes para impedir o marketing, da férmula lactea,
incluindo:

- legislagao nacional — saude, comércio e trabalho — em
consonancia com o Cédigo, fechando todas as brechas;

- formas robustas de fiscalizacgdo e mecanismos de
responsabilizagdo, incluindo a responsabilizagdo das
empresas de formula lactea pelas suas praticas e
COmMpromissos;

-medidas regulatdrias, incluindo embalagens simples para
produtos de férmulas e padrdes mais elevados de
evidéncia para o desenvolvimento de produtos;

- iniciativas programadticas, como o fortalecimento e a
expansdo da Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC).

3 Proteger a integridade da ciéncia e da medicina. Os
profissionais de saude e suas associagées devem adotar,
divulgar e implementar fortes politicas de conflito de
interesses para impedir que os interesses corporativos
influenciem orientagdes criticas de saude e treinamento
sobre alimentagdo de lactentes e criangas pequenas; e 0s
governos devem investir na formagao e capacitagao dos
profissionais de saude nesta area. Os profissionais de
salide e os governos devem combater ativamente as
mensagens comerciais sobre alimentagdo infantil e
fornecer informagdes precisas e imparciais as mulheres e
pais.

4 Salvaguardar a saude das criangas nas plataformas
digitais. Todo o ecossistema digital — incluindo captura de
dados, intermediacdo de dados e disseminagdo de
conteudo — deve ser amplamente revisado usando uma
lente de saude publica,

e governos e autoridades internacionais devem
desenvolver regulamentos aplicaveis que protejam a
saude e o desenvolvimento infantil de danos
marketing comercial.

5 Investir em maes e familias, desinvestir em
empresas de formula lactea. Paises, doadores e
investidores devem aumentar os investimentos em
medidas abrangentes para apoiar maes e familias,
incluindo apoio ao aleitamento materno e sistemas de
saude e licengca maternidade e parental, e desinvestir
em empresas que exploram familias por meio de
marketing antiético de féormulas lacteas.

6 Expandir coalizGes para impulsionar agdo.
Parar o marketing antiético de férmulas precisa de
acdes em toda a sociedade — ndo apenas nos grupos e
individuos envolvidos na alimentagdo infantil ou na
saude infantil. O marketing de férmulas é emblematico
da comercializagdo de outros produtos, como tabaco ou
jogos de azar, que priorizam as vendas sobre a saide e o
bem-estar. As coalizOes sdo necessarias para desafiar as
praticas comerciais e exigir agdo e responsabilidade.

A evidéncia é forte. O marketing de férmula lactea, ndo o
produto em si, atrapalha a tomada de decisBes informadas e
prejudica a amamentagdo e a saude infantil. Todos os setores
dos governos, incluindo a saude, trabalho e comércio,
profissionais da saude e suas associagdes, investidores e
aqueles com poder econdmico devem cumprir suas
responsabilidades e exercer sua influéncia para insistir em
praticas que priorizem criangas e familias sobre interesses
comerciais.

A sociedade n3o é um espectador — todos devem proteger o
ambiente em que mulheres e familias alimentam seus bebés e
exigir os cuidados, apoio e prote¢do de direitos adequados. Os
resultados da pesquisa revelam as prioridades das empresas
férmula lactea e até que ponto estdo preparadas para
alcangar suas vendas e crescimento de mercado. Em resposta,
devemos ser claros sobre o tipo de mundo que defendemos; o
que é ético e aceitavel; e onde a preocupagdo com nossos
filhos e seu futuro orienta e prioriza nossas a¢des hoje.



Introducao

O marketing faz parte do cotidiano, vivenciado por
praticamente todos. No entanto, o marketing de férmulas
lacteas é diferente porque as praticas de alimentagdo nos
primeiros 3 anos de vida afetam profundamente a
sobrevivéncia, a saude e o desenvolvimento das criangas
imediatamente e ao longo de suas vidas. Decidir como
alimentamos nossos bebés e criangas deve, portanto, basear-
se nas melhores informagdes e evidéncias, influenciadas
apenas pelo que é melhor para a crianga e os pais e certamente

ndo por interesses comerciais.

Ha quarenta anos, a Trigésima Quarta Assembleia Mundial da
Saude adotou o Cddigo Internacional de Comercializagdo de
Substitutos do Leite Materno (1) (o Cdédigo) para regular o
marketing de substitutos do leite materno.
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Padrédo Acompanhamento

O Cddigo foi adotado em resposta ao marketing agressivo que
promove a alimentagdo com férmula, levando a aumentos
significativos nas mortes de bebés e criangas (2). As subsequentes
resolucgdes relevantes da Assembleia Mundial da Saude refinaram
e expandiram o escopo do Cdodigo.

Quarenta anos depois, o marketing de férmula lactea ainda
representa um dos riscos mais subestimados para a saude de
bebés e criangas pequenas. A Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) recomenda o inicio precoce do aleitamento materno na
primeira hora de vida, aleitamento materno exclusivo durante os
primeiros 6 meses de vida e aleitamento materno com
alimentagdo complementar até 2 anos ou mais (3). Aumentar o
aleitamento materno poderia prevenir

2013 2015 2017 2019

. Crescimento . Especial

Figura 1. Vendas de formulas lacteas comerciais per capita (para idades de 0 a 36 meses), 2005-2019 Fonte:
Euromonitor international; edi¢do da industria de alimentos embalados 2019 (190 paises)

No entanto, as vendas de formula lactea quase dobraram aproximadamente no
mesmo periodo e atingiram USS 55,6 bilhdes em 2019 (5), com alto crescimento
ano a ano mesmo durante a crise econdmica de 2008-2009 (6) (Figura 1).

uma estimativa de 800.000 mortes de criangas menores de 5 anos, bem
como 20.000 mortes por cancer de mama entre mulheres a cada ano (4).
Apesar do Codigo e subsequentes resolugdes relevantes, as empresas de
férmula lactea continuam a colocar as vendas e os interesses dos
acionistas antes da saude infantil e da populagdo. Embora muitas de suas
taticas de marketing sejam ousadas e evidentes, na era digital, elas
também se tornaram mais sutis e sofisticadas. As taxas globais de
aleitamento materno, particularmente o aleitamento materno exclusivo,
melhoraram modestamente nos Gltimos 20 anos.

Marketing funciona. Varios estudos mostraram a habilidade do marketing em
aumentar demanda e consumo, inclusive de produtos ndo saudaveis, como
tabaco, alcool e alimentos ultra processados (7-10).



As despesas da indUstria em marketing — estimadas entre 5 e 10%
do volume de negdcios anual — refletem de forma semelhante essa
confianga. Muito tem sido escrito sobre como o marketing de
férmula lactea continua sendo uma barreira global substancial para
a amamentacgdo (10-12). Apesar do rapido crescimento da industria
de férmula lactea, suas taticas sofisticadas e em evolugdo — e como
elas sdo vivenciadas por mulheres e profissionais de saude — ndo
foram examinadas em escala global anteriormente.

Este relatério comega a preencher essa lacuna. Ele extrai insights de
um grande estudo encomendado pela OMS ao Fundo das Nagdes
Unidas para a Infancia (UNICEF), realizado entre agosto de 2019 e
abril de 2021 por uma equipe de pesquisa especializada com
experiéncia em comunicacdo e mudanga de comportamento. O
estudo buscou ouvir diretamente das mulheres e daqueles que as
influenciam — profissionais de saude, parceiros, familiares e amigos
— sobre sua exposicdo e experiéncia no marketing de férmulas. Foi
realizado em oito paises — Bangladesh, China, México, Marrocos,
Nigéria, Africa do Sul, Reino Unido da Gri-Bretanha e Irlanda do
Norte e Vietnd — selecionados como representantes de paises em
suas regides, mas diversos em seus niveis de renda, exclusivos taxas
de aleitamento materno e implementagdo do Cédigo (Figura 2).
Mulheres e profissionais de salde nas principais cidades de cada
pais foram entrevistados, pois é aqui que as tendéncias e valores
sobre as praticas de alimentacdo infantil se estabelecem e se
espalham para outras comunidades.

