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INTRODUCAOQ

E de grande importancia que o enfermeiro esteja préximo ajudando e
orientando as maes nas primeiras mamadas do bebé, auxiliando-as maes para o
aleitamento maternc, que deve ser iniciado o mais precoce possivel, de preferéncia
imediatamente apods o parto. A sociedade civil bem-estar Familia no Brasil, 1997
(GIUGLIANI, 2000), notifica que houve um grande aumentc nas taxas de
aleitamento, mas, apesar desse aumento os varios beneficios j& comprovados sobre
o aleitamento materno e das varias acées ministeriais desenvolvidas, ainda assim a
tendéncia ao desmame precoce continua sendo que o numero de criangas
amamentadas segundo OMS ainda é pequeno.

E importante que o profissional de satde possa as orientar sobre o uso de
medicamentos, drogas, cigarro e alcool na lactac&o. E importante o conhecimento
dos fatores que determinam sua seguranca nesse periodo. Tais fatores podem estar
relacionados com o leite materno, com a mulher e com o lactente. Ja outros fatores
como a prétese de silicone néoc atrapalha a amamentacdo (FERRAZ, 2003). O
conceito de ser mulher e ser mae é influenciado por construcdes historicas, nas
quais a maternidade foi, e é, em muitas circunstancias, considerada como algo inato
a mulher, ou seja, exclusivamente um fendmeno natural e biolégico. Um programa
de amamentacéo ajuda & mae a organizar sua vida para a chegada do bebé e
conciliar as tarefas domésticas ou trabalho para alimenta-lo nos horarios cerfos sem
desorganizar o seu cotidiano.

Os mitos e crengas séo os maiores vildes da amamentacéo, por exemplo: ha
crenca de que ao amamentar, os seios ficam mais flacidos, sujeitando as maes a se
recusarem a amamentar o filho por vaidade, mas ao contrario do que se pensa, a
flacidez e a queda dos seios s&o mais frequentes em mulheres que ndo amamentam
do que nas que amamentam. (PERCEGONI, 2002). As lactantes devem ter o apoio
tanto dos profissionais de salude quanto da familia, para se sentirem seguras. Uma
conversa com profissionais da salide para esclarecer e ensinar tudo sobre o
aleitamento materno é de grande valia para a mulher se sentir a vontade e curtir o
grande momento da vida dela e de seu filho. 7

O presente trabalho foi elaborade com o propésito de introduzir os

conhecimentos béasicos sobre o aleitamento materno as puérperas. O estudo optou
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por explicagdes detalhadas e ordenadas do tema, para trilhar o caminho da
compreensao e realidade das mulheres, rompendo barreiras, auxiliando e
incentivando a amamentagdo de forma bem-sucedida. (KING, 2001). Como
académica de Enfermagem, decidi fazer um trabalho capaz de promover e apoiar o
direito da mulher de aprender e praticar a amamentagdo bem-sucedida. Através do
esclarecimento, fazer uma evolugéo sociocultural gerando mudangas incessantes na
organizagéo e no pensamento feminino, revelando a amamentagado como um ato de
prazer € em uma harmoniosa interacdo entre mae e filho.

O trabalho possibilitou a representacao e atuagéo das ideias e hipdteses
reais, levando conhecimento a todas as maes que dele necessitar, sugerindo uma
proposta de parceria entre o setor de saide e a comunidade, para construir
conhecimento segundo as necessidades de seu desenvolvimento e quebrando
paradigmas de ideias erréneas sobre o aleitamento materno. (FROTA, 2009). A
pesquisa foi realizada em um Hospital Municipal em Jo&o Pinheiro, com a finalidade
de minimizar as dificuldades encontradas pelas puérperas e orienta-las quanto a
importancia do aleitamento materno. Jodo Pinheiro esta localizado no noroeste de
Minas Gerais, sendo o maior municipio em extensio territorial do estado. Esta
possui acesso facil pela BR-040. Fica a 335 km de Brasilia e 400 km da capital Belo
Horizonte. Sua populagdoc é de 45.260 habitantes (IBGE, 2010), e populacao
estimada (2017) 48.751 habitantes.

A escolha do tema se justifica pelo fato de eu ser mae, na qual precisei da
colaboragcdo da enfermagem quanto ao aleitamento por motivo da falta de
experiéncia. Desde entdo tive consciéncia da importancia dos inimeros beneficios
que um gesto de carinhc por parte da enfermagem traz para o bebé e para a mae.
No dia a dia encontram-se muitas maes que iniciam a amamentacdo sem
dificuldades, porém, outras precisam de apoio, para se sentirem seguras para
amamentar seu filho, transmitindo amor para ele, pois a hora da amamentacao é de
total ligagdo entre méae e filho, momento este, importante para criar vinculo entre
ambos. Para que possamos ensinar temos que adquirir conhecimentos para ser
passado da maneira mais precisa e correta, a pesquisa faz com que vocé estimule e

exercite seus conhecimentos, buscando aperfeicoamento da sua pratica.

Por conta do conhecimento que ja se tem sobre as repercussées dos
atos humanos na qualidade de vida geral, podemos imaginar o
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futuro. Mas é por conta do conhecimento que temos das
potencialidades humanas de repensar e refazer praticas, é que
acreditamos em pesquisas cujos processos e produtos tornem
possivel trabalhar a consciéncia humana com vistas a transformar
limitagbes em possibilidades de melhorar a qualidade da vida.
(PATRICIO, 2005, p.2).

Essa pesquisa respondeu a seguinte problematizacdo: Como o enfermeiro
deve incentivar a puérpera quanto & amamentacdo? Quais os beneficios do
aleitamento materno exclusivo até o 6° (sexto) més de vida para a mae e para o
beb&? Qual o papel do enfermeiro na orientacdo a gestante no periodo pré-natal
acerca da amamentagéo? Qual o papel da enfermagem no alojamento conjunto para
a puerpera e o recém-nascido no quesito amamentagdo? Como o profissional de
enfermagem deve proceder diante os motivos que levam uma mulher a querer ou
nao amamentar?

Os objetivos deste artigo séo: descrever as dificuldades que as puérperas do
hospital pesquisado enfrentam ao amamentar, sendo que o enfermeiro pode
esclarecer as duvidas da mae e colaborar nos momentos de iInseguranca durante
sua estadia no alojamento conjunto, evitando problemas para a mae e para o bebé;
identificar como o enfermeiro deve incentivar a puérpera quanto a amamentacao;
descrever os beneficios do aleitamento materno exclusivo até o 6° (sexto) més de
vida para a mée e para o bebé; incentivar o papel do enfermeiro na orientacao a
gestante no periodo pré-natal acerca da amamentaco; Analisar a importancia da
enfermagem no alojamenio conjunto para a puérpera e o recém-nascido no quesito
amamentagao; Elaborar como o profissional de enfermagem deve proceder diante
0s motivos que levam uma mulher a querer ou ndo amamentar.

A principio a hipétese desta pesquisa foi 0 processo de lactacéo que se torna
concreto no periodo puerperal onde a capacidade da mae em amamentar se torna
complicado por varios motivos desencorajadores e diante disso dificulta a qualidade
e quantidade do leite materno, sendo de grande importancia para o lactente. A mae
que ainda nao esta preparada fisicamente e psicologicamente pode entender esse
fato como incapacidade, ela pode pensar que ndo consegue cuidar do seu préprio
filno, consequentemente podera causar a inibigdo da lactagdo dificultando o
aleitamento do bebé, devido & sua ansiedade. Por isso essa mae precisa ter ao seu

lado um enfermeiro capacitado para orienta-la, no inicio do aleitamento ajudando-a



na busca de solugdes para suas dividas quanto ao aleitamento materno (UNICEF:
IBFAN, 2002).

A amamentacgio exclusiva até os seis (6) meses de vida do bebé por livre
demanda, para a mae: ajuda o (tero a recuperar o seu tamanho normal reduzindo o]
risco de hemorragia pés-parto, reduz o risco de cancer de mama pre-menopausico e
de ovario (REA, 2004; LANA, 2001). Para o bebé: o leite materno é o alimento mais
completo para as necessidades nutricionais da crianca, os leites maternos contém
uma serie de defesas organicas que protegem a crianga em contato com os
estimulos agressores, contem anticorpos contra as infeccbes mais comuns e
diminuindo os riscos de doencas que podem causar mortes infantis.

