สิ่งที่พ่อแม่ทุกคนควรรู้เกี่ยวกับนมผสมสำหรับทารก
(แปลจาก What Every Parent Should Know About Infant Formula by Katie Allison Granju)
ในปัจจุบันแพทย์และพ่อแม่ในอเมริกาทุกคนได้รับรู้ข่าวสารแล้วว่า “การเลี้ยงทารกด้วยนมแม่ดีที่สุดสำหรับทารก” แต่ข่าวที่ยังไม่แพร่หลายเท่าไหร่ก็คือ มีหลักฐานเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ ว่า นมผสมที่ขายในท้องตลาดไม่ดีพอสำหรับทารก ในขณะที่คนทั่วไปมักเข้าใจว่านมผสมสำหรับทารกเป็นทางเลือกที่สองที่แพทย์แนะนำ ถัดจากการเลี้ยงทารกด้วยนมแม่ แต่ที่จริงแล้วองค์การอนามัยโลก (หรือ WHO) ระบุว่า “ทางเลือกที่สอง ถัดจากการเลี้ยงทารกด้วยนมจากอกแม่ คือ การให้ทารกกินนมแม่ด้วยวิธีการอื่น ทางเลือกที่สามคือ กินนมจากแม่คนอื่น และทางเลือกที่สี่คือ นมเทียมสำหรับทารก”

คุณภาพของนมผสมสำหรับทารกเป็นเรื่องสำคัญมากในอเมริกา ถึงแม้สถาบันกุมารเวชศาสตร์ (หรือ AAP) จะแนะนำว่าควรให้ทารกกินนมแม่อย่างน้อย 12 เดือน และ WHO แนะนำอย่างน้อย 2 ปี แต่ในอเมริกามีคุณแม่เกินครึ่งเพียงเล็กน้อยเท่านั้นที่ให้ลูกกินนมตัวเอง และมีทารกเพียง 22 เปอร์เซ็นต์เท่านั้นที่ยังได้กินนมแม่เมื่ออายุ 5 เดือน และลดเหลือแค่ 10 กว่าเปอร์เซ็นต์เมื่อทารกอายุ 12 เดือน แสดงว่าทารกอเมริกันส่วนใหญ่ต้องพึ่งพาสารอาหารสังเคราะห์สำหรับทารก (หรือที่รู้จักทั่วไปว่า นมผสมสำหรับทารก) เพียงอย่างเดียวในช่วงขวบปีแรกซึ่งมีความสำคัญที่สุดของชีวิต
เด็กยากจนและด้อยโอกาสมีแนวโน้มที่จะถูกเลี้ยงด้วยสารอาหารสังเคราะห์แทนนมแม่ รัฐบาลของอเมริกามีโครงการอาหารสำหรับผู้หญิงทารกและเด็กที่มีชื่อย่อว่า WIC เพื่อช่วยเหลือผู้มีรายได้น้อย WIC เป็นผู้ซื้อนมผสมสำหรับทารกรายใหญ่ที่สุด และแจกฟรีนมผสมให้ 37 เปอร์เซ็นต์ของทารกที่เกิดในอเมริกา โดยมีค่าใช้จ่ายเกือบ 600 ล้านเหรียญสหรัฐต่อปี 
เนื่องจากมีทารกจำนวนมาก ส่วนใหญ่เป็นผู้ด้อยโอกาสทางเศรษฐกิจสังคม ที่ต้องพึ่งพาสารอาหารที่ว่านี้เพียงอย่างเดียวเพื่อการเจริญเติบโตและการได้รับสารอาหารที่เหมาะสม ผู้เกี่ยวข้องด้านสุขภาพของแม่และทารกจึงควรจะต้องตรวจสอบคุณภาพของสารอาหารสังเคราะห์แทนนมแม่อย่างละเอียดถี่ถ้วน แต่น่าเสียดายที่ผู้ให้บริการด้านสุขภาพและเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในอเมริกากลับหลีกเลี่ยงการตรวจสอบวิธีผลิตและการจัดจำหน่ายนมผสมสำหรับทารก เพราะมีความเชื่อผิดๆ ว่าการเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับสารอาหารสังเคราะห์สำหรับทารก จะทำให้แม่ที่เลี้ยงลูกด้วยนมขวดรู้สึกผิดที่ไม่ได้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ แต่ความจริงแล้วการไม่พยายามตรวจสอบความปลอดภัยและความเหมาะสมของสารอาหารในนมผสมสำหรับทารก เป็นการลดความกดดันของผู้บริโภคในการเรียกร้องให้สินค้ามีคุณภาพดีขึ้น “ความคิดแบบนี้ช่วยปกป้องผู้หญิงที่ ‘เลือกทางผิด’ ให้ตัวเองและลูก และลิดรอนสิทธิ์ของพ่อแม่ในการตัดสินใจด้วยข้อมูลที่ถูกต้อง การปิดบังข้อมูลก่อให้เกิดความโกรธแค้นในหมู่พ่อแม่มากกว่าความรู้สึกผิด”