Este estudo foi inovador em seu escopo e abordagem, usando
nove métodos de coleta de dados e aplicando
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metodologias e estruturas de analise de marketing que raramente sdo
usadas na pesquisa em saude publica.

Os métodos de estudo, incluindo a estratégia de amostragem, foram
projetados por uma equipe com experiéncia em comunicagdo e
mudanga de comportamento, usada no marketing comercial, com o
objetivo de coletar dados e insights para informar o desenvolvimento
de um plano de marketing comercial. Os participantes do estudo e os
dados coletados ndo pretendiam ser representativos das populagdes
nacionais, mas foram amostrados de grupos considerados formadores
de tendéncias, que difundiriam mensagens e praticas para uma
populagdo mais ampla. Uma andlise abrangente de marketing foi
realizada em cada pais com antecedéncia para avaliar o volume e a
dindmica do marketing de férmula lactea e mapear varios tipos de
anuncios, mensageiros, conteldo e formas de divulgagdo. Essas
informagdes informaram o desenho das discussdes dos grupos focais
e entrevistas etnograficas, e a terminologia usada nas pesquisas. Mais
de 8.500 mulheres gravidas e m3es de criangas pequenas (de 0 a 18
meses) e 300 profissionais de saide foram pesquisadas, e mais de 100
discussdes de grupos focais e 80 entrevistas em profundidade foram

realizadas.l Uma caracteristica incomum desta pesquisa foi um
subconjunto de entrevistas em profundidade com executivos de
marketing na China, fornecendo informag&es sobre a mentalidade e
as taticas em evolugdo das empresas de férmula lactea.

As atitudes e praticas das mulheres em relacdo a alimentacdo infantil
sdo moldadas por vdérios fatores, incluindo ambientes de trabalho
formais e informais, apoio dos sistemas de salude, prote¢do da
maternidade, preferéncia e normas e valores sociais. Embora
reconhecendo a importancia critica desses fatores, esta pesquisa se
concentrou na escala, natureza e impacto do marketing de férmula
lactea.
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1 Detalhes sobre os métodos de pesquisa podem ser encontrados no relatério de pesquisa completo, atualmente publicado.



No geral, o estudo procurou responder as seguintes questdes.

* Qual é o atual cendrio de marketing de férmula lactea
nos oito paises?

* Quais sdo as opinides dos profissionais de saude sobre o
marketing de formula lactea?

* Quais sdo as atitudes das mulheres e o envolvimento com o
marketing de formula lactea?

O que emerge desta pesquisa é o quadro mais completo até o
momento das experiéncias de maes e profissionais de saude no
marketing de férmula lactea — e é profundamente preocupante.

Em todos os oito paises, as praticas de marketing buscam
ativamente influenciar as tomadas de decisdes de mulheres e
familias sobre a alimentagdo de seus bebés e criangas. Muitas
mulheres expressam o desejo de amamentar, no entanto, um
fluxo constante de mensagens de marketing estratégicas e
persuasivas mina sua confianga na amamentagdo e em si
mesmas. Marketing de férmula lactea, especialmente o
marketing digital, € implacavel e altamente direcionado. As
empresas de férmula lactea usam técnicas de marketing
diferenciadas para explorar as ansiedades e aspiracdes dos pais.
As empresas inferem credibilidade cientifica das alegagdes de
saude para seus produtos com linguagem e rotulagem
cuidadosamente elaboradas e testadas. As relagdes de confianga
—em particular, aquelas entre profissionais de saude e

pais —sdo manipuladas por empresas de férmula lactea, que
incentivam e muitas vezes involuntariamente cooptam
profissionais de saude para endossar e promover seus produtos.

As conclusoes do relatorio completo do estudo multi-paises estao resumidas.

Secao 1

descreve a exposi¢do das mulheres ao
marketing de féormula lactea nos oito
paises e os canais e taticas usados para
alcanga-las.

Secao 3

resume o conhecimento e os pontos de
vista dos profissionais de satide sobre
as praticas de alimentagdo infantil e
sua exposicdo e atitudes em relagdo ao
marketing de formulas lacteas

Secao 4

relata as principais descobertas sobre
as percepgdes das mulheres sobre a
alimentagdo infantil e sua experiéncia
como os principais alvos das
mensagens e estratégias de
marketing.

Secao 2

apresenta um resumo dos temas de
marketing, imagens e mensagens usadas
pelas empresas de formula lactea.

Secao 5

olha para o futuro, identificando
oportunidades para agir com base
nesse conhecimento para mitigar o

marketing antiético de férmulas
lacteas e promover ambientes que

apoiem mulheres e pais em suas
decisGes e praticas de alimentagdo

de bebés e criangas pequenas.



1. Canais e taticas de marketing:

difundidos e invasivos

O marketing de produtos lacteos em férmula vem ocorrendo ha mais de um
século. Apesar dos esforgos internacionais para regula-la, comegando com o
Codigo em 1981 e subsequentes resolugdes relevantes da Assembleia Mundial
da Saude, a industria emprega taticas em constante evolugdo para desafia-las e
contorna-las. Este estudo de varios paises usou varios métodos (pesquisa,
didrios telefonicos, discussdes em grupo, entrevistas em profundidade) para
medir a exposig¢do autorrelatada das mulheres ao marketing de férmula lactea,
bem como analises de marketing para caracterizar os principais canais e téticas
empregados pela industria.

O marketing de formulas lacteas esta presente em todos os paises
pesquisados e é difundido em certos contextos.

¢ 51% das 8.528 gestantes e puérperas pesquisadas relataram ter
visto ou ouvido marketing de férmula lactea no ano anterior. A
exposicdo autorrelatada ao marketing é mais alta entre as
mulheres na China urbana (97%), Vietna (92%) e Reino Unido
(84%) e também é comum no México (39%) (Figura 3). Nesses
paises, o marketing é onipresente, agressivo e realizado por
meio de multiplos canais.

27% 97% 39% 3%

Bangladesh China México Marrocos

O marketing tradicional, por exemplo na televisdo ou através de

anuncios, € menos comum em Bangladesh, Marrocos, Nigéria e Africa
do Sul; aqui os efeitos do marketing sdo vistos nas recomendagdes dos

profissionais de saude e nas plataformas digitais.

Em particular, as empresas procuram alcangar mulheres mais
jovens e recém-gestadas — referidas por alguns executivos de
marketing como o “santo graal” para as vendas de férmulas
lacteas (13). As empresas usam algoritmos orientados por
dados que direcionam a publicidade digital para mulheres cujo
comportamento online sugere que elas podem estar gravidas.

“Depois que eu dei a luz a ele, eu nGo sabia
quem vazou a informagdo, o publicitario ou
outros me enviavam um pacote, eles pareciam
estar lutando pelo primeiro gole de férmula.”

Made, Jinan, China

24%  21% | 84% | | 92%

Nigéria Africa do Sul Reino Unido Vietna

Figura 3. Exposi¢do autorrelatada de mulheres ao marketing de férmulas lacteas no ano anterior



0 marketing de féormula lactea usa varios canais para
persuadir as mulheres sobre os méritos e a necessidade da

formula lactea.

Televisao.

O marketing de televisdo — incluindo anuncios e colocagdo de
produtos — foi o modo de marketing mais frequentemente
lembrado, com exposigdo particularmente alta no Vietna
(86%), China (72%) e Reino Unido (68%) (Tabela 1). Segundo
dados da Nielsen Intelligence 1, uma empresa sediada nos
Estados Unidos da América gastou mais de USS$ 400 milhdes
em uma campanha televisiva de férmula lactea na China em

2018.
P W=,
Vietna China Reino Unido

Marketing digital.