O enfermeiro é o profissional que esta mais préximo da mulher durante o ciclo
gravidico puerperal. Durante o pré-natal, esse enfermeiro deve preparar a mae para
o aleitamento, pois no pés-parto esse processo de adaptacdo da puérpera ao
aleitamento requer atencéo e dedicacdo, com isso o enfermeiro estara evitando
duvidas, dificuldades e possiveis complicagdes (ALMEIDA, FERNANDES, ARAUJO,
2004).  Os profissionais de salde precisam se apoderar com conhecimentos e
habilidades, tanto na pratica clinica da lactagdo como nas habilidades clinicas no
aconselhamento (COSTA; ALTAREZ, 2009). As orientagdes sobre Aleitamento
Materno nédo se limitam & assisténcia no pré-natal, mas se estende para a area
hospitalar, pré-parto, parto e puerpério.

O presente estudo teve uma modalidade de pesquisa de abordagem
qualitativa, exploratérias e questionario com 5 (cinco) perguntas abertas. Quanto ao
modo de instrumento foi realizada pesquisa bibliografica através de busca de artigos
como “importdncia do aleitamento materno, diminuicdo do desmame precoce,
através de artigos publicados na integra, dados da Sciello, pesquisas no Google,
contetidos excelentes da Revista Digital e outros. Foram inclusos no estudo, artigos
publicados entre (1995, 2017), utilizando os descritores: aleitamento, importancia,
desmame, com a finalidade de contribuicdes para mudan¢as na qualidade do
aleitamento materno evitando desmame precoce, melhorando tanto na gualidade de
vida da méae quanto a do bebé.

A pesquisa foi realizada em um Hospital Municipal da Cidade de Jodo
Pinheiro em Minas Gerais. Participaram do estudo cinco (5) enfermeiros atuantes.

Segundo Patricio (1995a), seria impossivel pensar em utilizar outro tipo de método



de pesquisa que nao fosse qualitativo para abordar os fendmenos humanos e as
situagdes criadas por seus movimentos no mundo, porquanto é este método que d&
conta de descrever, interpretar e compreender toda a beleza e complexidade da
subjetividade dos significados humanos: sua cultura expressada em suas crengas e
praticas, em seus valores, conhecimentos e mitos e em suas metaforas; seus
sentimentos, expressados em seus desejos, suas expectativas e em suas emogées
de prazer e de dor, de felicidade e de insatisfaces construidos no decorrer de sua
histéria de vida, em todos os contextos de seu processo de viver.

Essa pesquisa teve como critério no desenvolvimento do questionamento com
os enfermeiros acerca de mulheres em periodo puerperal imediato no hospital em
estudo de alojamento em conjunto. Estes foram identificados em seus discursos
através da condigéo entrevista, a fim de preservar o anonimato. Mediante entrevista,
teve como instrumento um roteiro estruturado, contendo questdes objetivas, sendo
que os fatores relacionados & pratica da amamentacao foram abordados. O hospital
pesquisado € de porte médio, pois as cirurgias de aita complexidade s&o
encaminhadas para outros hospitais sendo essas cirurgias, gravidez de alto risco,
cirurgia ortopédica de fratura de fémur que n3o faz por ser mais complexa.

O hospital em estudo & cadastrado na Rede Cegonha, porém, esse programa
esta inativo. E composto pelas seguintes clinicas: Pronto Socorro, Centro CirGrgico,
Clinica Médica, Materno Infantil, (sendo esta &rea obstétrica, ginecologica e
pediatrica, destinada a especialidade médica e de enfermagem dedicada a
assisténcia com a mée e bebé). Essa assisténcia comeca no momento da
internagdo até a alta hospitalar. A estrutura do hospital pesquisado € ampla tanto
nas reparticbes das clinicas (nimeros de leitos, higienizaco, organizagao e outros
privilégios) quanto no atendimento, dedicacdo pelos profissionais atuantes que se

doam para ajudar cada paciente em tratamento.
| - REVISAO DE LITERATURA

A amamentagéo & vista mundialmente como o principal elo entre a mée e o
filho. Sendo esta, capaz de salvar a vida de aproximadamente 13% das criancas
menores de 5 anos em todo mundo. Além disso, trata-se de um meio de

forialecimento emocional entre as puérperas e os recém-nascidos. Considera-se,



ainda, a fonte primordial de alimentacdo para o nascituro que traz inUmeros
beneficios para o desenvolvimento de seu sistema imunolégico. Quando a crianca
recebe somente lejte materno, direto da mama oy ordenhado, ou leite humano de
outra fonte, significa que esse ato € de um aleitamento exclusivo e serve para o
desenvolvimento da crianga, necessario Para o seu crescimento, esses leites
contém todos os nutrientes especificos, importante para o fortalecimento e cria-se
um vinculo entre mae e filho.

De 1° a 7 de agosto de 2017, ocorre a 252 Semana Mundial de Aleitamento
Materno, com o slogan “Trabalhar juntos para ¢ bem comum” que visa fortalecer 0s
meios de execucdo para o desenvolvimento sustentavel. A seémana € celebrada em
mais de 150 paises, Promovida anualmente pela Organizacao Mundial da saude
(OMS), tem como objetivo estimular a amamentac&o por ser esta a melhor fonte de
nutricdo infantil, retomar a importancia do trabalho em conjunto e enaltecer a
relevancia da sustentabilidade para o desenvolvimento da sociedade. Devido a
ampla composigdo de nutrientes o leite humano é a alimentacdo mais completa e
suficiente, sendo ideal para garantir o desenvolvimento e crescimento saudavel das

criangas.
1.1. Histérico da Amamentacio

Ao se fazer um breve histérico sobre a amamentacso, percebe-se que esta
pratica e tdo antiga quanto a civilizagdo humana. Trata-se de um fenémeno
sociocultural e ndo somente bioldgico. Hipécerates declarou que somente o jeite da
mae tem inUmeros beneficios para o bebé e que os demais leites sao perigosos.
Publicactes européias no final do periodo medieval e inicio da era moderna também
exaltam a importancia de amamentar (BOSI e MACHADO, 2005). O leite materno,
segundo a Organizacdo Mundial de Saulde (OMS) possui varios componentes e
mecanismos capazes de proteger a crianga de diversas doengas e, ao mesmo
tempo, contribuir para o desenvolvimento de sua imunidade. Dai surge a importancia
de incentivar a amamentagao e todos os anos definem o tema a ser explorado e

‘ancar materiais que sao traduzidos em 14 idicmas.

Gragas a pesquisas de ambito nacional, é possivel constaiz- -_=
desde a implantacic do Programa Nacional de Ince~=.- ==



Aleitamento Materno no inicio da década de 80, os indices de
aleitamento materno no pais vem aumentando gradativamente, mas
aindz se encontram além do considerado satisfatorio (BRASIL, 2009
p. 17).

A amamentacdo é um ato que auxilia o contato fisico entre mae e filho,
estimulando pele e sentidos. Por isso o profissional deve orientar essa mae para que
esse ato seja iniciado o mais precoce possivel. Quando a amamentacao é feita com
amor, carinho, & sem pressa, o bebé sente o conforto de ver suas necessidades
satisfeitas, assim como o prazer de estar nos bracos da mae, de ouvir sua voz, sentir
seu cheiro, perceber seus embalos e caricias. Sendo este um ato de ligacao muito
forte entre méae e filho, um contato intimo tanto pele a pele como também olhos nos
olhos, possibilitando ambos a sentirem um grande amor nesse momento, um amor
que sO aumenta a cada mamada construindo um vinculo, uma base firme, amor
incondicional, entre mae e filho para sempre.

Sendo assim, o contato pele a pele acelera uma série de eventos hormonais
que influenciam a relacdo mae e bebé. O toque, o odor e o calor fazem com que a
mae libera ocitocina, através do estimulo do nervo vago. Também conhecida como
horménio do amor a ocitocina & um horménio produzido naturalmente pelo corpo da
mulher, devido ao estimulo de sucgao do bebé durante a amamentacdo. Sao
inimeras as vantagens do aleitamento materno para a criancga, tanto nos aspectos
psicolégicos como também sua influéncia no crescimento, funcbes fisioldgicas da
crianga e na prevengéo de doencas. Pois o leite materno promove o crescimento de
microrganismo (lactobacilos) no intestino da crianga por fermentar o aclcar do leite
(lactose), tornando as fezes mais frequentes e menos consistentes, principalmente
nas duas primeiras semanas de vida.

