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ABSTRACT

This is about a transversal, descriptive and exploratory study, from quantitative boarding, aiming at determining the
frequency of the Breastfeeding Exclusive among professionals from the Health Family Program. For the data collection, at
the Family Health Units of Moreno city, Pernambuco (PE) — Brazil, a research instrument was elaborated, with closed
questions, for 15 mothers of children up to five years old. Data has been analyzed on the basis of the descriptive
statistics. The results had demonstrated that, although 80,0% of these mothers to be suckling exclusively after going out
of the hospital, only 6,8% had kept this practical until the six months of life of the children; 46,7% had alleged it weans
that it precocious occurred in function of the return to the work. The weak and/or insufficient milk story 20,0% revealed
excellent for being these professionals of health who have as routine the knowledge technician and the orientation to the
population about breastfeeding. It was verified that although the knowledge this subject, the practical of the
breastfeeding requires beyond orientation for the mother, aid for its maintenance. Descriptors: breastfeeding; family
health program; health promotion.

RESUMO

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e exploratorio, de abordagem quantitativa, com o objetivo de determinar a
frequiéncia do Aleitamento Materno Exclusivo entre profissionais do Programa Saude da Familia do Municipio de Moreno —
Pernambuco (PE), Brasil. Para a coleta de dados, nas Unidades Salude da Familia, foi elaborado um instrumento de
pesquisa, com questdes fechadas, junto a 15 maes de criancas de até cinco anos de idade. Os dados foram analisados com
base na estatistica descritiva. Os resultados demonstraram que, apesar de 80,0% destas maes estarem amamentando
exclusivamente pods-alta hospitalar, apenas 6,8% mantiveram esta pratica até os seis meses de vida dos filhos; 46,7%
alegaram que o desmame precoce ocorreu em funcao do retorno ao trabalho. O relato de leite fraco e/ou insuficiente
20,0% mostrou-se relevante por serem estas profissionais de salde que tém como rotina o conhecimento técnico e a
orientacao a populacao sobre o aleitamento materno. Verificou-se que apesar do conhecimento sobre o tema, a pratica da
amamentacao requer além de orientacdo a mae, auxilio para sua manutencdo. Descritores: aleitamento materno;
programa saude da familia; promocao da saude.

RESUMEN

Este es un estudio transversal, descriptivo y exploratorio, de carater cuantitativo, com o objetivo de determinar la
frecuencia del amamantamiento exclusivo entre los profesionales del Programa de Salud de la Familia. Para la coleccion
de datos, en las Unidades de Salud de la Familia de Moreno, Pernambuco (PE) — Brasi, un instrumento de la investigacion
fue elaborado, con preguntas cerradas, para 15 madres de nifios hasta cinco afos. Los datos se han analizado con base en
la estadistica descriptiva. Los resultados demostraron que a pesar de 80,0% de las madres estuvieren amamantando
exclusivamente en alta hospitalar, apenas 6,8% mantener la practica hasta los seis meses de vida; 46,7% justifican que el
desmamen precoce ocurrio en funcion del retorno al trabajo. El relato de leche flaco y/o insuficiente 20,0% ha se
mostrado relevante por seren profesionales de salud que tienen como rutina el conocimiento técnico y la orientacion a la
poblacién sobre el amamantamiento materno. Se verifico que a pesar de conocimiento técnico sobre el tema, la practica
de amamantacion requeri alum de la orientacion materno que amamantaron, un auxilio para la suya manutencion.
Descriptores: amamantamiento materno; programa de salud de la familia; promocion de la salud.
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INTRODUCAO

A abordagem do tema Aleitamento
Materno é relevante devido a complexidade e
importancia para a saude da mulher e da
crianca e, como conseqiiéncia, para a saude
publica.

Durante a década de 1970 ocorreu um
movimento mundial para a retomada do
aleitamento materno." No entanto, apenas em
1982 foi iniciado no Brasil, o Programa Nacional
de Incentivo ao Aleitamento Materno.” Essa
mudanca ocorreu devido a superioridade do
leite materno quando comparado ao
industrializado, e entre as principais vantagens
destacam-se a reducao da mortalidade infantil;
efeito protetor contra diarréia, infeccao
respiratoria, alergias e doencas cronicas;
melhoria da nutricio do recém-nascido,
reduzindo os riscos de sobrepeso/obesidade;
melhor desenvolvimento cognitivo e motor-
oral; baixo-custo; promocao e incentivo do
vinculo afetivo entre a mae e o filho; além de
conferir a mae, protecao contra cancer de
mama e efeito contraceptivo."*?