Executivos de marketing revelaram que as empresas de
férmula lactea dependem cada vez mais dos canais digitais
para alcangar as mulheres, uma abordagem que foi
intensificada ainda mais pela pandemia do COVID-19. Os
canais de midia social geralmente s3o inacessiveis a muitas
das regulamentag¢des que a midia tradicional obedece. O

marketing digital fornece as empresas de féormulas lacteas um

rico fluxo de dados pessoais que elas usam para aprimorar e
focar suas campanhas de marketing. As mulheres relatam ser
alvo de marketing online, com promog¢des motivadas por seu
comportamento de busca por conselhos e informag&es sobre
alimentagdo infantil. Algumas mulheres falaram que foram
inundadas pelo marketing de férmula lactea.

“Havia alguns anuncios da marca X na lateral dos
pontos de 6nibus, que eu vi. Obviamente,
estdvamos procurando on-line e aquele pequeno
(anuncio) de leite da marca X apareceu. Com esses
algoritmos, eles devem saber que estamos
buscando online por coisas de bebé, e surgiu do
nada para nos contar sobre esse leite da marca X.
Acho que havia um anuncio de leite da marca Y
também.”

Made, Londres, Reino Unido

“Grupos de Maes” no WeChat da
China financiados pelas férmulas
O WeChat é o principal aplicativo de mensagens
moveis da China, com mais de um bilhdo de usuarios
ativos (14). Executivos de marketing na China
revelaram que as empresas de férmula lactea criam ou
participam desses grupos e usam os grupos para
coletar informacgdes sobre as mulheres, recomendar
produtos, oferecer presentes e estimular as mulheres a
comprar seus produtos.

Influenciadores digitais.

Influenciadores — aqueles com grande nimero de
seguidores nas redes sociais e o poder de influenciar
escolhas — fazem postagens regulares sobre formulas
lacteas. Esses influenciadores de férmula incluem
celebridades, pediatras, os chamados especialistas e maes
influenciadoras. No Reino Unido, os influenciadores
enviaram videos e fotos online de suas malas hospitalares,
apresentando marcas de formulas. Na China, os executivos
de marketing citaram a eficacia particular das maes
influenciadoras como principais canais de marketing.

Tabela 1. Os trés principais canais onde o marketing de formulas lacteas é visto ou ouvido entre as maes

Bangladesh China México Marrocos
(N=321) (N=1014) (N=413) (N=27)
TV a Cabo v v Mida social
66% 72% 84% 78%
mE mE 0000
YouTube Supermercado YouTube v
31% 58% 12% 22%
o) ) o mE
TV BiliBili/ TikTok Midia social Supermercado
25% 41% 9% 4%

- bibi & OO0

0600 ©OH o

Nigéria Africa do Sul 5::2 Vietna
(N=254) (N=222) (N=888) (N=970)
TV TV v Y%
83% 78% 68% 86%
mE mE e
Hospital/clinica Supermercado Midia social YouTube
10% 17% 18% 35%

== )
tm OG®O o)
Midia social Revista YouTube Midia social
9% 9% 6% 35%

0600

1 Aanélise de marketing incluiu o uso de dados da Nielsen Intelligence, entre outras fontes, para coletar informagdes sobre campanhas publicitérias de formula

lactea. Mais detalhes podem ser encontrados no relatério completo do estudo multi-paises, atualmente em publicagdo.



Tabelal 2. % de Maes que recebem uma amostra gratis de férmula lactea

Bangladesh China México Morocco Nigéria Africa do Sul ll}ei.:o Vietna
(N=1,178)  (N=1,050)  (N=1,050)  (N=1,050) (N=1,050) (N=1,050) nido (N=1,050)
(N=1,050)
A ati 6 I
\mostras gratis de formula 3% 18% 16% 19% 2% 8% 17% 28%
lactea no hospital
A,mostras gratis de formula 3% 40% 4% 20% 2% 4% 4% 229%
lactea fora do hospital
Seja dentro ou fora do hospital 5% 46% 18% 26% 3% 10% 20% 35%

ofertas ou descontos promocionais de uma empresa de

* Amostras gratis.
férmula lactea e 38% relataram receber presentes de uma

Amostras gratis sdo uma ferramenta de marketing eficaz e
bem documentada. Mulheres em todos os oito paises do
estudo relataram receber amostras gratis de formula lactea,
distribuidas dentro e fora de hospitais (principalmente

empresa de férmula lactea.

““Ha uma cabine de formula no [nome do
hospital]. Depois de ir ao médico para um
controle periddico de gravidez, elas podem
passar por esta cabine. As Garotas
Promocionais de Id daréo uma amostra de
leite as mulheres grdvidas e coletardo seu
numero de telefone. Isso influencia
fortemente a escolha subsequente das
mulheres no futuro.”

Enfermeira, hospital privado, Cidade de Ho
Chi Minh, Vietnd

hospitais privados), por profissionais de saude, em lojas e
pelo correio. As amostras foram particularmente comuns na
China e no Vietnd, onde 46% e 35%, respectivamente, das
mulheres pesquisadas receberam pelo menos uma amostra
gratis (Tabela 2).

“Se os consumidores puderem fornecer uma certiddo
de nascimento, eles podem receber gratuitamente
uma lata de formula de fase 1. Esta € uma maneira
muito eficaz para as empresas de formulas
conseguirem novos clientes. Se um bebé beber
formula de fase 1 de uma marca, na maioria dos

casos, beberd os fases2 e 3 da mesma marca.” ¢+ Clube de bebés.
Gerente de marca, empresa de formula Os clubes de bebés, organizados e geridos por empresas de
lactea, Beijing, China formula lactea, oferecem as mulheres presentes e descontos,

informacgdes sobre gravidez e parto e acesso a “linhas de

cuidado” que fornecem “apoio e aconselhamento” 24 horas

por dia, 7 dias por semana. Clubes de bebés organizados por
* Ambientes de saude. empresas de férmula lactea foram identificados na China,
Em ambientes — incluindo hospitais, farmacias e clinicas — Meéxico, Reino Unido e Vietnd, embora o patrocinio da
as empresas de formula lactea usam cartazes, materiais industria nem sempre seja divulgado.
citando seu patrocinio e produtos de marca para

o AP * Palestras e eventos.
comercializar seus produtos. No México, Africa do Sul e

Vietn3, os profissionais de satde relatam que alguns Executivos de marketing na China falaram de palestras
hospitais privados s3o afiliados a marcas especificas e sdo como uma forma particularmente importante de alcancar
pagos para promové-las. Quase uma em cada cinco os consumidores, pois as mulheres confiam nas opinides
mulheres no Vietna (19%) relatou ter visto estandes de especialistas, e isso constrdi a credibilidade da marca.
promocionais em um ambiente de saude, oferecendo As empresas de férmula lactea em todos os paises
promogdes para mulheres, “conselhos” e amostras gratis, pesquisados também realizaram ou patrocinaram

muitas vezes em troca de informacdes de contato das palestras, eventos e conferéncias para profissionais de
mulheres para permitir que as empresas acompanhassem salde.

mais tarde com chamadas de consulta e promogdes. ~ .
P ¢ ¢ Interagao direta com representantes da

*  Promogoes e brindes. empresa.
As empresas de formula lactea atraem os consumidores Os representantes de férmula lactea entram em contato com
com promogdes, cupons de desconto, pontos de cartdo de os consumidores on-line, por meio de midias sociais e por
loja e brindes na compra de outros itens para bebés, como telefone, e se apresentam como fontes legitimas de
carrinhos de bebé. Promogdes e presentes eram comuns aconselhamento e apoio as mulheres. Na China urbana e no
na China, México, Reino Unido e Vietna. Na China, mais de Vietnad, esse contato foi muitas vezes enquadrado como uma
dois tergos das mulheres pesquisadas (68%) relataram consulta durante a qual as preocupacdes sobre alimentagao

receber infantil e produtos lacteos foram abordadas.