O aleitamento materno é tema de relevancia mundial, uma vez que a
Organizagédo Mundial da Satde recomenda que as maes mantenham o leite materno
até os bebés atingirem a idade de 2 (dois) anos ou mais, complementando com uma
alimentagéo saudavel, sendo exciusivamente até o 6° (sexto) més de vida. Tal
relevancia deve ser prioridade n&o apenas dos goverﬁos, mas da sociedade como
um todo, prezando por um objetivo que conscientizara o aleitamento. E importante
apoiar e incentivar essa préatica. Deve caracterizar-se como um dos itens dos direitos

humanos. As descobertas pela ciéncia na sociedade nao tem sido suficiente para



garantir a mudanca de valores culturais capazes de reverter & tendéncia do
desmame precoce.

Era preciso haver uma politica hacional de incentivo ao aleitamento
materno na rede de ateng&o basica, pois é na atenco basica que se
da o maior contato da gestante, da puérpera e da lactante com o
sistema de salde. Era preciso capacitar a rede basica para acolher e
oferecer assisténcia qualificada a essas mulheres, bebés e suas
familias. Era preciso uma estrategia que complementasse e se
articulasse com os demais componentes da Politica Brasileira de
Promogéo, Protecéo e Apoio ao Aleitamento Materno (BRASIL, 2011
p. 6).

Apesar das vantagens do aleitamento materno haver evidencias cientificas
solidas para a salde da crianga e estarem bem sucedidas, a literatura ressalta que o
desmame vem ocorrende cada vez mais precocemente, sedo assim, o interesse dos
pesquisadores vem despertando em detectar as causas de desmame e fatores de
riscos a esse respeito. O desmame acontece principalmente quando as maes
deixam de amamentar seus filhos, muitas s6 amamentam seus bebés durante
quatro ou seis meses de vida, isso acontece na maioria das vezes porque essas
méaes mudam para a alimentacéo artificial muito cedo, quando o bebé ainda tem
poucas semanas de vida. De fato esses e outros fatores contribuem para o
desmame podendo com o passar dos tempos, trazerem dificuldades para essas
criancas.

Para o desmame precoce destacam-se algumas causas que s3o: a falta de
conhecimento pela parte da mae a respeito das vantagens do aleitamento naturat;
falta de experiéncia pelas maes adolescentes; outra causa sdo os fatores
socioculturais; introducdo de mamadeiras e chupetas; falta do apoio familiar na
pratica da amamentag&o; algumas dificuldades técnicas no ato de amamentar (como
a forma certa de segurar o bebé, a pega do bebé no peito que necessita abocanhar
toda aréola); doengas na mama (motivo em que a mae deixa de amamentar seu

filho); varios outros fatores est3o relacionados para ¢ desmame precoce.

A maior recompensa (...) da amamentacdo é o contato intimo,
frequente e prolongado entre mae e fitho, que, além de ser por si s6
muito gratificante para ambos, resulta num estreito e forte lago de
unido entre eles. A consequente maior ligagdo mae-filho na
amamentacao possibilita melhor compreensdo das necessidades do
bebé, faciltando o© desempenho maternal. Além disto, a



amamentacao ajuda a transicdo gradual de bebé dentro e fora da
barriga, importante para o bebé e para a mae (LANA, 2001, p. 143)

Segundo Lana (2001) o amor de mae e filho & alge semelhante, nao por
natureza, mas & algo constituido entre ambos aos poucecs, a cada contato. E
também a qualidade desies contatos podera ter influéncia na vida do bebé,
favorecendo o relacionamento da crianga com outras pessoas através do seu
crescimento, com o passar do tempo surgem as descobertas e & através desses
contatos que a crianga descobre a sua capacidade de ser feliz, Entretanto, isso nao
significa infelicidade para a crianca que nao foi amamentado, pois a indisposicéo de
uma mae culpada, deprimida, com a ansiedade a flor da pele, nenhum bebé é feliz
sendo amamentado por uma mae assim, olhando fisicamente o bebé estara bem
nutrido, porém, emocionalmente n&o. Portanto é importante que o enfermeiro possa
criar meios de incentivo as maes para que possam amamentar com alegria e
tranquilidade os seus filhos.

Existem fatores que influenciam a contrapartida positiva da amamentacgéo
materna. Para o aumento das taxas de amamentag¢@o e para o retorno desse ato
quando abandonado estudos apontam intervencées com evidencias, assim como os
meios indicados incluem visitas domiciliares, aconselhamento individual, programa
de atengcdo humanizada de agentes da comunidade, programas educativos e
suporte familiar durante o pré-natal e o puerpério, e outros meios gue ajudardo a
mae no incentivo ao aleitamento materno. Também ajudard a mae a reduzir o peso
gestacional mais rapido, a protege contra cancer na mama e ovario, entre outros
fatores que serdo evitados através da pratica de amamentar. S3o inGmeros fatores

que influenciar&o para ¢ sucesso da amamentacio e bem estar da mae.

O aleitamento materno na primeira hora de vida é importante tanto
para o bebé& quanto para a mée, pois, auxilia nas contractes
uterinas, diminuindo o risco de hemorragia. E, além das questdes de
saude, a amamentacéo fortalece o vinculo afetivo entre mae e filho
(UNICEF, 2008, p.96).

1.2. Aleitamento materno no Brasil

No Brasil em 1976, o Ministéric da Salde criou o Comité Nacional de
Aleitamento Materno, resgatando a amamentacdo exclusiva. Em 1977 o Comité

Nacional de Aleitamento Materno recomendou o alojamento conjunto de maes e



bebés para que permanecessem juntos nos quartos de hospitais. A atividade de
incentivo ao aleitamento materno aconteceu no inicio de 1980 de forma isolada e
envolviam o setor salde. No ano de 1981 foi criado o Programa Nacional de
Incentivo ao Aleitamento Materno (PNIAM). O Ministério da Satde passou a ser o
orgao responsavel pelo planejamento e apoio ao aleitamento natural no pais, sendo
acOes de promocao e protecdo. Evitando a alimentagdo complementar precoce e
proporcionando apoio na maternidade para o ato de amamentar. Dentro da proposta
elaborada pelo Ministéric da Salde Brasileiro, tem como objetivo geral a
contribuicao para o aumento dos indices de Aleitamento Materno no pais e como
objetivos especificos tém-se:

* Contribuir para o desenvolvimento de competéncias nos

profissionais de salde para que se tornem agentes de

mudanca no ensino e aprendizagem do AM e para uma

pratica integralizadora;

« Discutir a pratica do AM no contexto do processo de trabalho

das UBS;

» Pactuar acdes de promocéo, protegéo e apoio ao AM a partir

da realidade das UBS;

* Monitorar os indices de AM das populagdes atendidas pelas

UBS certificadas (BRASIL, 2011b, p. 8).

Estudos nacionais recentes revelam que a prevaléncia do aleitamento
materno e baixa, sua duracdo € curta e o aleitamento materno exclusivo até o sexto
més de vida & raro; alimentos complementares s&o precocemente introduzidos para
uma grande maioria de criangas e s&o freglientemente deficientes em contelido
energético e nutrientes; habitos inadequados como o usc de chupetas e
mamadeiras, tornaram-se freqUentes, facilitando o desmame precoce, com intimeros
prejuizos para as criangas (MINISTERIO DA SAUDE, 2002; BRUNKEN et al, 2008).

Muitas maes param de amamentar ou nem conseguem iniciar a
amamentacao, por falta de incentivo e orientacéo, devido a questées que envolvem
tantos problemas fisicos, emocionais ou socioeconémicos ndo esclarecidos no
periodo gestacional, a falta de capacitacio dos profissionais de satde e até mesmo
as estruturas fisicas das instituicbes de satde. Em 1990 em Florenca na Italia, o
Fundo das Nagbes Unidas par a Infancia (UNICEF) e a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) produziram um documento intitulado “Aleitamento Materno na Década
de 90: Uma iniciativa Global’. A Organizagdo Pan-Americana de Saude e o

Ministério da Salde recomendam exclusividade para que os bebés sejam
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alimentados pelo leite da mae até os B(seis) meses e que a amamentacao continua

acontecendo, junto com outros alimentos, por até dois anos ou mais.

