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ALEITAMENTO MATERNO: O OLHAR DAS
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Stefani Catarina Gois Santana!, Andreza Carvalho Rabelo Mendonga!, Jéssica Natalia de Oliveira Chaves!

Objetivo: Analisar as agoes de promogao, protegao e apoio a pratica da amamentagao realizada pelos profissionais de saude,
no olhar das puérperas. Métodos: Estudo descritivo e observacional, realizado em uma maternidade de alto risco no municipio
de Aracaju, SE. Resultados: 96% das puérperas realizaram o pré-natal completo e 56,78% nao receberam nenhum tipo de
orientagdo. Dentre as orientagoes recebidas, a mais citada refere-se ao tempo recomendado para a amamentagao (12,29%),
seguida da importancia da amamentacao (9,75%). Conclusao: Mesmo com a adesao da maioria das puérperas a realizagao
do pré-natal completo, ha ainda uma necessidade de maiores informagoes, orientagdes e apoio dos profissionais quanto ao
aleitamento materno.

Descritores: Orientagao profissional; Aleitamento materno; Puerpério.

PROFESSIONAL ORIENTATION ON BREASTFEEDING: THE LOOKING OF PUERPERAS IN AMATERNITY OF HIGH RISK IN THE
STATE OF SERGIPE

Objective: To analyze the actions of promotion, protection and support to the practice of breastfeeding performed by health
professionals, in the eyes of puerperal women. Methods: Descriptive and observational study, carried out in a high risk maternity
hospital in the city of Aracaju, State of. Results: 96% of the women who completed the full prenatal care and 56.78% received no
guidance. Among the received guidelines, the most cited refers to the recommended time for breastfeeding (12.29%), followed by
the importance of breastfeeding (9.75%). Conclusion: Even though the majority of postpartum women are adherent to complete
prenatal care, there is still a need for more information, guidance and support from professionals regarding breastfeeding.
Descriptors: Professional orientation; Breastfeeding; Puerperium.

ORIENTACION PROFESIONAL EN EL ALCANCE MATERNO: LA MIRADA DE LAS PUERPERAS EN UNA MATERNIDAD DE ALTO
RIESGO EN EL ESTADO DE SERGIPE

Objetivo: Para analizar las acciones de promocion, proteccion y apoyo a la practica de los amamantamiento realizados por la
salud, en los ojos de las mujeres puerperales. Métodos: Descriptive and observational study, llevado a cabo en un alto riesgo
de maternidad hospital en la ciudad de Aracaju, State of. Resultados: 96% de las mujeres que completo el completo prenatal
carey el 56.78% recibido en la guia. En las primeras pautas, el mas citado se referia al recomendado para el amamantamiento
(12.29%), seguido por la estima del amamantamiento (9.75%). Conclusién: Sin embargo, la mayoria de las mujeres postpartum de
las mujeres son adherentes a completar el prenatal care, todavia no es necesario obtener mas informacion, orientacion y apoyo
de los profesionales que se comprometen a amamantar.
Descriptores: Orientacion professional; Lactancia materna; Puerperio.
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INTRODUGAO

O aleitamento materno traz varios beneficios para os
recém-nascidos e maes®. Ele supre todas as necessidades
nutritivas e mantém um bom ritmo de crescimento e
desenvolvimento do bebé, favorece o vinculo entre a mae
e o filho, protege contra infecgoes, doengas respiratorias
e gastrintestinais e apresenta vantagens de ordem
imunologica, cognitiva e motora para a crianga®. Para a
mae, a amamentagao acelera a involugao uterina e reduz
hemorragias, diminui o risco de cancer de mama, recupera o
peso pré-gestacional, e, para a familia, representa economia
financeira®.

Também ¢é considerado uma estratégia-chave para a
sobrevivéncia infantil®. Globalmente, mais de um milhao de
recém-nascidos poderiam ter sobrevivido anualmente com o
aleitamento materno iniciado desde a primeira hora de vida®.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) recomenda que
as mulheres amamentem exclusivamente seus bebés até 6
meses de idade, e que eles continuem sendo amamentados
de forma complementar até o segundo ano de vida ou mais?”.
No entanto, verifica-se no territoério brasileiro, que embora a
maioria das mulheres inicie o aleitamento materno, mais da
metade das criangas ja ndao se encontram em amamentagao
exclusiva no sexto més de vida®.