Em 1992, a Organizacao Mundial de Saude e
o UNICEF lancaram o programa <<Hospital
Amigo da Crian¢a>>, como estratégia de
promocao da amamentacao e fortalecimento
dos servicos de saude, e esta iniciativa tem
como base principal os <<Dez Passos para uma
Amamentacd@o bem Sucedida>>."***

Entre os principais motivos alegados pelas
maes para o desmame foram encontrados
<<leite insuficiente>>, ou pouco,
interferéncias externas, retorno ao trabalho,
entre outros.” A separacido da mae do filho,
devido a volta ao trabalho fora do lar,
apresenta-se como uma razao importante para
o desmame.! O sucesso da amamentacdo
depende da cultura, informacao, motivacao,
de experiéncias e vivéncias pessoais, além do
apoio a mae nos primeiros dias de vida.?

Para fazer frente ao desafio de reverter
esse quadro se faz necessario um
planejamento em salde na formulacdo de
acoes educativas e de suporte que favorecam
0 aumento da pratica da amamentacao na
comunidade.’

Nesse contexto, a Estratégia Salde da
Familia é um cenario pertinente para a
realizacdao do estudo sobre a freqiiéncia de
aleitamento materno entre profissionais do
Programa Saude da Familia — PSF —, visto que
a Norma Operacional de Assisténcia a Saude
(NOAS) do Sistema Unico de Salde destaca a
promocao do aleitamento materno como uma
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das acoes minimas para a atencao basica a
saude da crianca.™

O PSF atua integrando os principios do
Sistema Unico de Satde — SUS — , quais sejam,
universalidade, integralidade e equidade, com
a comunidade, enfatizando a promocao da
qualidade de vida e a humanizacao da
assisténcia, estabelecendo uma nova relacao
entre profissionais de salde e a comunidade,
por meio de atividades preventivas e
educativas.'®"

Os motivos para se realizar esse estudo,
com maes que atuam como profissionais no
PSF relacionam-se a responsabilidade destas
no acompanhamento e aconselhamento a
comunidade, visto que possuem conhecimento
sistematizado sobre o tema. Almeja-se que,
com os resultados obtidos possam nao so
contribuir como fonte de pesquisa, assim
como sensibilizar equipes do PSF quanto a
importancia de assistir as maes na fase inicial
do aleitamento materno.

OBJETIVO

e Determinar a freqiiéncia do Aleitamento
Materno entre maes profissionais do Programa
Saude da Familia do municipio de Moreno —
PE, e avaliar os fatores que dificultaram a
pratica do Aleitamento Materno Exclusivo
entre elas.

METODO

O desenho do estudo foi do tipo
transversal, descritivo e exploratorio, de
abordagem quantitativa. Foi desenvolvido nas
Unidades de Salde da Familia, do municipio
de Moreno PE, que presta assisténcia
primaria a saude, integrando os principios do
SUS com a comunidade.

A populacao foi composta por maes da
equipe de Saude da Familia, composta por 89
profissionais, sendo 55 agentes comunitarios
de saude (ACS), cinco auxiliares de consultério
dentario (ACD), 10 auxiliares de enfermagem,
nove enfermeiras, seis médicas e quatro
odontdlogas. Foram incluidas profissionais
cujos filhos tinham até cinco anos, sendo
excluidas as que nao puderam amamentar,
constituindo-se a amostra em 15 mulheres.

