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RESUMO

Considera-se o aleitamento materno exclusivo como o Unico alimento necessario
para uma crianca desde o nascimento até o sexto més de vida, devendo ser
complementar apds essa faixa etaria. O inicio e manutencdo se devem a diversos
fatores, dando-se énfase a assisténcia, conhecimentos e compromissos dos
profissionais de saude envolvidos no apoio ao mesmo. Objetivo — Investigar as
dificuldades encontradas pelos profissionais de enfermagem na promocao do
aleitamento materno exclusivo as gestantes/puérperas no setor de maternidade do
Conjunto Hospitalar de Sorocaba. Métodos — A amostra foi constituida por 17
profissionais de enfermagem que desenvolvem atividades relacionadas com o
aleitamento materno em contexto hospitalar, na regido de Sorocaba. Foi construido
um questionario de autopreenchimento, anénimo e confidencial com base na
perspectiva de Ajzen (1988), composto por 23 itens. Resultados — A composi¢ao da
amostra ocorreu em sua maioria por mulheres com idade entre 30 a 40 anos,
auxiliares/técnicas de enfermagem, com nivel escolar médio. Todas as profissionais
pesquisadas informam o aleitamento materno exclusivo como indispensavel para a

saude de criancas até 6 meses de idade. Foram observadas dificuldades para a
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promoc¢do do AME os mitos e tabus relatados pelas puérperas como 0s seios caem
e o leite é fraco (59%), falta de interesse das gestantes/puérperas (47%), uso de
bicos artificiais e o ndo seguimento das puérperas as orientacdes dos profissionais
(59%), multiplas tarefas, falta de tempo, numero reduzido de profissionais (81%).
Conclusdes — as dificuldades encontradas para a promocao do aleitamento
materno predispdem tanto as gestantes/puérperas quanto os profissionais de

enfermagem que atuam em sua promocao.

PALAVRAS-CHAVES: Aleitamento Materno Exclusivo. Desmame. Assisténcia de

enfermagem. Fatores de risco.

DIFFICULTIES ENCOUNTERED BY NURSING STAFF IN PROMOTING
EXCLUSIVE BREASTFEEDING

ABSTRACT

It is considered the exclusive breastfeeding as the only food necessary for a
child from birth until the sixth month of life, and should be complementary after this
age group. The beginning and maintenance are due to several factors, with
emphasis on assistance, knowledge and commitment of health professionals
involved in supporting the same. Objective — Investigate the difficulties encountered
by nursing professionals in promoting exclusive breastfeeding pregnant
women/recent mothers in the Maternity Hospital set of Sorocaba. Methods - The
sample consisted of 17 nursing professionals who develop activities related to
breastfeeding in hospitals, in the region of Sorocaba. Auto Fill questionnaire was
constructed, anonymous and confidential based on the perspective of Ajzen (1988)2,
composed of 23 items. Results — The composition of the sample took place mostly
for women aged 30 to 40 years, AIDS/nursing techniques, with middle school level.
All professionals surveyed report exclusive breastfeeding as indispensable to the
health of children under 6 months of age. Difficulties were observed for the promotion
of love the myths and taboos reported by recent mothers like her breasts fall and the
milk is weak (59 percent), lack of interest of the pregnant women who have recently



given birth (47%)/use of artificial nipples and the failure to follow the recent mothers
of professional guidelines (59 percent), multiple tasks, lack of time, reduced number
of professionals (81 percent). Conclusions - the difficulties encountered for the
promotion of breastfeeding predispose both pregnant women/recent mothers as the

nursing professionals who work in hospitals.

KEYWORDS: Exclusive breastfeeding. Weaning. Nursing care. Risk Factors.

INTRODUCAO

Essa pesquisa insere no campo de investigacdo sobre as dificuldades
encontradas pela equipe de enfermagem na promocdo do aleitamento materno
exclusivo, a OMS (Organizacdo Mundial de Saude), UNICEF (Fundo das nacdes
unidas para a infancia), Academia Americana de Pediatria, Ministério da Saude,
Secretaria Estadual de Saude, recomendam a promocao e o apoio ao aleitamento
materno exclusivo e por inimeros 6Orgdos nacionais e internacionais (ABRAO:;
PIELLI, 2002).

As recomendacfes da OMS preconizam que todas as mulheres devem ter
oportunidade de alimentar os seus filhos exclusivamente com leite materno durante
0S primeiros seis meses e como complemento até pelo menos ao final do primeiro
ano de vida. Através de uma declaragao conjunta, designada “Declaragcdo de
Innocenti”, a OMS e a UNICEF, reconhecem que (OMS, 1990):

A maioria das mulheres possuem condicfes biologicas de produzir leite
suficiente para atender a demanda de seu filho. No entanto, queixas como o “leite
fraco” ou “pouco leite” € o argumento mais frequentemente citado para a introducao
de complementos, principalmente o leite artificial, culminar com o desmame. A
queixa de “pouco leite” muitas vezes € uma percepcao errbnea da mae, pela sua
inseguranca quanto a sua capacidade de nutrir plenamente o bebé, déficit do
comportamento normal de um bebé (que costuma mamar com frequéncia) e

opinides negativas de pessoas préximas, principalmente familiares. A percepgéo



errbnea da mae muitas vezes leva a complementacdo do aleitamento, que afeta
negativamente a producao de leite, uma vez que a criangca passa a sugar menos na
mae (GIUGLIANE, 2004).