Profissionais da satide.

As recomendagbes dos profissionais de saide sdo um de formula lactea infantil e especializada ou convites para
canal fundamental para a comercializagdo de férmula semindrios, conferéncias e eventos. Essa forma de

lactea. Profissionais de saude falaram em receber marketing altamente influente e problematica é explorada
comissdes de vendas, financiamento para pesquisas, com mais detalhes na Sec3o 3.

brindes promocionais, amostras de produtos

Figura 4. Marketing de formulas lacteas em todas as fases

Maternal Padrao Seguimento Toddler Crescendo

No Fim das Contas

As empresas de férmula lactea usam uma infinidade de canais — massivos e
altamente personalizados — para maximizar o nimero de mulheres que
alcangcam e o numero de vezes que as alcangam. Em alguns cendrios, isso
equivale a um fluxo constante de marketing que confronta mulheres
gravidas e maes em espacos publicos e privados.




2. Mensagens de marketing:
espertas e enganosas

Esta segdo relata os temas e o contetido do marketing de férmula .
lactea, com base em dados da andlise de marketing, diarios

telefénicos, entrevistas e pesquisas com mulheres e entrevistas com
profissionais de satide e executivos de marketing. A partir dessas
informagdes, cinco temas principais foram identificados como

dominantes nas estratégias e mensagens de marketing.

Opgoes de produtos. A industria desenvolveu uma ampla
gama de opgdes de férmulas lacteas que sdo comercializadas
estrategicamente em conjunto, e que servem para normalizar
seu uso durante a gravidez e ao longo da primeira infancia.

Expandir o portfélio de produtos disponiveis é uma
estratégia de marketing comum para aumentar as
vendas e contornar o Cédigo.: Os resultados da
andlise de marketing mostram uma gama
crescente de produtos oferecidos em todos os
paises, especialmente fdormulas lacteas de
transi¢do (estagio 2), mas também toddler (estagio
3) e de crescimento (estagio 4).2 No Vietnd, um
mercado altamente competitivo, pelo menos 28
produtos de fdérmula chegaram ao mercado
somente em 2018.

A férmula infantil (estdgio 1) é normalmente
comercializada sob a mesma marca guarda-chuva e
colocada nas prateleiras ao lado de leites para
criangas mais velhas (estagios 2 a 4), beneficiando-se
do

BAEASTFEEDING IS BEST FOR BABIES

New look, same product

Promocg3o cruzada na Africa do Sul

1 Produto é um elemento das varidveis de marketing (produto, preco, promogdo e praga) comumente chamadas de 4Ps que sdo usados para desenvolver marcas e familias de marcas.

2 Os dados estavam disponiveis em todos os paises, exceto Marrocos.



reconhecimento da marca, conhecido como
“promogdo cruzada” (15). As mulheres se lembram de
ter visto o marketing de produtos de férmula infantil
de estagio 1, apesar do Cédigo e da legislagdo nacional
que proibem esse marketing. Algumas mulheres
falaram de como as vezes ndo estava claro qual
produto de férmula se destinava a qual idade do bebé.

Eu vi esses (leites de formula) em (site de uma loja)
e todos eles pareciam ser ... um leite para mais
crescidos ou de acompanhamento. Mas, eu achei
tudo um pouco confuso porque eu realmente ndo
posso dizer isso - eu ndo poderia dizer
imediatamente pela embalagem para que serviam
os diferentes tipos de leite. ”

Made, Londres, Reino Unido

Algumas empresas ampliaram sua gama de produtos para
incluir leite para mulheres, geralmente chamado de leite
maternal. Quase todas as mulheres pesquisadas na China
(93%) e no Vietna (96%) ja ouviram falar de leite maternal, o
que pode estabelecer fidelidade a marca e familiaridade com
produtos lacteos em férmula antes do nascimento de um

bebé. Quase metade (48%) de todas as mulheres pesquisadas

no Vietna receberam uma amostra gratis de leite maternal,
muitas vezes distribuida em estandes promocionais dentro e
fora de hospitais em troca dos detalhes de contato das
mulheres.

“Minha familia disse a ela que eu estava prestes a
dar a luz e a garota da promogdo disse que eu
também poderia tomar formula para a gravidez
(leite maternal) mesmo apds o parto para que eu
possa produzir leite materno. Eles também me
presentearam com férmula e fraldas para o meu
bebé.”

Mulher grdvida, cidade de Ho Chi Minh, Vietnd

A alimentag¢do com férmula geralmente envolve um processo de
vdrias etapas, incluindo a esterilizagdo de mamadeiras. Nos
Ultimos anos, as empresas de férmulas lacteas langaram novos
produtos com foco na conveniéncia. Por exemplo, uma empresa
agora comercializa uma maquina de capsulas de férmula lactea
semelhante a uma marca proeminente de maquina de café,
anunciada como um produto premium para maes ocupadas.
Esses produtos sdo projetados para retratar a formula lactea
como a opgdo de vida mais facil e conveniente.

Ciéncia. A ciéncia é um tema dominante no marketing de férmulas
lacteas em todos os oito paises, incluindo imagens cientificas,
linguagem e alegagGes pseudocientificas

Os leites de formula sdo posicionados como préximos,
equivalentes e as vezes superiores ao leite materno,
apresentando evidéncias cientificas incompletas e
inferindo resultados de saide ndo comprovados.
Ingredientes, como oligossacarideos do leite humano
(HMOs) e acido docosahexaendico (DHA), sdo
anunciados como “informados” ou “derivados” do leite
materno e vinculados aos resultados do
desenvolvimento infantil. O exame das evidéncias
cientificas citadas ndo apoia a validade dessas alegagdes
(16-18)

“Acho que todas essas siglas cientificas como
DHA ddo uma sensag¢do de sofisticagGo
cientifica. Vocé ndo sabe o que é, mas parece
legal.”

Mulher gravida, Guadalajara, México

“Apds 6 meses do nascimento, as necessidades
nutricionais da crianga estdo aumentando... o
leite materno ndo serd suficiente para suprir as
necessidades nutricionais das criangas. As
criangas podem usar o leite da marca X para
complementar sua nutrigéo quando necessdrio
para atender as necessidades de seu
desenvolvimento. O objetivo dos fabricantes de
hoje é produzir produtos mais parecidos com o
leite materno.”

Publicagcdo de uma empresa de formula lactea
dos EUA em um férum popular de pais
vietnamitas

O marketing usando mensagens baseadas na ciéncia é
impactante. Uma marca anteriormente se comercializava
como “mais proxima do leite materno” até ser proibida de
fazé-lo em 2007 por um 6rgao de fiscalizagdo do governo do
Reino Unido. Apesar dessa proibi¢do, os resultados das
entrevistas demonstram que essa mensagem da marca ainda
ressoa, e muitas mulheres ainda percebem essa marca como
a mais proxima do leite materno.

“Eu acho que muitas mulheres pensam que a
marca X é um substituto incrivel do leite
materno porque esse é o slogan deles, e
muitas mulheres estdo se apaixonando por
isso e custa um pouco mais de dinheiro, isso
parece estar definitivamente funcionando ...
nunca recomendamos marca, mas ouvi
pessoas dizerem que usam a marca X porque é
mais proxima do leite materno, essa é uma
citagdo real da marca X”

Parteira, hospital publico, Londres,
Reino Unido

A colaboragdo com profissionais de saude é fundamental
para as empresas de formula lactea, tanto para sugerir aos
consumidores que sua marca tem embasamento cientifico
e credibilidade, quanto para usar profissionais de satde
como canais de marketing. As empresas de férmula lactea
usam uma abordagem multifacetada para criar confianga
com os profissionais de saude. (Essas abordagens sdo
descritas em mais detalhes na Seg¢do 3)
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“Acho esses antncios mais confidveis quando
tem alguém de jaleco branco, e ai eles
mostram essas letras. Ndo sei se é um
pensamento de marketing, mas eles mostram
essas letras para que vocé possa lembrar o
conteudo da férmula, além de mencionar o
credenciamento 1SO.”