As intervencgdes e de sensibilizagdo para o aleitamento materno, os
inUmeros trabalhos cientificos, as publicagbes e opinides e a acado
constante e diaria dos profissionais de salde, entre outros meios,
ndo tem sido suficientes para levar a pratica generalizada da
amamentacdo, de forma consistente e continuada, cabendo aos
profissionais de salude assumir uma postura de autoconfianca e de
seguranca, no apoio efetivo as duvidas e dificuldades praticas da
amamentacao. (MOLEIRO, et al. 2004, p. 113).

Através do leite materno a crianca € protegida contra infeccées, problemas
intestinais e alergias também auxiliam no ganho de peso mais rapido, sendo
criangas mais saudaveis. E inquestionavel que o aleitamento materno é fundamental
e exclusivo em livre demanda desde a sala de parto até o 6°(sexto) més, podendo
esta alimentacdo ser continuada, estendendo-se até os 2(dois) anos ou mais. Traz
grandes beneficios para a crianca e para a mae socio-econdémico-culturais,
fisioldgicos, psicolégicos e outros. O aleitamento materno auxilia na diminuicdo de
doencas como colesterol alto, diabetes, hipertensao e obesidade. Diversas Salas de
Apoio a Amamentacdo tém sido implantadas no pais. Uma delas foi instalada na
sede da Representacio no Brasil da OPAS/OMS, em Brasilia.

Durante a Semana Mundial do Aleitamento Materno, o espago foi inaugurado
de 1 (primeiro) a 7 (sete) de agosto em 2015, em mais de 170 paises foi celebrada
para a amamentagdo ser estimulada e melhorar a satde de criangas ao redor do
mundo. Segundo o ministério, o leite materno é tudo O gque o bebé precisa até os
seis meses. E um alimento de facil digest&o que funciona como vacina, protegendo
a crianga contra doengas. O habito foi trazido para o Brasil pelas européias de nao
amamentar seus filhos, deixando essas tarefas para as indias. Por sua vez, essas
tinham uma grande rejeicao em doar o seu leite para amamentar os filhos de outras
maes. Porém, essa situacdo foi mudada com a chegada das negras escravas nos
seculos XVIl e XVIIl, que passaram a amamentar os bebés das sinhas, tornando-se
amas de leite.

Estudos do UNICEF (2007, p. 32) indicam as vantagens do aleitamento para
o bebé. O leite materno € a primeira “vacina” de um bebé. Ajuda a protegé-lo contra
diarréia, infecgées no ouvido e no puimao, além de outras doencas. A protecéo &
ainda maior quando a crianga é exclusivamente amamentada durante 0s seis
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primeiros meses de vida ou a amamentagao continua até o seu segundo ano de vida

ou mais. Nenhum outro alimento oferece tal protecao.

1.3. Promogéo da Amamentagio

LANA (2001) destaca quao grande é a importancia de promocao ao ato da
amamentacdo, todavia nesta promogdo nio existiria sucesso algum sem apoio e
protecdo. Portanto € necessario criar condigbes de apoio para solucdes aos
problemas que vier a surgir. Dessa forma, a promogao, o apoio e a protecac devem
ser dados no pré-natal, no pés-natal € no minimo durante os 2(dois) primeiros anos
de vida da crianca. Os programas educativos consistem em uma assisténcia e no
incentivo a pratica do aleitamento materno, promovendo um cuidado diferenciado
com orientacbes para a mulher desde o pré-natal até o sexto (6°) més de vida, que é
a fase mais importante para o aleitamento.

Todos os beneficios devem ser de conhecimento das lactentes, orienta-las
quanto ao ato de amamentacdo sendo exclusiva e pode diminuir os custos da familia
com leites, chupetas e mamadeiras, seguindo uma pratica continua evitardo muitos
problemas inclusive que a crianga adoeca. Segundo Sénia Maria (BARROS, 2002).
A pratica do aleitamento materno oferece inGmeras vantagens, mas apesar dessas
vantagens esta vem sofrendo intimeras variagbes ao longo dos anos. Por esse
motivo, t&m sido realizados varios estudos, com o intuito de entender as razées
dessas variagdes e o de encontrar maiores subsidios que ratifique ser o leite
materno o melhor alimentc para o bebé, e o alimento materno, a melhor pratica para
méae e filho.

Preccupados com o declinio mundial da pratica da amamentacao,
em agosto de 1990, em Florenga, na ltalia, foi elaborada a
Declaracéo de Innocenti, com o objetivo de estabelecer diretrizes e
metas para apoiar e incentivar o aleitamento matermno. Entre as
metas estava a criacdo da iniciativa hospital Amiga da Crianca,
visando a promogao, a protecdo, e a0 apoio @ amamentagéo, por
meio da revisdo de politicas, praticas e rotinas hospitalares, tendo
como critério a adogdo dos dez passos para o sucesso da
amamentagao (BARROS, 2002 p. 309).

v Ter uma norma escrita sobre aleitamento, que deveria ser

rotineiramente transmitida a toda a equipe de cuidados de sadde.
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v' Treinar toda a equipe de cuidados de salde, capacitando-a para
implementar essa norma.

v" Informar todas as gestantes sobre as vantagens e o manejo do
aleitamento materno.

v' Ajudar as mé&es a iniciar o aleitamento na primeira meia hora apds o
nascimento.

v" Mostrar as maes como amamentar e como manter a lactacdo, mesmo
se vierem a ser separadas de seus filhos.

v" Nao dar a recém-nascidos nenhum outro alimento ou bebida além do
leite materno, a nao ser que tal procedimento seja indicado pelo
médico.

v' Praticar o alojamento, permitir que maes e bebés permanecam juntos
24 horas por dia.

v" Encorajar o aleitamento sob livre demanda.

4

N&o dar bicos artificiais ou chupetas a criangas amamentadas ao seio.
v Encorajar o estabelecimento de grupos de apoio ao aleitamento, para
0s quais as maes deverfo ser encaminhadas, por ocasiao da alta

hospitalar ou ambulatorial.

A equipe de salde que atende & mulher que deseja amamentar, ou
que esta amamentando, precisa estar preparada tecnicamente e ter
conhecimentos praticos para oferecer uma assisténcia adequada.
Nesse sentido, o enfermeiro, como elemento dessa equipe, tem um
papel educativo e assistencial decisivo, em razdo dos conhecimentos
e habilidades que possui (BARROS, 2002 p. 310).

De acordo com Elsa (GIUGLIANE, 2004). O aleitamento materno & acessivel
a todas as classes sociais e também muito democratico, sendo igualitario tanto para
mulheres pobres quanto ricas. O aleitamento é tido como uma das poucas praticas
positivas de saude mais frequentes nos paises pobres, entre as mulheres mais
pobres. A amamentagéo, indiscutivelmente, promove o desenvolvimento infantil e
materno e & alvo de diversas campanhas no Brasil e no mundo, contando inclusive
com uma semana mundial de incentivo ao aleitamento materno. Também no Brasil e
em outros paises de economia capitalista verificam-se uma diminuicdo do
aleitamento materno. E importantissima a colaboragéo e participacao de todos para

ampliar mais e mais a cerca do aleitamento materno.
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1.4. Semana da Amamentacio

A Semana Mundial de Amamentacdo teve inicio em 1990, num encontro da
Organizagdo Mundial de Salde com a UNICEF. Para cumprir 0s compromissos
assumidos pelos paises apds a assinatura do documento “Declaragao de Innocenti”,
em 1991 foi fundada a Aliangca Mundial de Acao pré-amamentagido (WABA). Em
1992 a WABA criou a Semana Mundial da Amamentacao, esse acontecimento se
deu por iniciativa da Alianga Mundial para Acdo em Aleitamento Materno, orgao
consultivo do Fundo das Nagées Unidas para a Infancia (UNICEF, 2004). No Brasil,
o Ministério da Salide e a sociedade Brasileira de Pediatria sio as principais
responsaveis pela campanha de incentivo ac aleitamento materno, através de
propagandas em radios, televisiio, outdoor, panfletos e cartazes espalhados pelas
ruas das cidades e também nos postos de satde responsaveis pelo atendimento e
acompanhamentos das gestantes.

