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Abstract 
 
Stillen stellt die beste, isolierte Maßnahme zur Verhütung von Kindersterblichkeit dar und fördert die 
körperliche, geistige und emotionale Gesundheit von Kindern und Frauen, die stillen (1). 
Nationale Erhebungen in Brasilien zeigen, dass sich die Stillraten seit der Einführung des 
Nationalen Stillprogramms in den frühen 80ern allmählich steigern (2,3,4). 
2008 unterstützte das Gesundheitsministerium die 2. Stillprävalenzuntersuchung in den 26 
brasilianischen Hauptstädten und Bundesdistrikten (5) um den derzeitigen Stand des Stillens in 
Brasilien zu überprüfen und die Entwicklung der Stillindikatoren von 1999 bis 2008 zu analysieren. 
34.366 Kinder unter einem Jahr, die an der zweiten Phase der Impfkampagne in 2008 in allen 
brasilianischen Hauptstädten und Bundesdistrikten teilnahmen wurden durch randomisiertes 
Clusterstichprobenverfahren in die Studie aufgenommen. Die Angaben über die 
Ernährungspraktiken wurden durch Rückrufe innerhalb von 24 Stunden erhoben. Die Analyse 
basierte auf den durch OMS vorgeschlagenen Indikatoren (6). Zur Datenanalyse wurde SPSS 16.0 
eingesetzt. Die durchschnittliche Dauer des ausschließlichen Stillens und des Stillens überhaupt 
wurde durch Logit-Analyse erfasst. 
Es wurde festgestellt, dass 67,7% der Kinder in der ersten Lebensstunde gestillt wurden. 41% der 
Kinder unter sechs Monaten wurden ausschließlich gestillt. Die durchschnittliche Dauer des 
ausschließlichen Stillens betrug 54,1 Tage (1,8 Monate) und die durchschnittliche Stilldauer 
insgesamt lag bei 341,5 Tagen (11,2 Monate). Flaschen (58,4%) und Beruhigungssauger (42,6%) 
wurden häufig eingesetzt. 
Die durchschnittliche Dauer des ausschließlichen Stillens stieg von 1999 bis 2008 um 30,7 Tage, 
die der Gesamtstilldauer um 45,7 Tage. Es kam zu einer bemerkenswerten Verringerung beim 
Gebrauch von Beruhigungssaugern im gleichen Zeitraum (von 57,5% auf 42,6%). 
Wir kamen zu dem Schluss, dass es sich die Stillsituation in Brasilien signifikant verbessert hat. 
Dennoch sind wir weit davon entfernt, die von der WHO vorgeschlagenen Ziele einer 
ausschließlichen Stilldauer von sechs Monaten und einer Fortdauer des Stillens bis ins zweite 
Lebensjahr und darüber hinaus zu erreichen. Wir hoffen, dass diese Ergebnisse dazu beitragen 
Politiker und Gesundheitspersonal dazu zu bewegen, Stillaktionen in Brasilien umzusetzen. 
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