Mulher gravida, Guadalajara, México

Pontos de dor. O marketing cria e nutre pontos de dor —
problemas, reais ou percebidos — de comportamentos infantis
comuns, como choro e cansago, e os fabricantes posicionam
seus produtos como a solugdo.

O marketing do ponto de dor é um recurso comum, mas
muitas vezes sutil, que visa aumentar a conscientizagdo
sobre um problema ou convencer os clientes em potencial
de que eles tém um problema que pode ser resolvido com a
compra de um produto (19). Houve um aumento no
marketing de leites especializados e de conforto que fazem
afirmagdes ousadas para resolver doencas e
comportamentos infantis comuns, como cdlica, refluxo e
choro, apesar de evidéncias insuficientes de que sdo eficazes
(16-18, 20, 21).

“O médico aconselha que esta formula de
leite é perfeita para o seu filho. Ao alimentar
esse leite, os problemas fisicos que nds [o
bebé] temos quando nos [o bebé] bebemos
esse leite ndo existirdo mais. Levamos em
conta a sugestdo dos médicos. A marca X é
muito boa.”

Maéde, Daca, Bangladesh

Na China, México, Africa do Sul, Reino Unido e Vietn3, os novos
produtos se concentram em alergias e sensibilidades, uma area
identificada pelas empresas de férmula lactea como valiosa para
vendas e crescimento dos negdcios. As empresas de formula
lactea promovem a necessidade desses leites; por exemplo, no
Reino Unido, uma empresa tem um aplicativo que “ajuda os pais
em sua jornada de diagndstico” para usar seus leites
especializados.

Campanhas de marketing em varios paises se concentraram em
como os produtos nacionais sdo mais “feitos sob medida para os
estdmagos locais” do que os produtos internacionais para
combater a influéncia de marcas estrangeiras ganhando forga
com mulheres e profissionais de saude.

Confianga e conexdes. As empresas de marketing
exploram as vulnerabilidades posicionando-se como
amigdveis, sem julgamento e apoiando as mulheres,
empregando vdrias taticas para construir confianga e
conexdes emocionais.

As empresas de férmula lactea assumem um papel
socioemocional e de apoio para mulheres gravidas e maes na
forma de ‘carelines’ 24 horas por dia, 7 dias por semana,
clubes de bebés e aplicativos de telefone. As mulheres
podem ser direcionadas a esses sites e clubes sem saber
quem é o patrocinador e até que ponto o conselho ndo é
independente.

Clubes de bebés e
influenciadores no Reino Unido
No Reino Unido, cada uma das quatro maiores marcas
de férmulas estabeleceram clubes para bebés e
‘carelines’ 24 horas por dia, 7 dias por semana,
direcionadas a mulheres gravidas, maes e pais. Uma
empresa de férmula lactea fornece um clube de bebés
especifico para o COVID-19, posicionando-se como
oferecendo suporte e conselhos durante “tempos
incertos”. As entrevistas demonstram que esses clubes
podem influenciar a conscientizagdo e a receptividade
das mulheres as empresas e marcas férmula lactea.

A erradicagdo da culpa e do julgamento é um foco central
do marketing de formula lactea em todos os paises. As
empresas de férmula lactea se posicionam como amigaveis
e sem julgamentos e visam mitigar a culpa em relagdo aos
produtos, assegurando as mulheres que boas maes usam
férmula.

““Eu sei que parece ruim, mas meu instinto
de mde tomou conta e eu queria o mais
caro, porque estou compensando por néo
amamentar ela.”

Made, Joanesburgo, Africa do Sul

Apelos aspiracionais e emocionais. As empresas de
formula lactea usam abordagens emocionais e aspiracionais
sofisticadas, promovendo produtos como o caminho para
alcangar um certo estilo de vida e um desenvolvimento infantil
ideal.

O marketing emocional capitaliza emogdes basicas, como
a felicidade de um bebé ou nostalgia, para evocar uma
conexdo com a empresa, marca e produto (22), enquanto
o marketing aspiracional inspira uma imagem do que os
consumidores desejam que seus filhos sejam (23). Essas
sdo ferramentas poderosas que podem estabelecer
fortes associagdes de marca na mente dos consumidores
que duram anos (24).



Apelos de marketing aspiracional

Esquerda: Andncio de formula Idctea no México Superior direito: Andncio de formula ldctea no Vietnd
Inferior direito:andncio de formula lactea europeia na China

Ocidental
Os anuncios mostram
uma casa
“ocidentalizada” com
atores “de aparéncia
ocidental”. Na China e
no Vietnd, o marketing
geralmente usa
linguagem como
“qualidade holandesa” e
“pureza suica”.

Crescimento e
inteligéncia
Os anduncios se concentram
no desenvolvimento
intelectual e em como os
produtos podem ajudar no
desenvolvimento do
cérebro e em como eles
ajudam bebés e criangas
pequenas a crescer.

Moderno
A participagdo masculina
na criagdo dos filhos é
frequentemente mostrada
em propagandas,
promovendo um estilo de
vida moderno.

Premium
Os produtos séo
apresentados como
superiores, muitas vezes
incluindo cores como o
dourado para implicar
exclusividade. Essa
abordagem comum
aproveita o desejo do melhor
futuro para o filho e faz com
que os pais paguem precos
mais altos.

No Fim das Contas

As empresas de férmula lactea usam técnicas sofisticadas e mensagens
enganosas para comercializar seus produtos, incluindo linguagem e imagens
cientificas, pontos problematicos e apelos emocionais e aspiracionais.
Também assumem um papel amigdvel e soliddrio as gestantes e maes,
explorando vulnerabilidades para obter acesso e aumentar as vendas.



3. Profissionais da saude: acesso
pessoal, funcao de confianca

1 Em muitos paises e regides do mundo, os profissionais da
saude estdo entre os membros mais respeitados e confidveis da
sociedade. O conselho de profissionais de saude é altamente
influente para mulheres gravidas e pais de bebés e criangas
pequenas, inclusive em torno das decisdes sobre alimentagdo
infantil. As empresas de férmula lactea procurado explorar essa
relagdo de confianga, visando ativamente os profissionais de
saude como parte de suas campanhas de marketing.

Durante o estudo multinacional, foram realizadas 300
entrevistas com profissionais de saude, incluindo pediatras,
obstetras, ginecologistas, enfermeiros e parteiras de hospitais
publicos e privados, farmacéuticos, nutricionistas e agentes
comunitarios de saude. Os achados sdo descritos abaixo.

Os profissionais da satide tém uma forte influéncia nas atitudes e
praticas de alimentagao infantil das mulheres.

* Em todos os paises do estudo, os profissionais de saude
foram relatados como a principal fonte de educag¢do sobre
praticas de alimentagdo infantil, incluindo amamentacgao, e
interagiram com as mulheres para fornecer apoio e
incentivo.

Os profissionais da saude sdo positivos em relagdo ao aleitamento
materno e, em geral, o promovem como a melhor opgdo de
alimentagao.

*  Profissionais da sauide de todos os paises afirmam que as
atitudes em relagdo a amamentacdo entre as mulheres se
tornaram mais positivas nos ultimos anos.

“Acho que nos ultimos anos, pessoalmente, acho
que a porcentagem de amamentag¢do para bebés
de 0 a 6 meses é cada vez maior porque isso estd
intimamente relacionado a énfase do nosso pais
na amamentag¢do e nos hospitais amigos da
crianga.

Especialmente em Pequim, [hd] muitos.

nny

Enfermeira, hospital publico, Pequim, China

*  Profissionais da saide em alguns paises citaram o impacto
da legislagdo, mudangas de politicas e iniciativas especificas
(em particular, a Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC)
(25) no apoio ao aleitamento materno.

A Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC)

A Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) foi langada em 1991 pela OMS e UNICEF para promover, proteger e apoiar
o aleitamento materno nas unidades de saude. Exige o cumprimento do Cadigo, incluindo a restricdo do marketing de
férmulas lacteas e outros produtos que se enquadrem no ambito do Cédigo e a educagdo dos profissionais de saude
sobre conflitos de interesse. A Iniciativa foi considerada particularmente influente no Reino Unido, onde a maioria dos
profissionais de salide entrevistados se op6s fortemente ao marketing de férmulas lacteas.

Alguns profissionais de saude, explicita ou inadvertidamente,
colocam duvidas sobre a capacidade da mulher de amamentar e o
valor e a qualidade do leite materno, o que, em conjunto,
desencoraja e dissuade a amamentagao.

* Em alguns contextos, os profissionais de saude afirmaram
que a formula lactea é necessaria nos primeiros dias. Na
China, México e Vietna, os profissionais de saude
comumente recomendam a introdugdo de féormula lactea
imediatamente apds o nascimento como um suplemento
necessario desde os primeiros dias de vida, normalizando
assim a introdugdo de férmula lactea desde o inicio.

“Em nosso pais, todos acreditam que o leite
materno ndo é suficiente. Eles precisam
alimentar com formula ldctea para atender as
necessidades nutricionais.”

Médico, hospital privado, Dhaka, Bangladesh

“Em alguns hospitais, eles sé devolvem o bebé
para a mde depois de 6 ou 12 horas. Nesses
casos, ha uma marca especifica de formula que
eles ddo a eles.”

Pediatra, hospital publico, Cidade do
México, México

. Alguns profissionais de saide manifestaram duvidas sobre a qualidade do
leite materno e promoveram leites alternativos, prejudicando a
continuidade do aleitamento materno. Muitos profissionais de satde
acreditam que a qualidade e/ou quantidade do leite materno é adequada
até os 6 meses e depois declina, momento em que recomendam a
férmula lactea.

. Alguns profissionais da saude acreditam que a férmula lactea é
necessaria na introdugdo de alimentos sdlidos e durante e além dos
primeiros anos de crianga.

As recomendagdes dos profissionais de saude para usar formula lactea foram comuns

em todos os paises pesquisados, principalmente no pds-parto.
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Figura 5. Proporgdo de mulheres que receberam recomendagdes de profissionais de satide para usar um produto de férmula lactea

*  Em Bangladesh, quase 60% das puérperas, e na Nigéria,
45%, receberam recomendagdo de um profissional de
saude para alimentar com um produto de féormula (Figura
5).1

As empresas de férmulas visam sistematicamente os
profissionais de saude e tentam incentiva-los a transmitir
informagoOes especificas, e os profissionais de saude as vezes —
consciente ou inconscientemente — repetem mensagens de
marketing para as mulheres.

*  Os profissionais de salide em todos os paises pesquisados sdo
abordados por representantes de empresas de férmula lactea
embora isso varie em frequéncia e intensidade. Profissionais
de saide no Marrocos, Nigéria e Vietna relataram que o
contato com empresas de formula lactea era extremamente
comum em ambientes de salde publicos e privados. Na
Africa do Sul e no Reino Unido, profissionais de satide
observaram que as tentativas de contato em hospitais
publicos diminuiram nos ultimos anos; no entanto, as visitas
em hospitais privados sul-africanos eram comuns.
Profissionais de saude de varios paises comentaram que as
reunides com representantes de empresas de férmula lactea
ndo mais se concentravam explicitamente nas
recomendagdes da marca, mas eram apresentadas como
oportunidades de aprendizado onde informacdes sobre
produtos — e alimentagdo infantil e nutrigdo em geral — sdo

compartilhadas.

+  Os representantes das marcas de férmula lactea visam
diferentes tipos de profissionais de saiide — incluindo
pediatras, enfermeiros, nutricionistas e administradores
hospitalares — com uma série de incentivos, incluindo
financiamento para pesquisa, comissdes de vendas, cargos de
embaixador, mercadorias, presentes e viagens promocionais
com todas as despesas pagas.

“Eles conversam com pediatras e parteiras e
pedem para dar [amostras grdtis] para eles
e os incentivam a usd-lo. [Eles me deram]
uma amostra de leite infantil.”

Parteira, Marrakech, Marrocos
+ Conferéncias e eventos de treinamento patrocinados por
empresas de férmula lactea sdo amplamente difundidos. As

empresas costumam ser sutis na promogdo de conferéncias e
cursos de treinamento,

No Fim das Contas

retratando-os como oportunidades para aprender
sobre saude infantil, amamentagdo ou cuidados pos-
natais

* Leites especializados, como para alergias, sdo

usados como porta de entrada e promogdo da
marca para chegar aos profissionais de saude e,
assim, contornar as restricdes a visita de
representantes de empresas de férmula lactea as
unidades de saude.

¢+ Em alguns paises, o marketing de formula lactea esta

presente nos hospitais, sugerindo as mulheres que os
profissionais de saude endossam a alimentagdo com
férmula.

“Quero dizer, as empresas de formulas, elas
adoram alergia. As conferéncias de alergia,
as conferéncias de eczema... as
especialidades que tratam da alergia, estéo
absolutamente no centro. Eles sdo os maiores
financiadores nas reunides.”

Consultora pedidatrica, Londres,
Reino Unido

*  Programas de pesquisa sdo financiados e alguns institutos
médicos de prestigio estdo envolvidos com o avanco da
credibilidade e das reivindicagdes dos produtos de férmula
e da marca correspondente.

Os profissionais de satde entendem que o marketing de formula
lactea influencia as atitudes e decis6es de alimentagao infantil
das mulheres, e a maioria apoia as leis que restringem esse
marketing em seus paises.

¢  Profissionais de saude falaram de como as mulheres
frequentemente transmitiam as mensagens de marketing
usadas pelas empresas de férmula lactea; slogans que
anunciam produtos como “mais proximos do leite materno”

sdo particularmente influentes.

* A maioria dos profissionais de salde apoiava as leis sobre o
marketing de férmula lactea em seus paises, embora
alguns achassem que eram muito rigidas. Muitos
expressaram preocupacdo de que a legislagdo ndo esteja
sendo implementada ou que as empresas de férmula lactea
estejam descobrindo maneiras de contornar a legislagao

= Os profissionais de saide tém acesso pessoal a mulheres gravidas e pais de criangas pequenas, e um papel de confianga

> - na presta¢do de aconselhamento imparcial, independente e baseado em evidéncias. O marketing sistematico por

empresas de formula lactea busca influenciar a compreensao dos profissionais de satide sobre aleitamento materno,

convencé-los da necessidade de formula e usa-los como canais de marketing.

1 Essas perguntas ndo foram utilizadas na pesquisa no Vietna.



4. Experiéncias de mulheres,

vozes de mulheres

As mulheres sdo os principais alvos do marketing de férmula
lactea e tém sido por décadas. A natureza cada vez mais digital
do marketing aprimorou drasticamente suas capacidades de
direcionar e monitorar a eficacia das estratégias de publicidade.
As abordagens visam envolver as mulheres no inicio da gravidez
para criar fidelidade a marca desde entdo até a infancia de seus
filhos, os primeiros anos de vida e além.

O estudo multi-paises usou quatro métodos de pesquisa
diferentes, tanto quantitativos quanto qualitativos, para
documentar as perspectivas e experiéncias de mais de 8.500
mulheres nos oito paises do estudo. Os paragrafos a seguir
descrevem alguns dos achados.

98% 94*%
77%
49% gy
21%
4%
% % 2%
o 2 5%
Bangladesh -
M
(N=283) China (N:;I(;;) Marrocos
(N=300) (N=301)

As mulheres expressam um forte desejo de amamentar, mas
muitas vezes encontram falta de apoio e sio comumente
perturbadas por medos e duvidas que refletem as mensagens
de marketing.