Os dados foram coletados por meio de
entrevistas diretas, a partir de um
instrumento  estruturado, com questées
fechadas, sobre os fatores relacionados ao
aleitamento materno e analisados com base
na estatistica descritiva, apds parecer
favoravel do Comité de Etica em Pesquisa EM
Seres Humanos do Hospital Agamenon
Magalhaes, aprovado em 30/05/2007.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O aleitamento materno exclusivo é uma
forma segura, economica e emocionalmente
satisfatoria de alimentar os  bebés,
especialmente nos paises em
desenvolvimento. O PSF tem como objetivo
contribuir para a reorientacao do modelo
assistencial a partir da atencao basica, em
conformidade com os principios do SUS,
imprimindo uma nova dinamica de atuacao
nas unidades basicas de saude, com definicao
de responsabilidades entre os servicos de
salide e a populacao.™

Uma das acdes basicas prioritarias do PSF é
o incentivo ao aleitamento materno, inserido
no Programa de Saude da Crianca, estando
suas acoes baseadas nas recomendacOes da
OMS/UNUCEF, sendo de responsabilidade de
toda a equipe de salde da familia (ACS, ACD,
enfermeiro, odontologo, médico e técnico de
enfermagem).

A amostra estudada foi constituida por 80,0%
de ACS, 13,3% de enfermeiras e 6,7% de
auxiliares de enfermagem. A faixa etaria
predominante foi entre os 25 aos 35 anos
(86,6%), sendo em sua maioria casadas (80,0%).

Em relacdo ao nUmero de filhos, 93,4%
tinham até dois filhos. Todas as maes realizaram
o Pré-natal, com seis ou mais consultas, e 80,0%
destas tiveram as mamas examinadas. A maioria
participou de palestras durante o pré-natal e/ou
puerpério (80,0%), e realizaram suas consultas
em posto de saude (60,0%).

O percentual de maes deste estudo que
realizaram o Pré-natal foi superior ao
encontrado por outros autores, 92,0%" e de
80,1%'", guardando as possiveis diferencas
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metodologicas entre os estudos. Este
resultado pode estar relacionado ao fato
destas mulheres terem o conhecimento da
importancia da realizacao destas consultas e o
facil acesso a elas.

Além disso, a participacao em palestras
sobre AM no Pré-natal e/ou puerpério foi de
60%, indo de encontro com o relato de Volpini
e Moura’, que citam apenas 42,5% e Weigert
et al” com 17,1%. O percentual de
participacao de palestras sobre aleitamento
materno 60% coincide com o percentual de
realizacao de consultas de Pré-natal em posto
de saude, fator esse que pode comprovar o
fato de ser uma das atuacdes do PSF a
realizacao de atividades educativas.

De acordo com Coutinho', Giugliani* e
Ventura®™ é um bom comeco para o inicio da
amamentacao a conscientizacao das gestantes
no Pré-natal sobre vantagens e manejo do
aleitamento  materno. Além do  que,
Vasconcelos, Lira e Lima'®, em estudo realizado
no Estado de Pernambuco para avaliar a
duracao do aleitamento materno em criancas
menores de 24 meses, encontraram uma relacao
diretamente proporcional entre o numero de
consultas realizadas no Pré-natal e o aumento
da duracao do aleitamento materno; estes
autores destacam também as orientacdes que
sao fornecidas durante o Pré-natal como fator
contribuinte para esta pratica.

Giugliani® ressalta, também, a importancia
do exame clinico das mamas durante as
consultas de Pré-natal para a identificacao e
resolucao precoce dos problemas da mama,
corroborando com os dados desse estudo, que
encontraram 80% das mulheres com as mamas
examinadas.

Tabela 1. Variaveis relacionadas a via de parto, uso
de anestesia/analgesia e inicio da primeira mamada
— Municipio de Moreno. Moreno (PE), 2007.

Via de parto N %
Cesareo 08 53,3
Vaginal 07 46,7

Uso de anestesia/analgesia N %
Sim 10 66,7
Nao 05 33,3

Inicio da primeira mamada N %
Primeira meia hora de vida 06 40,0

Entre 30 minutos e 6 horas de 06 40,0

vida

Apds 6 horas de vida

03 20,0

A via de parto predominante neste estudo
foi o cesario 53,3%, sendo superior ao citado
por Volpini e Moura’ 47,9%, Weigert et al™
28,4% e, principalmente, ao proposto pela
OMS 20%. Diante do encontrado questiona-se
se havia realmente indicacao para todos esses
partos cesareos, pois Camara, Medeiros e
Barbosa'’ citam que estdo entre os fatores
agravantes para o alto indice de incidéncia de

cesareas o despreparo psicologico das
mulheres para o parto vaginal, condicionado
pelo ambiente social e meios de comunicacao,
inclusive a falha no Pré-natal neste aspecto.