Ha de se destacar que a politica pUblica de incentivo ao aleitamento materno
no Brasil € uma das mais relevantes do mundo, contando, inclusive, com o
reconhecimento da Organizagéo Mundial da Salde (OMS), que registra a
amamentagdo no Brasil em uma taxa de 41% (quarenta e um por cento). O pais esta
a frente dos Estados Unidos, Reino Unido e China, dobrando entdo as taxas de
aleitamento exclusivo até os 06 (seis) meses e 12 (doze) meses de vida, quando
comparado a esses paises, segundo dados da prépria OMS. Entretanto, dado ao
grande numero de beneficios do aleitamento materno, a porcentagem
supramencionada ainda & considerada baixa, vez que o leite materno é o principal
alimento do recém-nascido.

Segundo o UNICEF {2008, p.49) o leite materno é um alimento vivo, completo
e natural, adequado para quase todos os recém-nascidos, salvo raras excegdes. As
vantagens do aleitamento materno sdo mdiltiplas e ja bastante reconhecidas, guer a
curto, quer em longo prazo, existindo um consenso mundial de gue a sua pratica
exclusiva & a melhor maneira de alimentar as criangas até aos 6 meses de vida. O
leite materno tem um efeito protetor sobre as alergias, nomeadamente as
especificas para as proteinas do leite de vaca; o leite materno faz com que os bebés

tenham uma melhor adaptacdo a outros alimentos. Para a fase adulta, podemos
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referir também a importancia do aleitamento materno na prevencao do diabetes e de
linfomas.

O baixo indice de amamentacso, segundo Elsa Giugliane, deve-se ao fato de
que o aleitamento materno deixou de ser visto como um ato natural e fisiolégico.
Atualmente, ainda segundo Elsa, as mulheres que amamentam ndo o fazem por
necessidade ou tradicdo. Elas optam, ou seja, escolhem pela amamentacéo. Dai
surge a importancia do profissional da saude devidamente qualificado e preparado
para incentivar a pratica da amamentacdo e auxiliar as puérperas a superar os
medos, dores e dificuldades que podem cercar os primeiros dias do aleitamento
materno. Em nosso pafs, o indice é baixo, somente 9% das criancas sao
beneficiadas exclusivamente do leite materno. Dessa forma os profissionais de
saltde devem encontrar juntamente com as maes formas de superacdo das
dificuldades.

Os profissionais capacitados devem ajudar criando condigdes para que a
amamentagao ocorra 0 mais rapido, pois assim cria um vinculo entre mae e bebé na
primeira hora pos-parto e que seja estabelecido o alojamento conjunto, para que
essas maes através de aconselhamentos possam amamentar sem nenhum
impedimento, isso cabe ao profissional orienta-las sobre quaisquer obstaculos que
poderdo surgir nesse perfcdo, pois o seio podera ficar dolorido e os mamilos mais
sensiveis podendo surgir fissuras com sangramento, ingurgitamento e outras
complicagbes, por isso essa mae sera ensinada a verificar a posicéo correta do bebé
na hora de amamentar. O bebé deve abocanhar bem o peito e ndo apenas o
mamilo, fazendo isso ajuda a evitar os problemas que poderdo surgir.

Segundo o Ministério da Salde (2007, p. 03) Alojamento Conjunto é o
sistema hospitalar em que o recém-nascido sadio, logo apés o nascimento,
permanece com a mae, 24h por dia, num mesmo ambiente, até a alta hospitalar.
Este sistema possibilita a prestacao de todos os cuidados assistenciais, bem como a
orientacdo a mae sobre a saude de bindmio (mae e filho).

Historicamente no Brasil, ¢ Alojamento Conjunto'surgiu na decada de 70 a
partir das necessidades de criar melhores condicdes para proporcionar um melhor
relacionamento entre mae e filho, desde os primeiros momentos apds o parto
(FREDERICO et al., 2000, p. 65). Conforme consta na Lei Resolucido SS- 165,
publicada no Diario Oficial do Estado de S&o Paulo de 14/03/1989, a Sociedade de



Pediatria de Sao Paulo recomendou que fosse impiementado o Alojamento Conjunto
em todas as unidades de pediatria do Estado, com a finalidade de promover a
indissolubilidade da relacdo mae-filho, a humanizagdo do atendimento a crianca
internada, a possibilidade de diminuir o prazo de internacdo, de reduzir o nimero de
reinternacées e a oportunidade de prover a educagdo em salde (FREDERICO et al.,
2000, p. 39).

A concentragéo e qualidades de todos os nutrientes do leite materno tornam
este o alimento especificarnente indicado para a crianga nos seus primeiros meses
de vida, pois este reduz as manifestacdes alergicas, o numero de internagdes
hospitalares & bem reduzido, assim também como a incidéncia de doengas cronicas,
mortalidade infantil, promove o vinculo entre mae e filho, protege a mulher contra
cancer de mama, a crianga adcece menos diminuindo os gastos com atendimento
médico, medicagdes, favorecendo entdo a economia familiar e a sociedade como
um todo. Sendo esta uma parte importante da histéria gque €& focada na
sobrevivéncia, desenvolvimento e protecao da crianca tornando-a mais saudavel.

O leite humano é complexo, sendo um alimento essencial e com capacidade
natural de adequar-se as necessidades nutricionais, imunologicas e afetivas do
bebé. Os beneficios do leite materno sao varios, importantes para ambos que é mae
e bebé (XAVIER, 2003). A auséncia de conhecimento do profissional de satde que
acompanha a puérpera apdés o partc pode infiuenciar na decisdo dela de nao
amamentar, ou amamentar além do periodo recomendado pela Organizacao
Mundial da Saude. Com a falta de conhecimento do profissional ndo adiantara
orientar, ou seja, aconselhar sem entender os aspectos culturais que norteiam essa
mae. Portanto, € importante que o enfermeiro levante questdes sobre a histéria de
vida dessa méae e trabalhe para despertar sua autoconfian¢a, mostrando-a que é a

melhor pessoa para nutrir e cuidar do bebé.

A espécie humana € a Unica entre os mamiferos em que a
amamentagcdo e o desmame nZo.sdo processos desencadeados
unicamente pelo instinto. Por isso, eles devem ser aprendidos.
Atualmente, sobretudo nas sociedades modernas, as mulheres tém
poucas oportunidades de obter o aprendizado relacionado a
amamentagdo, ja que as fontes tradicionais de aprendizado -
mulheres mais experientes da familia - foram perdidas a medida que
as familias extensivas foram sendo substituidas pelas familias
nucleares. Como consequéncia, as mulheres tornam-se mies com
pouca ou nenhuma habilidade em levar adiante a amamentacdo, o
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que as deixa mais vulneraveis a apresentarem dificuldades ao longo
do processo. O profissional de salde tem um papei importante na
prevengdo e manejo dessas dificuldades, o que requer
conhecimentos, atitudes e habilidades especificos (GIUGLIANI,
2004; p.147).

Segundo Elsa Giugliane é necessério investir em politicas publicas de
incentivo a amamentagdo e também investir na qualificacdo dos profissionais
responsaveis por acomparnhar as gestantes e puérperas para tentar aumentar os
indices de aleitamento materno nao sé no Brasil, mas também no mundo. Sabe-se
que quando liquidos e sélidos sdo adicionados na alimentacdo da crianca o efeito
protetor do leite materno contra diarreia ou qualquer outra infecgo, pode diminuir.
Os beneficios do aleitamento materno estdo, portanto, bem estabelecidos, porém,
esses liquidos e sdlidos contém substancias que podem interferir a protecdo natural
do leite.

O necessario € atingir o melhor indice de adesao a pratica da amamentacao,
especialmente nos bairrcs mais carentes e assim diminuir as possiveis ocorréncias
de desmame precoce e episddios diarréicos infecciosos. N&o é possivel precisar
quando e onde surgiu o tema do aleitamento materno e da influéncia do profissional
da saude na decisdo de amamentar, ja que a amamentagao é praticada desde os
primérdios da humanidade. Entretanto, nas Gltimas décadas o aleitamento materno
vem ganhando destaque mundial, com importancia no desenvolvimento imunolégico
€ neuropsicomotor da crianca. E fundamental a influencia do profissional que mais
facimente usa a técnica do aconselhamento em amamentacao. Aconselhar nédo
significa dizer & mae o que ela deve fazer ou nao, e sim ajuda-la a tomar decisées,

ouvir o que ela tem a dizer, entende-la e dialogar com ela.