บริษัทผู้ผลิตนมผสมต่างโหมโฆษณาอย่างหนักให้คนเชื่อว่า สารอาหารแทนนมแม่ในปัจจุบันนี้ “มีความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์” เป็น “สูตรคิดค้นพิเศษ” เพื่อให้ “เหมือนน้ำนมแม่” บริษัทชั้นนำแห่งหนึ่งถึงกับโฆษณาว่าผลิตภัณฑ์ของตัวเองเป็น “สิ่งมหัศจรรย์” แต่บริษัทเหล่านี้กลับไม่ยอมบอกความจริงทั้งหมดว่า นักวิจัยมีความมั่นใจมากขึ้นเรื่อยๆ ว่า ถึงแม้จะพัฒนาปรับปรุงนมผสมสำหรับทารกไปมากเท่าไรก็ตาม มันก็จะไม่สามารถเลียนแบบนมแม่ได้ จากคำแถลงขององค์การอาหารและยาของอเมริกา (หรือ  FDA) นักวิจัยด้านสารอาหารสำหรับเด็กของแอ็บบ็อทท์แล็บบอราทอรีส์ (หนึ่งในผู้ผลิตนมผสมที่ใหญ่ที่สุด) ออกมายอมรับว่า การผลิตนมผสมสำหรับทารกให้เหมือนกับนมแม่ “เป็นไปไม่ได้” นักวิจัยเหล่านี้เขียนบทความลงใน Endocrine Regulations ฉบับเดือนมีนาคม 1994 ว่า “... เห็นได้ชัดเจนมากขึ้นว่า นมผสมสำหรับทารก ไม่สามารถเลียนแบบนมของมนุษย์ได้ นมมนุษย์ประกอบด้วยเซลล์สิ่งมีชีวิตต่างๆ ฮอร์โมนหลายชนิด เอนไซม์ที่มีฤทธิ์ทำปฏิกิริยา อิมมูโนโกลบูลิน (ภูมิคุ้มกันโรค) และสารประกอบที่มีโครงสร้างเฉพาะซึ่งไม่สามารถทำเลียนแบบในนมผสมสำหรับทารกได้”

ผู้รณรงค์ด้านสุขภาพของทารกแนะนำให้หลีกเลี่ยงนมผสมที่มีส่วนผสมจากนมวัวและนมถั่วเหลือง (ถั่วเหลืองถูกนำมาใช้ เพราะเป็นพืชที่สามารถเพาะปลูกได้ง่ายและราคาถูก) และเรียกร้องให้มีการคิดค้นการผลิตนมผสมจากนมที่มีองค์ประกอบใกล้เคียงกับนมของมนุษย์มากกว่า ยิ่งไปกว่านั้นนักวิจัยบางคนถึงกับตั้งคำถามว่า ทำไมนมผสมจึงไม่สามารถผลิตจากนมของมนุษย์
นอกจากนมผสมสำหรับทารกที่มีขายในท้องตลาดจะมีองค์ประกอบที่ห่างไกลจากนมแม่มากแล้ว นมผสมแต่ละยี่ห้อก็ยังแตกต่างกันด้วย ส่วนประกอบและปริมาณสารอาหารจะแตกต่างกันไปในแต่ละยี่ห้อ แต่ละสูตร (เช่น สูตรผลิตจากนมวัว, นมถั่วเหลือง, หรือเนื้อสัตว์) และตามที่ผู้ผลิตนมผสมระบุ กุมารแพทย์ควรแนะนำประเภทและยี่ห้อของนมผสมให้ทารกแต่ละคน คำแนะนำนี้แสดงนัยว่าความต้องการสารอาหารของทารกแต่ละคนจะแตกต่างกันไป และกุมารแพทย์จะต้องสามารถวิเคราะห์ความแตกต่างนี้และเลือกนมผสมที่เหมาะสมให้ทารกได้ แต่ในความเป็นจริงแล้วนี่ไม่ใช่สิ่งที่ถูกต้องและเป็นสิ่งที่เป็นไปไม่ได้
นมผสมแต่ละยี่ห้อมีความแตกต่างกันเพราะผู้ผลิตต่างพยายามผลิตสินค้าที่ไม่มีใครรู้สูตรและส่วนผสม ข้อเท็จจริงที่เจ้าหน้าที่ FDA ตระหนักดีและยอมรับในคำแถลงเมื่อเร็วๆ นี้คือ “สารเคมีที่ประกอบขึ้นเป็นนมแม่ยังเป็นสิ่งที่ไม่มีใครรู้แน่ชัด” และมาร์ชา วอล์คเกอร์ตั้งข้อสังเกตไว้ว่า “ทารกที่กินนมผสม ต้องพึ่งพาผลิตภัณฑ์ซึ่งแตกต่างกันค่อนข้างมากในแต่ละยี่ห้อ และเราค้นพบอย่างต่อเนื่องว่ามันมีสารอาหารที่ไม่เพียงพอต่อการเจริญเติบโตของร่างกาย... สารอาหารเหล่านี้จะถูกเสริมเข้าไป ปกติมักจะเป็นภายหลังจากเกิดอันตรายกับทารกแล้ว หรือเมื่อมีแรงกดดันจากผู้บริโภคไปบังคับ”