O parto vaginal é favoravel a amamentacao
pelo fato da crianca ser colocada junto a mae
0 quanto antes, enquanto que no parto
cesareo este contato é mais tardio devido aos

Rev enferm UFPE on line. 2008 abr./jun.;2(2):180-86

182



ISSN: 1981-8963

Silva CF, Araujo PM, Bittencourt RA.

efeitos do uso de anestésico.”” No presente
estudo foi encontrado que 66,7% das mulheres
usaram anestesia/analgesia durante o parto,
no entanto 40% das mulheres colocaram a
crianca ao seio na primeira meia hora de vida.

De acordo com a OMS e UNICEF, estao
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aleitamento materno o inicio da amamentacao
na primeira meia hora apds o nascimento do
bebé (Passo 4). Esse achado mostrou que o
uso de anestesia/analgesia nao influenciou na
primeira mamada.

entre os 10 passos para o0 sucesso do
Tabela 2. Periodo de aleitamento materno
exclusivo — Municipio de Moreno. Moreno (PE),
2007.
Idade (meses) N %
00 02 13,3
01 -- --
02 02 13,3
03 03 20,0
04 02 13,3
05 03 20,0
06 ou mais 03 20,0

Apenas 20% das mulheres amamentaram
exclusivamente até os seis meses de vida,
13,3% amamentaram menos de um més, e o
percentual de AME até os quatro meses de
vida (60%) foi superior aos dados da OMS, que
cita apenas 35%. Isto pode ter ocorrido devido
a populacdo em estudo ser composta por
profissionais de salde com orientacao tedrica
prévia sobre o tema. Além disso, Torres et al'®
citam ser freqliente o habito de introducao de
outros alimentos na dieta do lactente,
principalmente antes dos quatro meses de
idade. O estudo também encontrou que 86,6%
das criancas estavam em aleitamento materno
exclusivo durante a alta hospitalar.

No entanto, apesar do alto percentual do
AME até os quatro meses, apenas 20% das
mulheres amamentavam exclusivamente até
os seis meses de vida, percentual bem abaixo

do citado por Labbok' (41%) ap6s a iniciativa
do Hospital Amigo da Crianca. Este resultado
surpreende e se torna ainda mais relevante
por ter sido realizado com uma populacao
orientada teoricamente sobre o tema. Além
disso, estes percentuais corroboram com os
estudos de Vasconcelos, Lira e Lima' que
reforcaram sobre a necessidade das maes
serem continuamente apoiadas e
acompanhadas apo6s a alta hospitalar pelos
profissionais que atuam no PSF.

Vasconcelos, Lira e Lima'® observaram,
também, que a proximidade com servicos de
saude qualificados, o facil acesso aos mesmos
e as informacdes sobre os beneficios da
amamentacao, podem contribuir para a
promocao do aleitamento materno; porém
neste estudo, esses fatores mostraram-se
pouco relevantes.

Tabela 3. Fatores que dificultaram a pratica do

aleitamento materno
Moreno (PE), 2007.

— Municipio de Moreno.

Variaveis N %
Leite fraco ou insuficiente 03 20,0
Orientacao do profissional de 05 33,3
saude
Retorno ao trabalho 07 46,7

Neste estudo o retorno ao trabalho foi o
principal fator de dificuldade do aleitamento
materno exclusivo, corroborando com os
relatos de Ramos e Almeida’ e Rea et al®, que
citaram a dificuldade da mulher em conciliar
as multiplas funcdes; no entanto, vai de
encontro com os relatos de Volpini e Moura’,
que referiram nao haver relacao direta entre
o retorno ao trabalho e o desmame precoce.