Além da protecdo contra as doencas, o leite materno propicia uma
nutricgo de alta qualidade para a crianca, promovendo o seu
crescimento e desenvolvimento. E importante lembrar gue as
criangas amamentadas podem apresentar um crescimento diferente
do das criangas alimentadas artificialmente. Giugliani (2000, p. 3).
Desse modo, justifica-se a necessidade de o profissional se colocar disponivel
em compartilhar as inimeras situacées que envolvem a experiéncia da mulher em
amamentar, e compreendé-ia em todas as dimensées do ser humano (LEITE et al.,
2004). Por isso a ato de amamentar engloba experiéncias como crengas e tabus que

cooperam negativamente para efetivacdo da amamentacdo. E papel de :



profissional qualificade ajudar a enfrentar essas situacdes, transmitindo confianca,
seguranca, agilidade, trabalhando para o conforto e o bem estar dessas maes que
necessitam de apoio para seguir o processo da amamentacdo com amor e
seguranca para cuidar do seu bebé, evitando o adoecimento e desnutricdo dos seus
filhos. Nao basta ao profissional de satde ter conhecimentos basicos e habilidades

em aleitamento, ele precisa ter competéncia para se comunicar com eficacia.

A importancia do profissional de enfermagem ¢ indiscutivel, pois ele
tem certa autonomia para desenvolver uma melhor assisténcia
voltada as gestantes e puérperas, nio apenas para diminuir os altos
indices de desmame, mas, sobretudo, tornar este ato uma
experiéncia saudavel e prazerosa. (BATISTA; FARIAS E MELO
2013, P. 139)

I- ANALISE DOS RESULTADOS

A coleta de dados ocorreu nos meses de agosto e setembro do ano de 2017,
atraves da técnica de questionario, por se acreditar gue seja a melhor forma para
atingir os objetivos propostos neste estudo. Foi efetivado esse estudo em um
hospital municipal de Jo&o Pinheiro-MG, a sondagem processou-se nos limites do
alojamento conjunto onde contei com o depoimento de 5 (cinco) profissionais
enfermeiros e assim que expus o fema em construcéo obtive exceiente recepcao e
os enfermeiros reforcaram a importancia da orientac&o e apoio dos profissionais a
cerca da amamentacédo e contribuir junto com as maes para o aleitamento exclusivo.

E necessario que a crianca receba o leite materno, mas tem maes que
precisa de orientacéo para tal ato, por isso na realizag&o da pesquisa foi perguntado
ao profissional como o enfermeiro deve incentivar a puérpera quanto a

amamentacao

Incentivar a puérpera quanto aos beneficios da amamentagéo que o
leite materno forna a crianga mais saudavel, sendo esséncia porque
o leite materno tem vitaminas, gordura, 4gua, mostrar a mée todos os
beneficios, pois nenhuma mée quer mais do que o bem-estar do RN,
tirar os mitos que o peito vai cair ajudar na questdo do cuidado com
as mamas desde a gestacdo, hidratar, expor ao sof para evitar
rachaduras, e demonstrar como faz a cicatrizagdo. (Entrevistado 01 )
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O objetivo de qualquer mée é estar com seus filhos no colo gozando
de pela satde e bem-estar e o leite materno oferecido ao seu bebé é
0 inicio, a base da satde dele. (Entrevistado 02)

Mostrando os beneficios que o aleitamento materno tras para a mae
e principalmente para o RN. (Entrevistado 03)

Orientar e conscientizar sobre o beneficio do leite materno, e a
importéncia do valor nutricional para o RN. (Entrevistado 04)

Maior beneficio ao usuério; esclerecimento de dividas; maior enfase
ao aleffamento, ao pré-natal e aos cudaddos com RN; planejamento
familiar. (Entrevistado 05)

E um alimento completo e oferece todos os nutrientes que o lactente
necessita nos primeiros meses de vida. Seu contetido em nutrientes é o adequado
para a imaturidade da funcéo renal e intestinal do bebé, para o crescimento e
maturacao de seu cérebro e como matéria-prima para as transformacgdes que o
corpo vai sofrendc ao longo do primeiro ano de vida. O aporte de substancias
antiinfecciosas € o complemento ideal para as deficiéncias imunolégicas do bebé
nos primeiros anos de vida. A forma guimica em que se encontram o ferro e o zinco
¢ a forma ideal para seu melhor aproveitamento. O leite materno contém um tipo
especial de carboidrato que & necessario para a formacgéo de uma flora intestinal
protetora que inibe o desenvolvimento de germes e parasitas intestinais.

Segundo o Dr. Rinaldo de Lamare (1986, p. 177), “O leite é o alimento
perfeito, contém proteinas, vitaminas e minerais. O bebé alimentado suficientemente
ao seio materno nao precisa de mais nada”.

O contato com a mae contribui para fortalecer o vinculo psicoafetivo, as maes
que amamentam geralmente apresentam periodos de infertilidade mais longos apoés
0 nascimento do que as que ndo amamentam. As criangcas que n&do sao
amamentadas ao seio materno apresentam mais risco de adquirir diversas doencas
como: diarréia, eczemas, cdlicas, infeccao respiratoria aguda, otite e alguns tipos de
meningites entre outras. Varios estudos ja demonstraram um efeito protetor de leite
materno contra outras doengas que aparecem mais tarde na vida, tais como: asma,
diabetes tipo 1 e doencgas auto-imunes. Além disso, lactentes que se alimentam com
leite de vaca encontram-se mais expostos a: desidratacdo, que necessitam utilizar
mais agua de seu corpo para formar urina do que os que se alimentam com leite
materno; apresentam baixos niveis de calcio, sendo que o excesso de fésforo do
leite de vaca dificulta a absorcdo de calcio; diarréias, pois o tipo de flora intestinal
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que se forma quando se alimenta com leite de vaca ndo os protege tanto quanto a
flora formada com o leite materno; sofrer anemia, porque o ferro do leite de vaca nao

¢ absorvido de forma tao eficiente quanto o leite materno.

A respeito da exclusividlade da amamentacdo foi perguntado aos
profissionais, como vocé sendo enfermeiro descreve os beneficios do aleitamento

materno exclusivo até o 6° (sexto) més de vida para a mée e para o bebé

O leite materno é um alimento exclusivo até os seis meses porque é
completo, tém sais minerais, &gua, Vvitaminas, gordura e a
interessante € que a crianga engorda quando tem a amamentacdo
completa, pois o primeiro leife que sai é agua, sais minerais e
vitaminas e a dltima parte da mamada sai a gordura é o que serve
para o desenvolvimento do RN, o melhor para ele engordar nada
com leites artificiais. (Entrevistado 01)

O vinculo afetivo torna-se maior a incidéncia de doengas sazonais
séo diminuidas, criancas amamentadas Sdo mais saudéaveis
resistentes e psicologicamente mais seguras também. (Entrevistado
02)

Protege a crianga contra infec¢bes aumentando a imunidade do RN,
mantendo o RN hidratado, previne diarréia, trazendo anticorpos da
mée para o RN. {(Entrevistado 03)

O afeto materno e o leite materno contém um bem para o bebé
dando a ele sais minerais e vitaminas para o bem-estar da mée e do
bebé. (Entrevistado 04)

Sé&o varios beneficios o alimento materno protege a crianga de
doencas e infecgles, e além de melhor o desenvolvimento da crianga
e criar vinculos. (Enfrevistado 05)

O leite materno é feito sobre a medida para o bebé, sai na temperatura certa
e com componentes exatos para suprir todas as necessidades do bebé; o calor do
corpo da mae e o contato com o seio substituem o calor que o bebé tinha quando
estava dentro da barriga. Amamentado ao seio, o bebé& com certeza sera muito mais
sadio e inteligente. Outra vantagem para a crianga que amamentada no seio € que
ela previne qualquer alteracdo que possa vir a existir no crescimento e
desenvolvimento em nivel de uma inadequacgéo e/ou incoordena¢édo dos musculos

envolvidos nas fungbes de succdo, degluticio, mastigacdo e respira¢éo. Estas
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desordens podem acarretar também alteragbes na produgédo dos sons da fala: falar
colocando a lingua para fora da boca, respirar pela boca, desenvolver gagueiras ou
outras diversas alteracGes que possam ocorrer. E evidente que leite humano é muito
diferente do leite adaptado.