No Brasil, a partir da década de 1980, o Ministério da Saude
investiu em programas e politicas em prol da amamentagao®.
Em 1981, o Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento
Materno (PNIAM) foi criado a fim de incentivar a pratica da
amamentagao e reduzir o desmame precoce®?. A Iniciativa
Hospital Amigo da Crianga (IHAC) é um marco desse
programa, idealizado pela Organizagdao Mundial de Saude
e a Organizagao das Nagoes Unidas para a Infancia, com o
objetivo de apoiar a amamentagao®™.

Seguindo os principios do IHAC, o Ministério da Saude
criou a Iniciativa Unidade Basica Amiga da Amamentagao
(IUBAAM) com a implementagdo dos “Dez Passos para o
Sucesso do Aleitamento Materno” para promover, proteger e
apoiar a amamentagao, por meio da mobilizagao das equipes
de atengao basica a saude"?. O Banco de Leite Humano (BLH)
€ outro servico especializado para a promogao do aleitamento
materno, e sua protegao e apoio®™.

O aconselhamento dos profissionais de saude quanto a
amamentagao é crucial e as orientagdes devem ocorrer em
diferentes momentos, como no pré-natal, na sala de parto,
no puerpério e se estender também a rede de apoio familiar®.
Visto que as maes sofrem varias influéncias sobre a decisao
de amamentar, dentre elas a falta de conhecimento e a
motivagao e facilidade do uso de férmulas infantis®).

A falha na amamentagao, mesmo com um forte desejo
de efetiva-la, estd diretamente relacionada a falta de
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acesso a orientagao e apoio adequado®. O aconselhamento
profissional vem para reforgar a autoestima e confianga
na capacidade de amamentar, pois a falta de orientagao
materna adequada contribui fortemente para a diminuicao
da duragao do aleitamento®?®. As mulheres querem ser
ajudadas no manejo da amamentagao e consideradas em sua
autenticidade e singularidade™.

Com base nessa problematica, o estudo teve por objetivo:
analisar as agdes de promogao, protegao e apoio a pratica da
amamentagao realizada pelos profissionais de saude, no olhar
das puérperas.

METODOLOGIA

Tipo de estudo
Estudo descritivo e observacional, de abordagem

quantitativa.

Participantes da pesquisa

A populagdo do estudo foi composta por puérperas
internadas nas Alas Azul, Verde e Rosa da maternidade, sendo
a amostra constituida por 200 participantes. O processo de
amostragem ocorreu por meio dos critérios de inclusao e
exclusao, foram incluidas no estudo as puérperas primiparas
e multiparas submetidas ao parto vaginal ou cesariana,
apds 6 e 8 horas de pds-parto, respectivamente, e excluidas
aquelas que abortaram e aquelas que tem o aleitamento
contraindicado, como nos casos de maes portadoras de
doengas graves, cronicas, debilitantes, infectadas pelo HIV ou
que precisem tomar medicamentos nocivos ao bebé.

Local do estudo

O estudo foi realizado em uma maternidade de alto risco,
referéncia na area de obstetricia, no municipio de Aracaju,
Sergipe.

Coleta dos dados

A coleta de dados aconteceu no periodo de setembro
de 2016 a fevereiro de 2017. Depois de orientadas quanto ao
objetivo do estudo e assinado o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), foi realizada uma entrevista com
registro em formulario semiestruturado, contendo variaveis
dividas em 3 topicos que incluem: identificagao da parturiente,
dados obstétricos e dados sobre o aleitamento materno.

Procedimento de analise dos dados

Apds a coleta todos os dados foram tabulados e
transformados em graficos pelo programa Microsoft Excel
para analise estatistica dos resultados obtidos.
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Procedimentos éticos

Este trabalho foi submetido para avaliagao pelo Comité
de Etica em Pesquisas com Seres Humanos da Faculdade
Estacio de Sergipe e aprovado sob numero do CAAE:
61780316.0.0000.8079. Todos os sujeitos incluidos no estudo
assinaram o TCLE previamente a aplicagao do questionario.

RESULTADOS

Das puérperas inicialmente selecionadas foram
excluidas as que recusaram a participagao, resultando em
200 efetivamente entrevistadas. No olhar de 81% dessas
puérperas, ha a necessidade de maiores informagoes,
orientagoes e apoio dos profissionais quanto ao aleitamento
materno.

A Figura 1 mostra o recrutamento e alocagao das
puérperas, e a andlise das orientagoes recebidas por estas
com relagao ao aleitamento materno. As 200 puérperas
recrutadas se encontravam distribuidas em trés alas distintas:
Ala Azul, Ala Rosa e Ala verde. Esta ultima correspondente
ao intitulado “Projeto Canguru’, o qual recepciona recém-
nascidos pré-maturos visando o fortalecimento dos lagos
do binémio e a pratica da boa pega. Na Ala azul houve
predominancia de puérperas (107), contudo, nota-se que em
todas as alas houve incidéncia do numero de puérperas que

nao receberam orientagoes, totalizando 134 puérperas.