การเสริมธาตุเหล็กเป็นหนึ่งในตัวอย่างของการทดลองต่อเนื่องที่ผู้ผลิตกระทำต่อผู้บริโภคนมผสม ในปัจจุบันสารอาหารแทนนมแม่จะแบ่งเป็นสูตรเสริมธาตุเหล็ก และสูตรธาตุเหล็กต่ำ แต่ดร. วิลเลียม คลิชประธานคณะกรรมการด้านสารอาหารของ AAP (มีทำหน้าที่แนะนำปริมาณสารอาหารที่จำเป็นในนมผสมสำหรับทารกให้กับ FDA) กล่าวว่า “ในท้องตลาดไม่ควรมีนมผสมสูตรธาตุเหล็กต่ำวางขายให้กับเด็ก เพราะนมผสมสูตรธาตุเหล็กต่ำมีสารอาหารไม่เพียงพอ”

FDA ซึ่งยอมให้มีการวางขายและโฆษณานมผสมสูตรธาตุเหล็กต่ำกล่าวว่า “นักวิจัยกำลังพยายามศึกษาถึงปริมาณธาตุเหล็กที่เหมาะสมอยู่ แม้ว่านมผสมสูตรธาตุเหล็กต่ำจะมีธาตุเหล็กไม่เพียงพอ แต่เราก็ยังไม่ได้กำหนดปริมาณธาตุเหล็กที่เหมาะสมขึ้นมา” ดร. คลิชยืนยันว่าในวงการแพทย์ “ยังไม่มีข้อมูลมากพอเกี่ยวกับปริมาณธาตุเหล็กที่ร่างกายต้องการ ตอนที่กำหนดกฎเกณฑ์นั้น” (แต่กฎเกณฑ์ที่ว่าก็ยังมีผลบังคับใช้ถึงปัจจุบันนี้) การศึกษาเกี่ยวกับปริมาณธาตุเหล็กที่ควรบรรจุในนมผสมหนึ่งกระป๋องยังคงดำเนินต่อไป ในขณะที่นมผสมในท้องตลาดก็ยังไม่สามารถรับประกันได้ว่าทารกที่กินนมขวดจะได้รับสารอาหารที่จำเป็นอย่างเหมาะสม คำพูดของดร. เดอริค เจ็ลลิฟเฟ่ซึ่งได้ถูกนำมากล่าวอ้างในการให้สัมภาษณ์กับหนังสือพิมพ์วอลล์สตรีทเจอร์นัลในปี 1980 กล่าวว่า “เมื่อมองย้อนกลับไปเราจะพบว่าการผลิตนมผสมคือขั้นตอนของความบกพร่องที่เกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง เมื่อข้อผิดพลาดถูกกำจัดไปได้ ก็ถูกนำมาประกาศเป็นความสำเร็จในการค้นคว้าวิจัย และนำไปสู่ความไม่สมดุลและการปรับปรุงสูตรนมผสมครั้งต่อๆ ไป”

อีกประเด็นหนึ่งที่ยังโต้แย้งกันมากในอุตสาหกรรมนมผสม คือ Docosahexaenoic Acid (DHA) ถึงแม้ว่าตอนนี้นมผสมส่วนใหญ่ในอเมริกาจะขาด DHA แต่หลายประเทศได้ออกกฎให้เพิ่ม DHA ในนมผสมสำหรับทารกทุกชนิดที่มีขายในท้องตลาด การค้นพบเมื่อไม่นานมานี้พบว่า DHA เป็นส่วนประกอบสำคัญในน้ำนมแม่และช่วยพัฒนาระบบประสาท ในผลงานวิจัยหลายชิ้นแสดงว่าการเลี้ยงทารกด้วยนมผสมมีความเกี่ยวข้องโดยตรงกับความบกพร่องในการเรียนรู้ช่วงวัยเด็ก
นักวิจัยรายงานผลว่า ถึงแม้จะปรับคะแนนเพื่อชดเชยความแตกต่างทางเศรษฐกิจสังคมและการศึกษาของพ่อแม่แล้ว เด็กที่ไม่ได้กินนมแม่ตอนเป็นทารกก็ยังมีคะแนนต่ำกว่าอย่างเห็นได้ชัดในการทดสอบความสามารถของหลายๆ สถาบัน ซึ่งรวมถึงการทดสอบ Denver Development Screening Test และ Bayley Mental Development Index ด้วย ในการศึกษาครั้งหนึ่งเมื่อปี 1994 รายงานผลในนิตยสาร Development Medicine and Child Neurology ว่า ความสามารถทางสติปัญญาในบางด้านของเด็กอายุ 5 และ 10 ปี ในเด็กที่กินนมผสมจะด้อยกว่าเด็กที่ได้กินนมแม่ต่อเนื่องอย่างน้อย 3 เดือน ผลงานวิจัยอีกชิ้นหนึ่งในปี 1988 แสดงว่าคะแนนสอบมีความสัมพันธ์โดยตรงกับระยะเวลาที่ทารกได้กินนมแม่ ยิ่งทารกได้กินนมแม่นานขึ้น คะแนนสอบก็ยิ่งสูงขึ้น