Além disso, o estudo apenas confirmou o ja
esperado e descrito como fator para o
desmame precoce, o relato de leite fraco, que
€ uma das construcdes sociais mais utilizadas
como modelo explicativo para o abandono da
amamentacao, sendo o percentual encontrado
20% semelhante ao citado por Volpini e Moura’
de 28,7%.
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Tabela 4. Variaveis relacionadas ao tempo de
retorno ao trabalho e a pratica de ordenha do
leite materno — Municipio de Moreno. Moreno
(PE), 2007.
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Tempo de retorno ao trabalho N %
< 4 meses 02 13,3
4 meses 08 53,3
5 meses 03 20,0
6 meses ou mais 01 06,7
N&o trabalhava no periodo 01 06,7
Ordenha de leite apos retornoao N %
trabalho
Sim 09 60
Nao 06 40

A maioria das mulheres retornou ao
trabalho apos quatro meses de licenca-
maternidade 53,3%, e apenas 13,3% retornou
ao trabalho antes desse periodo. Resultados
semelhantes a pesquisa de Mascarenhas et
al®, uma vez que muitas mulheres retornam
da licenca maternidade tendo que se afastar
de seus bebés por cerca de oito horas diarias,
0 que demonstra ndao sé a importancia da
licenca maternidade, mas da orientacao para
as maes sobre a ordenha das mamas, a fim de

manter seus filhos em AME, mesmo com a sua
auséncia.

Percebe-se com o estudo a nao associacao
entre a ordenha das mamas para a
continuidade da pratica do aleitamento
materno, uma vez que 80,0% da amostra sao
compostas por ACS, que trabalham proximos
as suas residéncias e, sobretudo, orientam
outras puérperas sobre a importancia dessa
pratica, e o presente estudo revela 60%
realizando a ordenha das mamas.

Tabela 5. Variaveis relacionadas ao tipo de alimento
oferecido, forma como oferece este alimento e uso de
chupeta durante a amamentacdo - Municipio de
Moreno. Moreno (PE), 2007.

Tipo de alimento oferecido ap6s LM N %
Leite modificado 03 20,00
Leite artificial 06 40,00
Sucos 06 40,00
Forma como oferece este alimento N %
Mamadeira 12 80,00
Colher 03 20,00
Uso de chupeta durante amamentacdgo N %
Sim 07 46,77
Nao 08 53,33

Analisando a introducao de outros
alimentos apds o AME, encontra-se o suco
como sendo o mais utilizado, conduta esta
adequada na fase inicial da alimentacao
complementar, no entanto o estudo de
Mascarenhas et al?® mostra a oferta da agua e
chas como as primeiras opcdes encontradas.
Este resultado deve-se a caracterizacdao do
publico alvo, pois todas as entrevistadas
possuem conhecimentos teoricos sobre este
tema por serem profissionais da area da
saude.

Na introducao da alimentacao
complementar, 80,0% das maes oferecem o
alimento a crianca na mamadeira, indo de
encontro ao aconselhado por Giugliani® e
Volpini e Moura’, que citam que o uso da
mamadeira além de ser uma importante fonte
de contaminacao, pode ter um efeito negativo
sobre o aleitamento materno pelo risco de
uma <<confusd@o de bicos>> devido a diferenca
entre as técnicas de succao das mamas e dos
bicos artificiais.

Lamounier* cita que uma pesquisa nas
capitais brasileiras mostrou uma prevaléncia
de 60,3% do uso de chupeta em criancas que
mamam, sendo os percentuais do presente
estudo inferiores aos citados  46,7%.
Entretanto, este percentual demonstra que
ainda ha uma forte associacao entre o uso de
chupeta e a pratica do AME, determinado por
um habito cultural de dificil controle e
erradicacao, mesmo entre uma populacao que
tem conhecimentos sobre o tema. Além do
que, Rea et al® confirmaram que para o
desmame entre as maes que ja nao se sentem
totalmente confortaveis com a amamentacao,
a chupeta funciona como um marcador de
dificuldades e nao o causador direto do
desmame.

CONCLUSOES

Verificou-se que mesmo entre os
profissionais da area de salde que atuam na
atencao basica contribuindo para a promocao
da salude por meio de acbes diarias de
incentivo ao Aleitamento Materno, a duracao
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do aleitamento materno exclusivo ainda esta
distante do que é preconizado pela OMS. O
estudo reforca a necessidade de investir
continuamente na capacitacao e
sensibilizacao dos profissionais, bem como na
orientacao materna sobre este tema uma vez
que o aleitamento materno ¢ uma habilidade
que precisa ser resgatada e uma pratica que
deve ser apoiada pelos profissionais da saude
e por toda a sociedade.
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