Figura 1. Fluxograma de recrutamento, alocagao e andlise
das orientagdes quanto ao aleitamento materno durante a
gestagao. Aracaju-SE, 2017.
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O perfil socioecondmico da amostra (Tabela 1) aponta para
faixa etaria dos 19 aos 25 anos (34%) e o comprometimento
de escolaridade situado entre o ensino médio (48%) e o
fundamental (43%). Observando os dados obstétricos iniciais
daamostranota-se que 6% concluiram o pré-natal, oferecido
de forma gratuita nas Unidades de Saude da Familia; E um alto
percentual de partos cesarias (54%), dado a destinagdo de
atendimento da instituigao a qual foi submetida a pesquisa,
que acolhe gestantes de alto risco, prioritariamente.
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Tabela 1. Tabela de dados socioeconémicos e obstétricos.
Aracaju-SE, 2017.

Valores
Faixa Etiria . »
12 =18 amos 24 14%
19 = 25 ancs 68 4%
26 =32 o ] 22%
33 - 39 anos 49 4%
Acuma de 40 anes 11 -E
Nivel de Escolaridade oot
N %
Ensino Fundansental 87 43%
Ensmo hiédso 24 48%
Exsmno Superior 16 &%
Analfabeta 1 1%
Valores
Pré-Maial = i
Completo 192 W,
Nio fez 1 0,5%
Parcial 7 35%
- Valores
Tipos de Fario J.'-' =
Parto Vaginal 93 46t
Pare Cesina 1a7 4%
Pate Vaginal com Farceps 0 %

O posicionamento de 119 mulheres dentre as que
participaram desse estudo, tende a oferta da amamentagao
por mais de seis meses. Em relagdo a paridade e o
conhecimento apresentado pelas entrevistadas, seguindo
a Tabela 2, as secundiparas revelaram maior percentual de
conhecimento quanto ao tempo de amamentagao (87%).
Em contra partida, quando analisadas as puérperas que
desconhecem o tempo ideal de amamentagao, as primiparas
prevalecem (39%) e compde em nimero a maior parte da

amostra, totalizando 88 puérperas primiparas.
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Tabela 2. Correlagao entre a paridade e o conhecimento do
tempo de amamentagao. Aracaju-SE, 2017.

amameniagio
£un Miioy
n e o b
Primiparas = G1% 34 3%
Becuwmlinars 52 279 R &
Terciparas 16 4% 3 16%
Multiparas 26 9% 7%

Ainda prevalece maior percentual de mulheres que nao
receberam nenhum tipo de orientacao até o momento
da coleta (56,78%). Entretanto, analisando as orientagdes
recebidas pelas puérperas nos estdgios gestacional
e puerperal, 169% afirmam ter recebido orientagoes
profissionais, mas nao lembram quais. Na Tabela 3, composta
por puérperas que recordam as orientagoes recebidas
(41,53%), é possivel visualizar os nove itens de orientagoes
citados; Os profissionais de saude enfatizam as orientagoes
com relagao ao tempo recomendado para amamentagao
(12,29%) e demandam um baixo indice de orientagao com

relagao as rachaduras nos mamilos (0,42%).

Tabela 3. Orientagoes ofertadas as puérperas por profissionais
de saude. Aracaju-SE, 2017.

Orientagies Valor (%)
Massagem nas mamas 4,24%
Fxpasigie solar das mamas 4. 24%
Rachadhiras nos mamilos 0,42%
Porijfies para amamentag o 5.51%
Higiens das momas 35
Tempo recomendado para amamentacio 12,20%
Fases e tipos de lene 0,85%
Almnentagdo saudivel 1,27%
Importizcia da amamentay o 9,75%

Nesse estudo os principais desafios citados pelas
puérperas foram: Dificuldade na pega e posicionamento do
bebé (19%). percepgao de insuficiéncia de leite (9%), mamilo
invertido (5%), dor (3%) e fissuras (2%). Apesar de 96% das
puérperas terem realizado o pré-natal completo, ainda notou-
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se uma caréncia de informagodes e orientagdes as mesmas,
81% delas afirmam na entrevista haver a necessidade de
maiores informagodes por parte dos profissionais de saude.