อันตรายของนมผสมสำหรับทารกอีกอย่างหนึ่งซึ่งไม่ค่อยได้เผยแพร่ต่อสาธารณะชน คือ อันตรายซึ่งแฝงมากับการบริโภคผลิตภัณฑ์อาหารที่ผลิตจำนวนมากเพื่อการค้า ในอเมริกาแค่ช่วงปี 1982–1994 มีการเรียกนมผสมคืนจากร้านค้าเนื่องจากปัญหาความปลอดภัยและสุขภาพถึง 22 ครั้ง ในการเรียกคืนเหล่านี้มีอย่างน้อย 7 ครั้งที่ FDA ระบุว่าเป็น “ระดับ 1” ซึ่งหมายถึงมีโอกาสเป็นอันตรายต่อชีวิต ยังมีอีกหลายครั้งที่การสุ่มตรวจนมผสมในห้องแล็บพบว่ามีแบ็คทีเรียและแร่ธาตุบางชนิดปนเปื้อนในระดับซึ่งเป็นอันตรายต่อสุขภาพของทารก แต่ไม่ถึงระดับที่ FDA จะออกคำสั่งให้เรียกคืนสินค้าในวงกว้าง เมื่อเดือนกุมภาพันธ์ปี 1995 เจ้าหน้าที่พิเศษ FDA ได้เปิดโปงคดีในรัฐแคลิฟอร์เนีย ซึ่งมีการนำนมผสมคุณภาพต่ำกว่ามาตรฐานไปติดฉลากใหม่และขายลดราคา ไม่มีใครรู้ว่ามีทารกจำนวนเท่าไรที่กินนมผสมด้อยคุณภาพเหล่านี้เข้าไป
ผู้บริโภคส่วนใหญ่มีความเข้าใจผิดๆ ว่า FDA จะต้องตรวจสอบคุณภาพของนมผสมสำหรับทารกอย่างใกล้ชิด บางทีน่าจะตรวจสอบอย่างพิถีพิถันกว่าผลิตภัณฑ์อาหารอื่นๆ ด้วยซ้ำ เพราะผู้บริโภคที่เป็นทารกมีโอกาสเจ็บป่วยได้ง่ายกว่า เนื่องจากวัยและความที่ชีวิตต้องพึ่งพาผลิตภัณฑ์เหล่านี้อย่างสมบูรณ์แบบ แต่ในความเป็นจริง FDA ตั้งข้อกำหนดเกี่ยวกับการผลิตและการจัดจำหน่ายนมสังเคราะห์ไว้น้อยมาก ข้อบังคับเกี่ยวกับสารอาหารถูกระบุไว้ในรัฐบัญญัติ Infant Formula Act ปี 1980 ซึ่งล้าสมัยและออกโดยรัฐสภาอเมริกาเพื่อแก้ไขความผิดพลาดของอุตสาหกรรมนมผสมซึ่งผลิตนมผสมขาดธาตุคลอไรด์ออกมาวางขายจนเกลื่อนตลาด ในปัจจุบันข้อกำหนดที่ผู้ผลิตนมผสมต้องทำตาม คือเพียงแค่ใส่ส่วนประกอบหลักไม่กี่ชนิด และระบุชื่อส่วนประกอบเหล่านั้นบนบรรจุภัณฑ์
เวลามีข่าวว่านมผสมสมัยใหม่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ คนอเมริกันมักจะประหลาดใจ เพราะอันตรายของนมผสมที่คนอเมริกันส่วนมากนึกถึงมักเกี่ยวข้องกับการรณรงค์เพื่อต่อต้านบริษัทเนสต์เล่เมื่อสมัยทศวรรษที่ 1970-80 คนจำนวนมากยังจำภาพ “ทารกกินนมขวด” ในประเทศโลกที่สามที่ขาดสารอาหารอย่างรุนแรงได้ เพราะกลุ่มตัวแทนผู้บริโภคพยายามกระตุ้นเตือนให้ประชาชนได้รับรู้กลเม็ดทางการตลาดที่บริษัทผู้ผลิตนมผสมขนาดใหญ่นำไปใช้ในประเทศโลกที่สาม