Vitaminas (exceto o 4cido félico). A hipervitaminose D pode determinar
hipercalcemia importante no concepto. O excesso de vitamina K condiciona
hiperbilirrubinemia fetal. A suplementag&o vitaminica ndo compensa as deficiéncias
alimentares. Ferro e acido félico: a gravidez impbe solicitagdes acentuadas no
sistema hematoldgico materno, tendo o ferro expressao maior na sintese da
hemoglobina. A quantidade que o feto necessita é de 300mg, o indispensavel para o
acréscimo da eritropoese materna e a prevencao da anemia as perdas hemorragicas
do poés-pato.

O ferro materno é armazenado na medula éssea. E recomendavel gue toda
mulher gravida receba ferro, o sal ferro € mais bem absorvido; que deve ser
continuada apés o parto, para recompor as reservas maternas, até o término da
lactacdo ou por dois a trés meses nas ndo-lactantes. Calcio: o desenvolvimento do
esqueleto fetal durante a gravidez requer maior quantidade de calcio, cerca de 50%,
O que se acentua durante a lactacdo. Dieta: tem que ser hiperproteica, hipoglicidica
e hipolipidica. Os alimentos mais importantes: leite e seus derivados provéem as
necessidades de calcio e de vitamina D, a carne, de qualquer espécie, legumes

cozidos, verduras cruas e frutas frescas.

Muitas mées sao leigas a respeito da amamentagao independente de ter ou
nao ter filho, por isso perguntou-se ao profissional qual a importancia do enfermeiro

na orientagéo a gestante no periodo pré-natal acerca da amamentacao

falar para essa mae a importancia do leite maferno, falar sobre
imunizagdo que & adquirido nas primeiras mamadas que sai 0
colostro porque agerite tem uma imunizacdo que desenvolvemos
somerite através do leite materno, orienta-la sobre os beneficios que
a amamentacéo traz ao RN focar mais sobre os cuidados com a
mama porque com o aparecimento de rachaduras e outros
desconfortos vai ser doforoso podendo a mée ndo amamentar até os
seis meses. (Entrevista 01)

Suma importancia, motivar, orientar e usar as formas mais diversas
de conscientizar e promover a amamentagdo. Importante que o
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profissional enfermeiro passe seguranga e conforto & puérpera.
{Entrevistado 02)

Grande importante, porque a primeira consulta de pré-natal é feita
pelo enfermeiro que dard todas as orientagbes para a gestante.
(Entrevistado 03)

Orientar o porqué da amamentagéo, mostrar a mée que é importante
esse procedimento ser feito com muito cuidado e carinho.
(Entrevistado 04)

Para o conhecimento e orientacdo e a confianca para gue esse
vincule entre a crianga e a mée resulta em bem-estar para todos.
(Entrevistado 05)

E impossivel falar da importancia da amamentacao sem destacar o modo
correto de se amamentar, pois a posicdo ajuda a mae naoc sentir dores, ndo ficar
incomodada e relaxada passando seguranca para o bebé: e quanto a crianca, ela
nao corre o risco de engasgar, fica mais facil para sugar e evita que o leite escorra
para o pavilhao auricular. A posicdo do bebé deve ser a mais confortavel possivel,
principaimente a da mée, mas é importante destacar que a crianga deve ficar com a
cabeca ligeiramente mais elevada, encostando todo o seu corpo no corpo da mae,

ou seja, encostar a barriguinha do bebé na barriga da mae.

No pré-natal durante as consultas, as gestantes devem ser
origntadas quanto as vantagens para a mi3e e para o bebé da
amamentacdo exclusiva, a as possiveis consequéncias do desmame
precoce; como sera a produgao de leite e a manutenciéo da
amamentagdo, orientar sobre a ordenha manual e conservacéo de
leite materno, caso precisar voltar a trabalhar ou algum imprevisto.
Esclarecimentos quanto a alimentagdo da gestante e da nutriz, o
efeito do uso de drogas e contracepcio também sfo assuntos
importantes. Alem disso, deve-se explicar sobre as técnicas da
amamentacdo e os problemas e dificuldades na amamentacgao
(Oliveira, 2011. P. 16).

O sistema de alojamento conjunto tras beneficics para a puérpera e RN, nesse
contexto foi perguntado ao profissional qual o papel da enfermagem no alojamento

conjunto para a puérpera e o recém-nascidc no quesito amamentago.

O alojamento conjunto & importante ndo somente para a
amamentagdo, mas vérias outras coisas, banho, cuidado com o colo
umbifical, observar a coloracdo da pele, quando a méae fica com o RN
no alojamento conjunto da pode estar observando tudo isso e facifita
muito com os cuidados continuado em casa, principalmente a
amamentacdo, fica mais facil para pegar a crianga, colocar pra
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mamar, posi¢do correta, se for uma crianga que fica em bercario néo
tem como por causa de horario. (Entrevistado 01)

Exercitar a amamentagéo, orientar a puérpera a colocar o bebé para
sugar o seio em livre demanda, estimular a automassagem nas
mamas, alimentagdo balanceada o que promovera uma
amamentagdo de sucesso. (Entrevistado 02)

Sempre incentivar a mae a amamentar e orientar a melhor forma
para amamentar e 0s beneficios para os dois. (Entrevistado 03)

D4 suporte para que tudo der cerfo é preciso desse vinculo assim a
crianga seré tratada de uma forma correta e aceitando o aleitamento
materno. (Entrevistado 04)

Estar sernpre motivando a mde a amamentar seu RN e mostrar para
ela que ele precisa do cuidado, carinho e afeto. (Entrevistado 05)

O leite materno € fundamental para a salde das criangas nos seis primeiros
meses de vida, por ser um alimento completo, fornecendo componentes para
hidratagéo, agua e fatores de desenvolvimento e protecéo como anticorpos, e outros
contra infecgbes comuns da infancia, isentam de contaminagédo e perfeitamente
adaptado ao metabolismo da crianca. A complementagédo do leite materno com agua
ou chas é desnecessaria, inclusive em dias secos e quentes. Recém nascidos
normais nascem suficientemente hidratados para ndo precisarem de liquidos, além
do leite materno. E essas orientacdes sao cabiveis que o enfermeiro passe para as
maes ainda no alojamento conjunto para quando receberem alta sair sabendo o que
fazer em casa, der continuidade para alimentar seu filho de maneira correta e evitar

problemas na sadde da criancga.

Varios fatores evidenciam a baixa freqiiéncia da pratica do aleitamento
materno, todavia, como o profissional de enfermagem deve proceder diante os

motivos que levam uma mulher a querer ou n&c amamentar.

Em primeiro lugar mostra a mée que ndo existe leite fraco e sem que
sefa o mais saudavel que sustenta a crianca, que se ela tiver
chorando é por outro motivo e n&o por fome, a ndo ser que a crianga
ndo esta dando conta de sugar, ou que a posicdo e a pega esta
errada, ou seja, é por outros fatores e ndo porque o feite é fraco,
orientar a mée a deixar a crianga mamar até o fim, até esvaziar
mama e isso ndo aconteceu em 10 minutos é preciso ter paciéncia
porque o RN suga e para, suga e para, leva mais ou menos uns 40
minutos cada mamada. (Entrevistado 01)
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O dialogo maduro e aberto deve ser a base fundamental, nosso
dever € orientar quanto aos beneficios que a amamentagdo traz ao
bebé, mas cabe a cada mae escolher a conduta a ser tomada, mas
ndo podemos deixar de expor que o estatuto da crianga assegurar o
direito a alimentacdo e nos pos-nascimento o afimento ideal e
completo ao RN é o leite materno. (Entrevistado 02)

Explicar os beneficios técnicos para evitar que occorram rachaduras
no mamar, mostrar a necessidade que o RN tem de ter contato com
a mae. (Entrevistado 03)

Mostrar os beneficios do leite materno e como se cuidar para néo ter
rachaduras nos seis dando maior prazer a mdée que esta
amamentando. (Entrevistado 04)

Orientar a mée sobre a importadncia da amamentacéo e ter a higiene
e o cuidado para ndo deixar rachar e dar uma mamada satisfaloria
para a crianga. (Entrevistado 05)

Segundo o autor Rezende Montenegro os cuidados de pré-natal devem ser
iniciados desde que a mulher suspeite da gravidez, pois quanto mais precoce a
procura, melhor os resultados alcancados em se ter uma boa gestagdo. Todo
processo influéncia para uma boa amamentacdo, sendo feitos todos os exames
necessarios para evitar gualquer problema da mae e se apresentar algo em que
essa mulher ndo possa amamentar, o profissional entra com as orientacdes
adequadas para assim nao trazer problemas para a crianga. Os exames
laboratoriais de rotina que serdo feitos na gestacdo sédo: hemograma completo
(dosagem de hemoglobina, hematocrito, leucécitos). Grupo sanguineo e fator RH;
Sorologia para sifilis (VDRL); Glicemia; Teste anti - HIV; EAS; Parasitologico;

Preventivo de cancer de colo de Utero.

