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Álcool também é  
prejudicial para a  

gestante e o recém-nascido

Nº 231, 27 de Novembro de 2025

Além da temida síndrome alcoólica fetal,  
o consumo de álcool durante a gravidez ainda traz  

repercussões negativas no organismo da gestante e,  
durante a amamentação, prejudica o lactente.

Corintio Mariani Neto

O consumo de álcool constitui um sério problema de saúde pública de difícil combate. 
Isto ocorre por vários motivos, entre os quais, o fato de o álcool ser considerado uma 
droga lícita, de ampla utilização social.

Porém, o álcool é um potente psicotrópico, ou seja, atua sobre o sistema nervoso central 
e pode levar à dependência. Todos esses fatores se agravam durante a gestação, pela 
ocorrência da síndrome alcoólica fetal (SAF).
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Historicamente, desde os tempos bíblicos, há relatos de possíveis repercussões fetais e 
neonatais do consumo de álcool pela gestante. Na época do Império Romano relatava-
-se a incidência aumentada de abortamentos, natimortos e recém-nascidos malforma-
dos cujas mães faziam uso excessivo de bebidas alcoólicas na gravidez; portanto, os 
efeitos deletérios do álcool são conhecidos há muitos séculos.

No século XVIII, durante a epidemia do gim, na Inglaterra, foi documentado um au-
mento da prematuridade, da mortalidade perinatal e das taxas de retardo mental nos 
descendentes. Em 1973, Jones e colaboradores descreveram um padrão de malforma-
ções em fetos de mães consumidoras de álcool, apresentam critérios diagnósticos e 
denominam esse conjunto de anomalias de SAF, chamando a atenção mundial para  
essa síndrome.

Até recentemente, havia certa tolerância ao consumo de pequenas quantidades de ál-
cool durante a gravidez e a lactação, endossada pelo Departamento de Saúde do Reino 
Unido que, em publicação de 2007, descreveu um possível limite seguro representado 
por uma a duas unidades de álcool, uma a duas vezes por semana. Cada unidade equi-
valendo a 250 ml de chope ou 150 ml de vinho.

Atualmente, sabe-se que não há limite seguro na gestação, mesmo que seja uma dose 
ocasional, episódica, em qualquer época. Segundo estudo publicado na revista The 
Lancet, em torno de 10% das grávidas, ao redor do mundo, consomem álcool, e a SAF 
ocorre em uma a cada 67 gestações.

Publicação nacional, de Mesquita e Segre, em 2009, envolvendo quase 2.000 mães de 
escolaridade média, já mostrava que 54% delas consumiram álcool em algum momento 
da gestação e 22% o fizeram durante toda a gravidez.

O álcool presente nas bebidas alcoólicas é o etílico e sua concentração varia de acordo 
com o tipo de bebida ingerida. Ele é absorvido pela mucosa oral, pelo estômago e intes-
tino delgado, atingindo a corrente sanguínea em torno de uma hora.

Sabe-se que a biodisponibilidade do álcool na mulher é maior que no homem, por 
vários motivos: maior absorção da droga, maior proporção de gordura corpórea, me-
nor quantidade de água total no organismo e menor atividade de enzimas específicas.  
Disso resulta que o etanol se concentra mais no sangue da mulher, que se embriaga 
mais precocemente e de maneira mais explícita que o homem, além de ter complicações 
físicas mais precoces e mais graves.

O álcool cruza a placenta e atinge o feto, sendo que o líquido amniótico atua como um 
reservatório, prolongando a exposição fetal ao álcool. Esta exposição será tanto maior, 
quanto menor for a capacidade metabólica materna, que costuma ser lenta e variável de 
uma gestante para outra.

De maneira indireta, o álcool interfere no apetite da grávida, levando-a à má nutrição, 
provocando constrição dos vasos da placenta, tendo como consequência a dificuldade 
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na passagem de nutrientes e oxigênio para o feto. Esses efeitos resultam em restrição 
do crescimento fetal e ocorrência de malformações congênitas.