*  Em todos os paises, as mulheres expressaram um forte
desejo de amamentar exclusivamente, variando de 49%
das mulheres em Marrocos a 98% em Bangladesh (Figura
6). As mensagens de marketing reforcam mitos sobre
amamentacgdo e leite materno, que sdo frequentemente
repetidos pelas mulheres. Esses mitos incluem a
necessidade de férmula nos primeiros dias apds o
nascimento, a inadequacdo do leite materno para a
nutrigdo infantil, a percepgdo de que a férmula mantém os
bebés saciados por mais tempo e que a qualidade do leite
materno diminui com o tempo.

84%
73%
68
51%
A 31%
27%
11*
5%
1% 9% 1%
Nigéria Reino Unido
(N=300) Africa do Sul (N=300) Vietn3
(N=300) (N=301)

Figura 6. IntengGes de alimentagdo infantil de mulheres gravidas

Apenas aleitamento materno

Apenas Férmula

Mistura de aleitamento materno e formula



Mulheres expostas a propagandas e promogdes de férmula
lactea sdo mais propensas a ter atitudes favordveis em
relagdo a férmula. Os comportamentos alimentares das
mulheres também estdo substancialmente relacionados a
exposicdo ao marketing. Em Bangladesh, 44% das mulheres
que alimentavam exclusivamente com férmula foram
expostas ao marketing de férmula lactea, em comparagdo

“Uma vez que o bebé bebe o leite da
mamadeira, ele adormece rapidamente,
ou 3 horas pelo menos em comparagdo
com a amamentagdo natural.”

Mde, Marrakech, Marrocos

com 27% das mulheres que amamentavam exclusivamente.

O marketing pode convencer as mulheres da necessidade de uma
ampla variedade de férmulas lacteas, incluindo leites de fase 2-4,
formulas especializadas (por exemplo, para alergias), formulas de
conforto e leites para as maes.

“Sim, quando as mdes veem o anuncio, elas ficam
motivadas ao alegar desenvolvimento cerebral, nutrigdo e
outros beneficios, entdo as maes pensam que se derem
isso ao bebg, ele sera saudavel. E por isso que eles

compram o produto vendo o anuncio.”
* A exposigdo ao marketing esta correlacionada com a crencga de

Mie, Daca, Bangladesh que os leites em p6 sdo necessarios para bebés mais velhos,
alinhando-se com a mensagem de que a qualidade do leite
materno diminui com o tempo. Em todos os paises pesquisados,
com exce¢do do Reino Unido, pelo menos 80% das mulheres que
conheciam a férmula de fase 2 acreditavam que era necessario

Fi 7).
Mensagens de marketing “pegajosas” (Figura 7)

Na China e no Vietna, as mulheres que foram
expostas a mais marketing eram
significativamente mais propensas a responder
que “a nutricdo é mais abrangente e equilibrada
na férmula” em comparagdo com o leite
materno (P <0,05). No México e no Marrocos, as
mulheres que foram expostas a mais marketing

“Se vocé olhar para... fase dois e fase trés... é meio
que ‘vamos continuar sua jornada. Vamos ajuda-
la.'... Eu senti que... a formula ldctea é uma coisa
boa porque vai apoiar o crescimento do seu filho
mais tarde, a medida que ele cresce... Entdo, eu
sinto que fui enganado para a formula de

foram significativamente mais propensas a acompanhamento, para ser honesta."
concordar com a afirmagdo “a férmula é muito

parecida com o leite materno” (P < 0,01). Mae, Londres, Reino Unido

. As empresas de férmula lactea estdo aumentando o marketing de
formulas lacteas especializados e de conforto. Alinhando-se as

“Apds 6 meses, a nutricdo no leite materno estratégias de marketing de pontos problematicos, as mulheres na

ndo é suficiente. Embora tenha imunidade,

sua fonte de nutricdo ndo € tao boa quanto . As mulheres também experimentaram o marketing de leite maternal na China
a formula.”

maioria dos paises falaram sobre como esses leites sdo desejaveis.

e no Vietnd. No Vietnd, algumas mulheres discutiram como alimentavam seus
bebés com féormulas lacteas da mesma marca do leite maternal que usavam,
demonstrando a intengdo e o poder da promogao cruzada.

Mide, Cidade de Ho Chi Minh, Vietnd

N/A*

96% 93% 96%

91% 89%
80" g2

68% 93%

80% 73%

39% 36%

34*
26*

Bangladesh Nigéria
China Marrocos Africa do Sul Vietna

México Reino Unido

Figura 7. Conscientizagdo e necessidade percebida de formula lactea de fase 2
Conscientizagdo Necessidade percebida entre aquelas que estdo cientes



As recomendagées dos profissionais da saude influenciam as
decisdes de alimentagdo das mulheres.

* Em alguns contextos, o conselho de profissionais de saude,
embora provavelmente n3o intencional, prejudicou a
confiangca das mulheres para amamentar e fez com que as
mulheres questionassem o valor da amamentacgdo. Na
Nigéria, onde as mulheres classificaram os profissionais de
saude como sua fonte mais importante de
aconselhamento sobre alimentag¢do, mais de um tergo das
mulheres gravidas pesquisadas disseram ter recebido uma
recomendacdo de alimentagdo com férmula por um
profissional de saude. Em Bangladesh, 72% das mulheres
que alimentavam exclusivamente com férmula receberam
recomendagdo de um profissional de saude para dar
féormula, em comparagdo com 18% entre as mulheres que
amamentaram.

* No geral, mais de um terco de todas as mulheres
afirmaram ter recebido uma recomendag¢do de uma
marca de férmula especifica de um profissional de
saude. Mais da metade de todas as mdes que alimentam
com férmula (53%) no México escolheram sua marca
por recomendacdo de um profissional de saude.

“No hospital, eles falaram: ‘quando ela nascer,
compre essa férmula’. E um hospital privado... eles
falaram (eles déo) formula quando o bebé nasce,
eles alimentam o bebé no primeiro dia e eles ddo
para vocé no segundo dia.”

Made, Guadalajara, México

“E mais fdcil para mim ir a uma irmd [enfermeira]
ou a um médico para saber o que estou comprando.
Assim que o médico recomendar e eu ver que é bom
para o meu bebé, vou me basear nisso.”

Mulher grdvida, Lagos, Nigéria

“Sim, o pediatra sugeriu uma e foi o que eu escolhi,
ndo pesquisei muito. Confiei no que o pediatra me
disse, por isso ndo me lembrava dos andncios.”

Made, Guadalajara, México

A embalagem de férmula lactea é atraente para algumas mulheres
e pode influenciar fortemente as atitudes e decisdes de compra
das mulheres.

* Em todos os paises, as mulheres disseram como a
embalagem e as informacgdes sobre as latas de férmula
lactea influenciam suas decisdes. As mulheres falaram de
embalagens que posicionaram o produto como préximo ou
equivalente ao leite materno como favoravel, e de achar
produtos cientificos ou premium mais atraentes.

*+ Qutras m3es comentaram que ficaram confusas com a
embalagem e ndo sabiam como os produtos eram diferentes
e se uma marca era melhor que a outra.

“As propagandas vdo me fazer comprar formula
ldctea, se eu vir um bebé lindo e gordinho na TV,
bem alimentado e sorridente e Ig tem um pote de
leite com todos os dados nutricionais,
detalhado.”

Made, Lagos, Nigéria

* A embalagem padronizada — embalagem simples — foi
discutida como uma forma de as autoridades de saude
comunicarem mensagens de saude publica imparciais e
informativas sobre alimentagdo infantil. A maioria das
mulheres foi receptiva ao conceito de mensagens de saude
publica, mas afirmou que elas devem ser claras e relevantes,
e ndo devem constranger ou julgar as maes que alimentam
com férmula.