แพทย์และผู้เกี่ยวข้องด้านสาธารณสุขในประเทศพัฒนาแล้วได้รับอิทธิพลจากผู้ผลิตนมผสม ให้ชักจูงคนไข้ออกจากการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ไปหาสารอาหารสังเคราะห์สำหรับทารกยี่ห้อใดยี่ห้อหนึ่ง ความเชื่อดั้งเดิมว่าต้องให้ลูกกินนมแม่เพียงอย่างเดียวและให้กินอย่างต่อเนื่องเป็นเวลานานถูกทำลายไป ในขณะที่แผนโฆษณางบมหาศาลพยายามทำให้ผู้หญิงเชื่อว่า นมผสมสำหรับทารกเป็นวิธีการเลี้ยงทารกที่ “ทันสมัย สะอาดปลอดภัย และเป็นแบบชาวตะวันตก” คุณแม่ที่จะคลอดบุตรถูกลวงเข้าไปในโรงพยาบาลที่รับเงินทุนจากบริษัทผู้ผลิตนมผสม โรงพยาบาลเหล่านั้นชักชวนและสนับสนุนให้คุณแม่เลี้ยงทารกด้วยนมขวด ซึ่งการทำเช่นนี้พบว่าเป็นการขวางและหยุดยั้งการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในที่สุด
หลังคลอดบุตรแล้วแม่และทารกจะกลับบ้านไปพร้อมกับนมผสม “แจกฟรี” จำนวนหนึ่ง เมื่อนมผสมที่ได้รับแจกฟรีหมดลง ทารกก็ไม่ยอมดูดนมจากอกแม่แล้ว และต่อมน้ำนมของแม่ก็เริ่มแห้งไปแล้วด้วย ครอบครัวส่วนใหญ่มักจะยากจนไม่สามารถซื้อนมผสมเพิ่มได้ จากข้อมูลของ WHO วิธีการแบบนี้บวกกับแหล่งน้ำที่ไม่สะอาด การขาดแคลนอุปกรณ์ฆ่าเชื้อและแช่เย็น การไม่มีโอกาสเข้าถึงบริการทางการแพทย์ เป็นสาเหตุคร่าชีวิตทารกในประเทศโลกที่สามถึงปีละหลายล้านคน 
นี่คือเหตุผลว่าทำไมในปี 1977 จึงเกิดการรณรงค์ทั่วโลกเพื่อต่อต้านบริษัทเนสต์เล่ ซึ่งนับเป็นตัวละครที่ไร้ศีลธรรมที่สุดในโศกนาฏกรรมครั้งนี้ ผู้บริโภคทั่วโลกหยุดซื้อสินค้าของเนสต์เล่ และ WHO จัดการประชุมเพื่อหาทางแทรกแซงบริษัทจัดจำหน่ายผลิตภัณฑ์แทนนมแม่ในประเทศโลกที่สาม ตอนนั้นผู้รักษาการผู้อำนวยการ WHO กล่าวว่า “ในความเห็นของผม โครงการต่อต้านการโฆษณานมขวด มีความสำคัญและเร่งด่วนกว่าโครงการต่อต้านการโฆษณาบุหรี่หลายเท่านัก”
ต่อมา WHO ได้ร่างข้อตกลงนานาชาติว่าด้วยวิธีการจัดจำหน่ายสารอาหารแทนนมแม่ขึ้น จุดประสงค์หลักของข้อตกลงดังกล่าว คือเรียกร้องไม่ให้มีการส่งเสริมการขายกับสินค้าประเภทสารอาหารแทนนมแม่ และเรียกร้องให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุขให้ข้อมูลกับพ่อแม่อย่างถูกต้องและมีจรรยาบรรณ ในขณะที่ประเทศต่างๆ เซ็นรับรองข้อตกลงในช่วงต้นทศวรรษ 1980 แต่อเมริกากลับระงับความสนับสนุนไว้ จนกระทั่งถึงสมัยของประธานาธิบดีคลินตันจึงตอบรับข้อตกลงในปี 1994 กลุ่มผู้เรียกร้องด้านสาธารณสุขและสิทธิผู้บริโภคได้ตั้งข้อหากับบริษัทเนสต์เล่และบริษัทอื่นๆ ว่าได้ทำการละเมิดข้อตกลงที่ว่านี้อย่างต่อเนื่อง จากข้อมูลของ WHO และยูนิเซฟ ในแต่ละปีมีทารกประมาณ 1-2 ล้านคนทั่วโลกที่เสียชีวิตเนื่องจากการได้รับสารอาหารสังเคราะห์ นี่คือสาเหตุว่าทำไมหลังจากหยุดพักไปช่วงหนึ่ง จึงมีการรณรงค์โครงการต่อต้านเนสต์เล่อีกครั้งในปี 1988 และดำเนินอย่างต่อเนื่องถึงปัจจุบัน