Saliente-se que a própria gestante consumidora de álcool está sujeita a consequências 
sérias, tais como, diminuição dos reflexos, aumento da acidez gástrica e maior risco de 
broncoaspiração. Por provocar estreitamento dos vasos do útero e da placenta, ocorrem 
mais abortamentos espontâneos e partos prematuros.

Além disso, gestantes usuárias de álcool tendem a rejeitar cuidados pré-natais; há maior 
incidência de sintomas depressivos e de violência doméstica, aumento da mortalidade 
materna, além de aumento de abortamentos e natimortos.

O aconselhamento materno para abster-se de álcool é fundamental e depende de uma 
atuação conjunta de todos os profissionais que lidam com a saúde da mulher, preferen-
cialmente, começando antes da gravidez, ainda durante o planejamento familiar.

Álcool e lactação
A despeito de várias evidências científicas que demonstram efeitos nocivos do álcool 
sobre a produção do leite materno e também sobre o lactente, ainda há quem libere o 
consumo de bebidas alcoólicas pelas nutrizes, para um melhor relaxamento, além de 
aumentar a produção e até melhorar a qualidade do leite produzido.

Estudos relatam que crianças que recebem leite de mães consumidoras de álcool apre-
sentam com frequência distúrbios do sono, irritabilidade, choro frequente, hiperidrose, 
fraqueza e menor ganho de peso.

Os efeitos da ingestão materna de álcool durante a lactação são complexos e dependem 
do padrão de consumo materno. Pode-se afirmar categoricamente que não existe efeito 
galactagogo do álcool, mas, ao contrário, ele diminui a produção de leite.

Há indicações claras de que a cerveja pode estimular a secreção de prolactina, levan-
do a um aumento da lactogênese, tanto em mulheres não lactantes quanto em animais 
experimentais. Sabemos hoje que o componente da cerveja responsável pelo efeito na 
secreção de prolactina não é o teor de álcool, mas sim um polissacarídeo da cevada, o 
que explica que esse efeito também pode ser induzido pela cerveja sem álcool.

Por outro lado, o álcool, além de bloquear a liberação da prolactina pela hipófise, é um 
potente inibidor do reflexo de ejeção do leite mediado pela ocitocina. Isto pode dificul-
tar sobremaneira a amamentação.

Os níveis de álcool no leite materno são muito semelhantes aos da alcoolemia.  
Os teores mais altos ocorrem 30 a 60 minutos após a ingestão da bebida, o que é retar-
dado com alimentação sólida simultânea.
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Em média, o tempo necessário para uma lactante pesando 54 kg (120 libras) zerar a pre-
sença de álcool no leite é de 2,5 horas por unidade de bebida (como um copo de vinho 
ou cerveja). Este tempo diminui com o aumento do peso materno (82 kg = 2,0 horas) e 
aumenta de maneira proporcional à quantidade de bebida consumida.

Ingerir álcool parece diminuir o tempo de amamentação, além de afetar o crescimen-
to, a função motora, causar sedação excessiva, retenção de líquidos, desequilíbrios 
hormonais e afetar negativamente o desempenho escolar nas crianças amamentadas.  
A literatura relata sérias repercussões em lactentes devido ao consumo crônico de 
grandes volumes de álcool, como convulsões tônico-clônicas, síndrome cushingoide,  
sangramento por trombocitopenia grave, revertidas com a interrupção da amamentação.

Ressalte-se que tão ou até mais perigosas que os efeitos deletérios do consumo de álco-
ol sobre a amamentação são as consequências diretas sobre o organismo da mãe, como 
a perda de reflexos e atenção, o que pode representar um grande risco para a criança 
entregue aos seus cuidados.

Apesar de, durante a lactação, ser tolerado por algumas instituições nacionais e interna-
cionais, quando o consumo for esporádico e em doses baixas, nossa recomendação é a 
completa abstinência de álcool como melhor opção tanto para as gestantes, como para 
as mães que amamentam.
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