Contrariando a mensagem de marketing
Os profissionais de saide podem ser poderosos canais de contra marketing. No Reino Unido, a orientagdo nacional afirma
que os produtos de formulas dos estagios 2—4 ndo sdo necessarios e que, quando alimentando com férmula, o estagio 1
deve ser usado nos primeiros 12 meses antes de passar para o leite de vaca. Entrevistas com profissionais de satide no
Reino Unido revelaram que essa orientagdo geralmente era fornecida por profissionais de saude e visitantes de saude que
visitavam as mulheres nos primeiros dias apds o parto. As entrevistas revelaram que essa orientagao foi eficaz e que muitas
eram éticas quanto ao marketing de férmulas de leite para bebés mais velhos e, em vez disso, seguiam os conselhos dos
profissionais de sauide. Embora a conscientizacdo sobre a formula dos estagios 2—4 seja relativamente alta no Reino Unido,
a necessidade percebida dessas formulas é muito menor do que nos outros sete paises da pesquisa.

T B | No Fim das Contas
= As mulheres estdao expostas a um alto nivel de marketing de férmulas
gue comeca no inicio da gravidez, é direcionado e é distribuido por
= = varios canais — incluindo recomendagdes de profissionais de saude. O
. marketing influencia as atitudes das mulheres em relacdo a alimentacado

com formula.



5. Oportunidades de acao

A pesquisa mostra que o marketing de férmula lactea ndo conhece limites. Faz uso
indevido e distorce informag&es para influenciar decisGes e praticas. As
consequéncias para a saude e os direitos humanos de mulheres e
criangas ndo sdo novas, mas muitas vezes ignoradas.

Por cerca de quarenta anos, a maioria dos paises tem articulado
coletiva e repetidamente por meio de instrumentos e resolugdes
internacionais que o marketing de férmula lactea ndo deve
ocorrer. De fato, além dos substitutos do leite materno
(produtos de férmula lactea) e do tabaco, a Assembleia Mundial
da Saude ndo adotou um cédigo de marketing para nenhum
outro produto de saude ou nutrigdo. Isso reflete a excepcional
contribuicdo e importancia do aleitamento materno para a
salde e o desenvolvimento. No entanto, ao longo de quarenta
anos e em todas as regides, o marketing tem repetidamente
descumprido o Cédigo, demonstrando um desrespeito a vontade
coletiva dos paises do mundo — colocando a busca de vendas e
os interesses dos acionistas a frente da saude e dos direitos das
criangas e familias.

Conforme descrito neste relatério resumido, o marketing
implacdvel e multifacetado visa persuadir as familias, os
profissionais de salde e a sociedade em geral da necessidade de
produtos de férmula lactea, prejudicando a saude e o
desenvolvimento infantil. As praticas de marketing exploram a
incerteza quando maes e pais estdo mais vulneraveis e visam
mudar os valores, crencas e praticas das familias e comunidades.
A distorgdo de informacgdes objetivas e o mau uso da ciéncia
impactam negativamente no acesso a informacgdes precisas e
imparciais — um direito humano essencial conforme declarado na
Convengado sobre os Direitos da Crianga (26).

Os resultados deste estudo reforcam um argumento ja
convincente para agao.

A persisténcia do marketing de produtos de formula lactea
n3o deve ser confundida com incapacidade de mudanga. Esta
pesquisa aponta para oportunidades imediatas e tangiveis de
acdo que governos, profissionais de salide e suas associagdes,
sociedade civil e individuos podem e devem adotar para
acabar com o marketing antiético de férmulas lacteas e
investir no apoio que maes e familias desejam e necessidade
de decisdes sobre alimentagdo infantil.



Oportunidades de agcao

Reconhecer a escala e a urgéncia do problema.

Lideres politicos ao mais alto nivel, instituicdes de saude
publica, profissionais de saude e suas associagdes, e a
sociedade civil devem reconhecer e expor plenamente a
natureza penetrante e invasiva do marketing de férmula
lactea e os danos que causa para a saude infantil e
materna e os direitos humanos, para sociedades, para as
economias e para o meio ambiente.

Legislar, regular, aplicar. Os paises devem
adotar ou fortalecer urgentemente mecanismos
nacionais abrangentes para impedir o marketing,
da férmula lactea, incluindo:

— legislagdo nacional — saude, comércio e trabalho —
em consonancia com o Cédigo, fechando todas as
brechas;

— mecanismos robustos de fiscalizagdo e
responsabilizagdo, incluindo a
responsabilizagdo das empresas de férmula
lactea pelas suas praticas e compromissos;

— medidas regulamentares, incluindo embalagens
simples para produtos de féormulas e padrdes mais
elevados de evidéncia para o desenvolvimento de
produtos;

— inciativas programaticas, como o fortalecimento e a
expansdo da Iniciativa Hospital Amigo da Crianga
(IHAC).

Proteger a integridade da ciéncia e da medicina. Os
profissionais de salde e suas associagdes devem
adotar, divulgar e implementar fortes politicas de
conflito de interesses para impedir que os interesses
corporativos influenciem orientagdes criticas de saude
e treinamento sobre alimentagdo de lactentes e
criangas pequenas; e os governos devem investir na
formacgdo e capacitagdo dos profissionais de saude
nesta area. Os profissionais de salde e os governos
devem combater ativamente as mensagens comerciais
sobre alimentagdo infantil e fornecer informagdes

precisas e imparciais as mulheres e pais.

Salvaguardar a saude das criangas nas plataformas

digitais. Todo o ecossistema digital — incluindo captura
de dados, intermediacdo de dados e disseminagdo de
conteudo — deve ser amplamente revisado usando uma
lente de saude publica, e governos e autoridades
internacionais devem desenvolver regulamentos
aplicaveis que protejam a saude e o desenvolvimento
infantil de danos marketing comercial.

Investir em maes e familias, desinvestir em

empresas de formula lactea. Paises, doadores e
investidores devem aumentar os investimentos em
medidas abrangentes para apoiar mdes e familias,
incluindo apoio ao aleitamento materno e sistemas de
saude e licenga maternidade e parental, e desinvestir em
empresas que exploram familias por meio de marketing
antiético de férmulas lacteas.

Expandir coalizOes para impulsionar agdo. parar
o marketing antiético de fdrmulas precisa de agdes em toda
a

sociedade — ndo apenas nos grupos e individuos
envolvidos na alimentagdo infantil ou na sadde infantil. O
marketing de férmulas é emblematico da comercializagdo
de outros produtos, como tabaco ou jogos de azar, que
priorizam as vendas sobre a salde e o bem-estar. As
coalizGes sdo necessarias para desafiar as praticas
comerciais e exigir agdo e responsabilidade.

A evidéncia é forte. O marketing de férmula lactea, e ndo
o produto em si, atrapalha a tomada de decisdes
informadas e prejudica a amamentagdo e a saude infantil.
Todos os setores do governo, incluindo saude, trabalho e
comeércio, profissionais de salide e suas associagdes,
investidores e aqueles com influéncia econémica devem
cumprir suas responsabilidades e exercer sua influéncia
para insistir em praticas que priorizem criangas e pais
sobre interesses comerciais.

A sociedade n3o é um espectador — todos devem proteger
o ambiente em que as mulheres e os pais alimentam seus
bebés e exigir os cuidados adequados, apoio e protecdo de
direitos. Os resultados da pesquisa revelam as prioridades
das empresas de férmula lactea e até que ponto estdao
preparadas para alcangar suas vendas e crescimento de
mercado. Em resposta, devemos ser claros sobre o tipo de
mundo que defendemos; o que é ético e aceitavel; e onde
a preocupagdo com nossos filhos e seu futuro orienta e
prioriza nossas agdes hoje.



“Por décadas, a industria de formula
lactea desconsidera as recomendacgoes
internacionais ao fazer o marketing de
seus produtos, muitas vezes para
mulheres que nao podem pagar. O
marketing de féormula lactea nao
conhece limites; deveria ser proibido.”

- Helen Clark

Ex Primeira-ministra, Nova Zelandia
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