ในขณะที่พ่อแม่ชาวอเมริกันในทศวรรษที่ 90 อาจคิดว่าข้อมูลเกี่ยวกับการกินนมขวดในประเทศโลกที่สามเป็นเรื่องน่าสนใจ แต่ส่วนใหญ่คิดว่าไม่เกี่ยวข้องกับการเลือกวิธีการเลี้ยงลูกของตัวเอง และเชื่อว่าเด็กกินนมแม่กับเด็กกินนมผสมมีสุขภาพแตกต่างเพียงเล็กน้อยหรือแทบไม่ต่างกันเลย เพราะสารสังเคราะห์แทนนมแม่เป็นสินค้าที่ทันสมัย หาซื้อได้ง่าย มีรัฐบาลควบคุมดูแล และตระเตรียมอย่างสะอาดถูกสุขลักษณะ แต่มีการประเมินกันว่าความเสี่ยงการเสียชีวิตจากโรคท้องร่วงในประเทศกำลังพัฒนาของเด็กที่กินนมขวดจะสูงกว่าในเด็กที่กินนมแม่ถึง 25 เท่า และกระทั่งในประเทศพัฒนาแล้วอย่างอเมริกาการเลี้ยงลูกด้วยนมสังเคราะห์ก็ยังมีความเสี่ยงต่อสุขภาพในระดับที่ต้องระมัดระวังอยู่ดี ดร. เนโอมิ บามสแล็กและดีอา มิเชลส์ ตั้งข้อสังเกตในหนังสือ MILK, MONEY AND MADNESS ว่า “แม้แต่ในสถานที่ที่สามารถลดการปนเปื้อนของแบ็คทีเรียได้ ความเสี่ยงอื่นที่เกิดจากการให้นมขวดกลับไม่ได้ลดตามไปด้วย ทารกกินนมขวดที่เลี้ยงดูโดยแม่ที่มีการศึกษา อยู่ในสิ่งแวดล้อมสะอาด ถึงทุกวันนี้ก็ยังมีอัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตสูงกว่าอย่างเห็นได้ชัด... ในการศึกษาครั้งหนึ่งซึ่งวิเคราะห์รูปแบบการเข้ารักษาตัวในโรงพยาบาลของกลุ่มคนชั้นกลางผิวขาวชาวอเมริกัน พบว่าทารกกินนมขวด มีโอกาสเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลสูงกว่าทารกกินนมแม่ถึง 14 เท่า” 
ตามที่ไดแอน ไวส์ซิงเกอร์ ที่ปรึกษาของ International Board Certified Lactation และนักพูดชื่อดังระดับชาติกล่าวไว้เกี่ยวกับสารอาหารสำหรับทารก “ข้อได้เปรียบของผู้หญิงอเมริกันซึ่งเลี้ยงลูกด้วยนมผสม มีเหนือกว่าผู้หญิงในประเทศโลกที่สามเพียงข้อเดียว คือ ระบบสุขาภิบาลและบริการทางการแพทย์ที่ดีกว่า ซึ่งไม่เกี่ยวกับข้อได้เปรียบทางสังคมวัฒนธรรม และไม่ทำให้จำนวนโรคภัยไข้เจ็บที่มีโอกาสเกิดกับทารกกินนมขวดลดน้อยไปเลย” 
สำนักงานให้บริการเกี่ยวกับสารอาหารในสังกัดกรมสาธารณสุขของรัฐเท็กซัสกล่าวว่า ทารกที่กินนมสังเคราะห์ในอเมริกามีโอกาสเป็นโรคท้องร่วง (สาเหตุอันดับหนึ่งของการเสียชีวิตของทารกทั่วโลก) สูงกว่า 3-4 เท่า และมีความเสี่ยงที่จะติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจเพิ่มขึ้น 80 เปอร์เซ็นต์ มาร์ชา วอล์คเกอร์เขียนบทความ “A Fresh Look at The Risks of Artificial Feeding” ซึ่งตีพิมพ์ใน JOURNAL OF HUMAN LACTATION ปี 1993 อ้างถึงงานวิจัยที่แสดงว่าทารกกินนมสังเคราะห์มีโอกาสเกิดการอักเสบในระบบทางเดินอาหารขั้นปานกลางถึงรุนแรงเพิ่มขึ้นถึง 5 เท่า เธอยืนยันว่า “การเลี้ยงทารกด้วยนมผสมมีความสัมพันธ์โดยตรงกับความผิดปกติในระบบภูมิต้านทาน” และ “การกินนมผสมเป็นปัจจัยเร่งให้เกิดโรคขาดสารอาหาร เป็นปัจจัยเสี่ยงต่อโรคโครห์น (โรคลำไส้เล็กอุดตันบางส่วน) และโรคลำไส้ใหญ่อักเสบเรื้อรังเมื่อโตเป็นผู้ใหญ่ เป็นสาเหตุของประมาณ 2-6 เปอร์เซ็นต์ของโรคเบาหวานแบบที่ต้องพึ่งอินซูลินในเด็ก และถ้าเด็กเหล่านี้กินแต่นมผสมหรือกินนมแม่น้อยกว่า 6 เดือน ก็จะเพิ่มความเสี่ยงการเป็นมะเร็งเซลล์น้ำเหลืองในเด็กอายุต่ำกว่า 15 ปีขึ้นอีก 5-8 เท่า” 