DISCUSSAO

A visao das mulheres estudadas, de que existe a
necessidade de maiores informagodes, orientagdes e apoio
dos profissionais quanto ao aleitamento materno, mostra
uma analogia aos significados expressos por mulheres
usudrias de unidades basicas de saude, do Estado do Rio de
Janeiro, acerca do apoio recebido para amamentar. O olhar
das mulheres, do estudo atual, corrobora com as depoentes
que querem ser ajudadas no manejo da amamentagao e
consideradas em sua autenticidade e singularidade e neste
sentido, revelam que houve pouco apoio como incentivol.

No presente estudo, apesar do elevado numero de
mulheres que realizaram o pré-natal completo, existe a
predominancia de puérperas que nao receberam orientagoes
profissionais quanto ao aleitamento materno, dado que
também foi observado em um estudo de uma maternidade
referéncia em Obstetricia no municipio de Sao Mateus, ES,
que refere que 63,8% das mulheres nao foram orientadas
acerca do aleitamento materno durante o pré-natal®.

O aleitamento materno traz diversos beneficios para
a nutricao infantil, sendo foco de estudos de interesse
multiprofissional®. Nota-se que a maior parte das
entrevistadas pretende ofertar a amamentagao por mais de
seis meses. Nao ha um consenso no que se refere ao tempo
maximo de lactagao, mas a preconizagao da Organizagao
Mundial da Saude (OMS) objetiva o aleitamento natural
exclusivo por seis meses e complementado até os dois anos
de idade ou mais®. Analisando as orientagdes recebidas
pelas participantes, nos estdgios gestacional e puerperal,
prevalecem aquelas com relagao ao tempo recomendado
para amamentagao, reforgando a preconizagao da OMS.

A primeira amamentagao pode apresentar algumas
dificuldades porfalta de informagoes e de apoio profissional®.
O Ministério da Saude (MS) recomenda que durante a primeira
hora de vida todo recém-nascido deve ser colocado no peito
da mae para sugar o seu leite, sempre que os dois estiverem
em boas condigoes, aumentando o vinculo de mae e filho e
promovendo o aleitamento materno®. O estudo consolidou-
se em uma maternidade de alto risco, por consequéncia,
a maioria das maes entrevistadas nao puderam ofertar o
aleitamento na primeira hora de vida do filho.

Quanto aos principais desafios encontrados na pratica
do aleitamento materno as puérperas citaram dificuldade
na pega e posicionamento do bebé, fatores anatémicos
das mamas como mamilo plano e invertido, dor e fissuras.
Resultados similares também foram encontrados em outras
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pesquisas, como na pesquisa realizada a partir do Programa
Nacional de Reorientagao da Formagao Profissional em
Saude e do Programa de Educagao pelo Trabalho para a
Saude, onde foi postulado que essas dificuldades relatadas,
frequentemente, sdo acompanhadas por ansiedade pelas
puérperast®.

Para melhoria desse cenério, os enfermeiros e demais
integrantes das equipes de saude devem assistir a mulher no
seu ciclo gravidico-puerperal e em toda sua integralidade,
como constatou um estudo realizado no alojamento
conjunto de um hospital maternidade no municipio do Rio de
Janeiro(25).

Limitagoes do estudo
O estudo teve como limitagao sua realizagdo em um unico
cenario, sendo oportuno replicar a investigagao em outros

espagos.

Contribuigoes do estudo para a pratica

A contribui¢ao do estudo encontra-se no fortalecimento
das agdes de informagao, orientagdao e apoio a pratica
da amamentagao por parte dos profissionais de saude.
Considerando a evidente necessidade desse fortalecimento
espera-se que o estudo em questao possa oferecer subsidios
ao demostrar a visdao das puérperas quanto as atuais
orientagdes recebidas.
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CONCLUSAO

No olhar da maioria das puérperas, existe a necessidade de
maiores informagoes, orientagdes e apoio dos profissionais
quanto ao aleitamento materno, pois mesmo com a
realizagao do pré-natal completo nao lhes foi assegurado o
acesso a orientagdes sobre amamentagao. Embora tenham
sido citadas diversas informagoes pertinentes aos cuidados
puerperais e neonatos no interim entre o pré-natal e o
puerperio.

Na visdao das puérperas, em especial as primiparas,
as orientagoes ofertadas por profissionais de saude tém
um impacto consideravel sobre o aleitamento materno,
podendo determinar inclusive a continuidade do tempo
de amamentagao e a superagao dos desafios sentidos no
processo do amamentar.

Contribuigao dos autores:

Concepgao e/ou desenho, analise e interpretagao dos dados,
redagdo do artigo, revisdo critica, revisao final: Stefani
Catarina Gois Santana, Andreza Carvalho Rabelo Mendonga,
Jéssica Natalia de Oliveira Chaves.
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