(...) os exames que podem ser realizados no 1° e 3° trimestre de
gravidez, objetivam avaliar as condigbes de salde da gestante,
quando a detecgio, prevendo seqlielas, complicagbes e a
transmissdo da doenga ao RN, possibilitando, assim a gestante seja
precocemente tratada de qualquer anormalidade que possa vir a
apresentar (GALLETA, 2006, p.2).

Ja foi comprovado que o leite materno & o methor alimento para o bebé,
porém existe algumas situagées que impedem a mée amamentarem sendo perigoso
transmitir doengas para o bebé também pode acontecer do bebé apresentar algum
problema que o impeca de digerir o leite materno. Algumas situacdes que
acontecem: se a mae for portadora do HIV, se a mée estiver na 1* semana do
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tratamento para tuberculose; se a mae for usuaria de drogas; se a mae tomar
remédios que prejudiquem o bebé; se o bebé tiver fenilcetondria, galactosemia ou
outra doenga que o impega de digerir o leite. Quando a mae apresenta algum
problema sendo impedida de amamentar e ela quer dar leite materno para seu filho
ela pode recorrer ao banco de leite humano se tiver na sua cidade e mais préoximo
da sua casa a n&o ser que podera oferecer o leite em p6 adaptado para o bebé,
sendo indicado pelo pediatra.

Os profissionais #€m o papel de entrar com orientagdes a respeito da
amamentagao, mostrar pra essas méaes a importancia do leite materno para a
crianga, tirar os mitos, falar dos nutrientes desse leite para a crianga. Como indica a
literatura € grande o desconhecimento da populagdo sobre as vantagens da
amamentagcao também tem o problema da falta de preparo da mulher a cerca da
amamentacao no periodo pré-natal e também o nic suporte no periodo pos-natal.
Quando a mulher é preparada antes com todas as orientacdes, fica mais facil o
manejo durante o alojamento conjunto, pois a mée ja sabe o que fazer sendo
importantes alguns esclarecimentos do enfermeiro com a pega do bebé, a
higienizacao, o curativo do cote umbilical, para a mée por em pratica o que aprendeu

no pré-natal para que a amamentacao seja sucesso para os dois.
lll- CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa foi de encontro ao trabalho, onde através da fala dos
entrevistados pude concluir que realmente é de suma importancia essa participacao
do profissional enfermeiro desde o pré-natal até as consultas de puerpério que sdo
realizadas na primeira semana apos o parto. No decorrer da gestagdo a futura
mamae, depara-se com muitas duvidas, medos e ansiedades. A maioria das maes
tem receic de amamentar, pois acham que seus seios irdo ficar flacidos, caidos e
estriados, portanto por uma questéo de estética privam seus bebés de um contato
afetivo, de seus nutrientes e defesas. O leite materno contém todas as proteinas,
agucares, gordura, vitaminas e agua que os bebés necessitam para ter uma vida
saudavel. Além disso, contém determinados elementos que o leite artificial ndo

consegue incorporar, tais como anticorpos e globulos brancos.
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Ha evidéncias epidemiolégicas suficientes que embasam a recomendacao de
amamentagéo exclusiva por aproximadamente seis meses e a manutengdo do
aleitamento materno complementado até os dois anos ou mais. No entanto, ainda é
baixo o nimero de mulheres que cumprem com essa recomendacdo. Entre os
fatores envolvidos nas taxas de aleitamento materno encontram-se o
desconhecimento da importancia do aleitamento materno para a salde da crianca e
da mae, algumas praticas e crengas culturais, a promocdo inadequada de
substitutos do leite materno, a falta de confianga da mée quanto a capacidade de

amamentar o seu filho e praticas inadequadas de servi¢os e profissionais de salde.
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V- ANEXO

FACULDADE CIDADE DE JOAO PINHEIRO
CURSO DE ENFERMAGEM
QUESTIONARIO

Carta de Intencéo

Eu Florizélia Elias Rodrigues Oliveira, aluna do 10° periodo de enfermagem,
estou em fase de elaboragao do meu Trabalho de Conclusic de Curso (TCC) sobre
‘Amamentacédo: colaboragdo da enfermagem no aleitamento materno frente as
dificuldades apresentadas por puérperas no alojamento conjunto”, em um hospital
publico de Jo&do Pinheiro. Venho através desta, convidar a vossa senhoria a
colaborar com o meu trabalho no sentido de relatar os seus conhecimentos sobre o
assunto. Antecipadamente garanto que os dados serdo usados para finalidades

cientificas e mantido sigilo da identidade. Agradeco a valiosa participacao.

1-Como o enfermeiro deve incentivar a puérpera quanto 4 amamentagao?

2- Como vocé sendo enfermeiro descreve os beneficios do aleitamento materno

exclusivo até o 6° (sexto) més de vida para a mée e para o bebé&?

3- Qual a importancia do enfermeiro na orientagéo a gestante no periodo pré-natal

acerca da amamentagao?
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4- Qual o papel da enfermagem no alojamento conjunto para a puérpera e o recém-

nascido no quesito amamentacdo?

9- Como o profissional de enfermagem deve proceder diante os motivos que levam

uma mulher a querer ou ndo amamentar?

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
FACULDADE CIDADE DE JOAO PINHEIRO
GRADUACAO EM ENFERMAGEM

Sou estudante do curso de graduac&o em enfermagem da Faculdade Cidade
de Jo&o Pinheiro e estou desenvolvendo uma pesquisa nesta clinica materna
infantil. Apds receber esclarecimentos sobre a pesquisa intitulada “AMAMENTACAQ:
colaboracdo da enfermagem no aleitamento materno frente as dificuldades
apresentadas por puérperas no alojamento conjunto”. Se desejar participar, preciso
que responda algumas pergunias.

Gostaria de dizer que sua participacdo € voluntaria e que pode desistir de
participar da pesquisa no momento em que desejar. Pelo fato de aceitar participar
dessa pesquisa, o senhor (a) ndo sofrera nenhum tipo de dano moral ou fisico ao
participar da pesquisa, entretanto, os dados obtidos de sua entrevista serdo
somados ao de outras entrevistas e apresentados no relatério final do meu artigo e
em revistas cientificas da area da salide. Para sua segurancga, seu nome, dados
pessoais ou qualquer outra informagao que possa lhe idéntificar, serdo mantidos em
sigilo.

Desde ja agradeco sua valiosa cooperacdo. Em caso de duavidas, podera
encontrar-me no seguinte endereco: Rua Silvio de Deus Viera, nimero 500. Bairro
Pér do Sol. Jodo Pinheirc-MG. Tel.: (38) 99996-9017.
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Atenciosamente

Assinatura da pesquisadora

Declaro que tomei conhecimento do seguinte estudo: AMAMENTACAO:

colaboragdo da enfermagem no aleitamento materno frente as dificuldades

apresentadas por puérperas no alojamento conjunto, que compreendi seus objetivos
e concordo em participar, sabendo que nao correrei riscos 2 minha imagem, que

terei a seguranca de que ndo serei identificado (a) no relatério da pesquisa e nas

publicactes que dela originarem.

Jodo Pinheiro, de de

Assinatura do entrevistado (a)

CRONOGRAMA
BANCA TCC 24 E 25/11/2017
Atividades 2 314 1516 |78 |9 10]11]12
Elaborac&o do projeto XX XX
Revis&o de literatura X I XX XX [ X[X |X
Coleta de dados ] X i X
Analise dos dados XX
Entrega do Artigo 15| 11
Revisao e entrega definitiva X
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