การค้นพบที่น่าตกใจที่สุดอีกเรื่องหนึ่งคือ การให้นมสังเคราะห์เพิ่มความเสี่ยงที่เด็กจะเสียชีวิตด้วยโรคไหลตายในเด็ก (Sudden infant death syndrome หรือ SIDS) จากรายงานประจำสัปดาห์เกี่ยวกับอัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตของศูนย์การควบคุมโรคของอเมริกาได้สรุปผลในปี 1996 ว่าการไม่เลี้ยงทารกด้วยนมแม่ (หรือการเลี้ยงทารกด้วยนมผสม) ร่วมกับการได้รับควันบุหรี่และการนอนในท่านอนที่มีความเสี่ยง เป็นส่วนหนึ่งในบรรดาสาเหตุของโรคไหลตายในเด็กที่พ่อแม่สามารถป้องกันได้ 
เนื่องจากอันตรายต่อสุขภาพหลายอย่างเกี่ยวข้องกับนมผสม จึงไม่น่าแปลกใจเลยที่ผลการศึกษาในปี 1995 โดยองค์การรักษาสุขภาพไคเซอร์เพอร์มานเต้ในนอร์ธแคโรไลนาแสดงว่า ค่ารักษาพยาบาลของทารกกินนมผสมมากกว่าทารกกินนมแม่ถึง 1,400 เหรียญสหรัฐต่อคนต่อปี และเป็นเรื่องเศร้าที่แม้ว่าทารกในอเมริกาที่เจ็บป่วยเนื่องจากการกินนมผสมจะได้รับบริการทางการแพทย์ที่ดีเยี่ยม แต่ก็ยังมีสถิติอย่างต่อเนื่องว่าทารกอเมริกันที่กินนมผสมจะมีอัตราการการเสียชีวิตสูงกว่า งานวิจัยโดยสถาบันวิทยาศาสตร์ด้านสุขภาพและสิ่งแวดล้อมแห่งชาติของอเมริกาประเมินว่าในทารกทุกๆ 1,000 คนที่เกิดในแต่ละปี จะมี 4 คนที่ตายเพราะได้รับสารสังเคราะห์แทนนมแม่ ในการศึกษาอีกครั้งหนึ่ง ดร.มิเรียม แล็บบ็อค ผู้เชี่ยวชาญด้านสารอาหารจากมหาวิทยาลัยจอร์จทาวน์กล่าวว่า การเลี้ยงทารกด้วยนมแม่ในช่วง 12 สัปดาห์แรกของทารก จะทำให้อัตราการเสียชีวิตโดยรวมของทารกในอเมริกาลดลงถึงเกือบ 5 เปอร์เซ็นต์
ชาวอเมริกันส่วนใหญ่แสดงความเห็นต่อผลการวิจัยเกี่ยวกับอันตรายของการเลี้ยงทารกด้วยสารสังเคราะห์แทนนมแม่โดยระบุว่าทารกที่ได้รับสารสังเคราะห์แทนนมแม่ก็ “ไม่เห็นเป็นอะไร” ผู้รณรงค์ด้านสุขภาพของทารกแย้งว่าทารกส่วนใหญ่ที่โดยสารรถยนต์โดยไม่ได้ใช้ที่นั่งเด็กหรือนอนในท่าคว่ำหน้าก็ “ไม่เห็นจะเป็นอะไร” เหมือนกัน แต่ผู้ปกครองที่รอบคอบก็จะรัดเข็มขัดให้ทารกและจัดให้นอนในท่าที่แพทย์แนะนำเพื่อลดอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้น เช่นเดียวกับการเลี้ยงทารกด้วยนมผสม ถึงแม้ว่าไม่ใช่ทารกทุกคนที่กินนมผสมจะป่วย แต่มีข้อมูลน่าเชื่อถือจำนวนมากที่แสดงว่า เมื่อมองในภาพรวม โอกาสที่จะเกิดผลเสียต่อสุขภาพของทารกเหล่านี้เพิ่มขึ้นในปริมาณที่มีนัยยะสำคัญทางสถิติ
แต่ถึงกระนั้นพ่อแม่ส่วนใหญ่ก็ยังไม่เชื่อว่า แพทย์หรือโรงพยาบาลจะแสดงท่าทีเป็นกลางหรือแม้แต่สนับสนุนนมผสม ในเมื่อมันมีแนวโน้มที่จะเป็นอันตรายต่อสุขภาพของทารก น่ากังขาว่าทำไมบรรดาแพทย์จึงไม่สนใจหลักฐานมากมายที่ตอกย้ำไม่ให้เลี้ยงทารกด้วยนมผสม ถ้าไม่เป็นเพราะความสัมพันธ์ใกล้ชิดระหว่างผู้ผลิตนมผสมกับหน่วยงานด้านการแพทย์ การผลิตและการจำหน่ายสารสังเคราะห์แทนนมแม่เป็นธุรกิจที่มีกำไรมหาศาล โดยเฉลี่ยครอบครัวที่เลี้ยงลูกด้วยนมผสมในอเมริกาจ่ายเงินปีละ 1,500-2,000 เหรียญสหรัฐเป็นค่านมผสม จากข้อมูลของ Attorney General of Florida ทุกๆ 1 เหรียญสหรัฐของค่านมผสม ผู้ผลิตใช้เงินแค่ 16 เซ็นต์สำหรับการผลิตและขนส่ง มันจึงสร้างกำไรมหาศาลให้กับผู้ผลิต การโฆษณาสินค้าที่ทำกำไรสูงเช่นนี้ บริษัทสามารถใช้วิธีการชาญฉลาดในการระดมผู้ที่พ่อแม่ส่วนใหญ่ให้ความเชื่อถือ ซึ่งก็คือ ผู้ให้บริการทางสุขภาพ เพื่อให้มาช่วยรักษาและเพิ่มส่วนแบ่งการตลาดให้พวกเขา
จากข้อมูลของดร. เนโอมิ บามสแล็กและดีอา มิเชลส์ ในหนังสือ MILK, MONEY AND MADNESS ในแต่ละปีอุตสาหกรรมนมผสมบริจาคเงินกว่า 1 ล้านเหรียญสหรัฐให้กับสถาบันกุมารเวชศาสตร์ของอเมริกา (หรือ AAP) และให้เงินอย่างน้อย 3 ล้านเหรียญสหรัฐเป็นค่าก่อสร้างสำนักงานใหญ่ของ AAP ผู้ผลิตนมผสมยังเป็นเจ้าภาพจัดงานสังสรรค์และงานเลี้ยงรับรองให้กุมารแพทย์ของ AAP นอกจากนี้หน่วยงานการแพทย์อื่นๆ เช่น American College of Obstetricians and Gynecologists, American Medical Association, Association of Women's Health, Obstetric and Neonatal Nurses, และ American Dietetic Association ต่างก็ได้รับเงินทุนสนับสนุนและเงินค่าลงโฆษณาในนิตยสารหรือวารสารของหน่วยงานรวมกันถึงปีละหลายแสนเหรียญสหรัฐ
นักศึกษาแพทย์และแพทย์ต่างก็ได้รับเงินกู้ เงินทุนการศึกษา และ “ของขวัญ” จากบริษัทยาซึ่งผลิตนมผสม และจากการศึกษาในปี 1991 พบว่าอุตสาหกรรมยาในอเมริกาให้เงินสนับสนุนแพทย์ประมาณ 6,000-8,000 เหรียญสหรัฐต่อคนต่อปี งานวิจัยทางการแพทย์เกี่ยวกับสุขภาพและความต้องการสารอาหารของทารกก็ได้รับเงินสนับสนุนจำนวนมากขึ้นจากอุตสาหกรรมนมผสม แพทย์และพยาบาลที่ตัดสินใจเลี้ยงลูกตัวเองด้วยนมผสมก็มักจะได้รับนมผสมฟรีสำหรับใช้ได้ 1 ปี ในเมื่อมีการสนับสนุนทางการเงินมากมายเช่นนี้ จึงไม่น่าแปลกใจว่าทำไมคนในวงการการแพทย์ของอเมริกาจึงยอมโฆษณาและแจกจ่ายนมผสม “ฟรี” ให้กับพ่อแม่ในคลินิกและโรงพยาบาล วิธีการเช่นนี้พิสูจน์แล้วว่าเป็นการขัดขวางการเลี้ยงทารกด้วยนมแม่ และเห็นได้ชัดว่าขัดต่อข้อกำหนดของ WHO เรื่องการจัดจำหน่ายสารอาหารสังเคราะห์แทนนมแม่ แต่ผู้ผลิตนมผสมก็ไม่จำเป็นต้องกังวล เพราะผู้ที่มีหน้าที่โดยตรงและตามจรรยาบรรณในการแจ้งการละเมิดข้อตกลง ก็คือคนในวงการการแพทย์นั่นเอง
ในปัจจุบันเห็นได้ชัดว่าพ่อแม่ที่กำลังรู้สึกกังวลคงไม่สามารถพึ่งพาคนในวงการการแพทย์ หรือรัฐบาล หรือผู้ผลิตนมผสม ที่จะผลักดันเกิดการเปลี่ยนแปลงการผลิตนมผสมสำหรับทารกให้มีคุณภาพดีและมีสารอาหารที่เหมาะสมมากขึ้นได้ การปฏิรูปจะเกิดได้ต้องอาศัยการรณรงค์จากผู้บริโภคในอเมริกาในระดับเดียวกับการรณรงค์ต่อต้านบริษัทเนสต์เล่ ดังนั้นการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ซึ่งเป็นทางเลือกที่คุณแม่ 90-95 เปอร์เซ็นต์สามารถเลือกได้ จึงยังคงเป็นวิธีการเลี้ยงทารกที่ปลอดภัยที่สุด ประหยัดที่สุด และดีต่อสุขภาพที่สุดในขณะนี้.
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