O aleitamento materno é adotado como uma prética natural e eficaz, cujo
sucesso depende de fatores histéricos, sociais, culturais, psicolégicos da puérpera, e
da assisténcia, conhecimento e compromisso dos profissionais de saude envolvidos
na promogao, incentivo e no apoio ao mesmo (ALMEIDA; FERNANDES; ARAUJO,
2004).

Dentre as dificuldades mais comuns encontradas pelas gestantes/puérperas,
estdo as de ordem biopsicossocial, que se caracteriza com o leite “seca” por que a
mae precisa voltar a trabalhar, desconhecendo o processo de ordenha manual e
armazenamento do leite para ser dado posteriormente no copinho ou na colher; a
amamentacao ocupa um tempo relevante atrapalhando o servico de casa, e maes
gue acreditam em mitos e crencas sobre o leite materno como dar mama faz os
seios cairem, o leite materno somente ndo sustenta, crian¢a prematura ou de baixo
peso (menor que 2.500g) ndo se deve amamentar no peito (ARGOLO; VIEIRA;
ARAUJO, 2000).

Supbe-se que uma das justificativas para essa realidade seja o fato de os
profissionais de saude terem atitudes e discursos favoraveis ao ato de amamentar,
mas muitas vezes ndo estdo préoximos, vivenciando os momentos de insucesso da
mulher no processo de lactacdo. As maes precisam ser acompanhadas e educadas
em relacéo ao aleitamento materno, pois 0 ato de amamentar, embora seja natural,
esta relacionado com as crengas, mitos, culturas e experiéncias anteriores. As maes
que obtém acesso as informacgfes através dos meios de comunicacdo sobre o
aleitamento, dependendo do seu grau de compreenséo, passam a conhecer melhor
a sua importancia, mas se nao tiverem uma assisténcia juntamente de um
acompanhamento e apoio dos profissionais de saude e da familia, poderdo nao
conseguir superar as dificuldades, assim, ocorrendo o desmame precoce (AMORIM,;
ANDRADE, 2009).

METODOLOGIA



Trata-se de uma pesquisa exploratoria-descritiva de caracteristica
quantitativa. A populacdo desta pesquisa compreende-se funcionarios de
enfermagem no setor de maternidade, que contém 21 colaboradores do género
feminino, onde a escala de trabalho é de 12x36, sendo assim ao total de
funcionarios, sdo 4 enfermeiras, e 17 auxiliares/técnicas de enfermagem, sendo

distribuidos nessas escalas.

Os dados referentes ao tema desta pesquisa foram coletados por meio de um
questionario elaborado de forma estruturada, auto administrado, contendo questdes
fechadas, com alternativas de respostas previamente delimitadas, para que assim
houvesse maior flexibilidade para as respostas (SAMPIERI; COLLADO; LUCIO,
2006).

RESULTADOS

Os profissionais participantes da pesquisa correspondem a 100% do sexo
feminino. Em relacdo a faixa etaria a maioria das respondentes encontra-se com
idade de 30 a 40 anos (59%), seguido daquelas com idade superior a 50 anos
(35%), e de 20 a 30 anos correspondente a apenas (6%).

Em relacdo ao questionamento sobre a importancia do aleitamento materno
exclusivo, com enfoque no tempo dispendido, e sobre se atrapalha a dinadmica de
trabalho, 29% das respondentes discordaram muito, 18% discordaram pouco, 23%

nao concordaram, 24% concordaram pouco e 6% concordaram muito.

Sobre a importancia do aleitamento materno exclusivo até o sexto més de
vida da crianga ser benéfico para o binbmio mée-filho, 94% concordaram muito, e
apenas 6% concordam pouco. Ainda sobre este mesmo enfoque 100% das

respondentes consideram o aleitamento materno exclusivo de extrema importancia.

Levando em conta sobre as percepcOes dos profissionais sobre o0s
conhecimentos das gestantes/puérperas sobre o AME, 82% consideram de baixo
nivel, 12% consideram que as mesmas ndo possuem nenhum conhecimento, e 6%

relatam que o nivel de conhecimento é médio.

Ainda sobre as percepcbOes dos profissionais atuantes na pesquisa, foi

guestionado se os mesmos verificam a mamada avaliando a pega, destes 65%



relatam que sempre avaliam a pega durante a mamada, 29% relatam que verificam

frequentemente, e 6% relatam que so6 verificam as vezes.

A OMS e o Ministério da Saude, recomendam aleitamento materno sendo de
forma exclusiva nos primeiros seis meses, nao parecendo haver quaisquer
beneficios tanto para a crianca quanto para a mée em iniciar a alimentagéo
complementar antes desse periodo (JONSDOTTIR; et al, 2012), podendo até
mesmo proporcionar prejuizos a saude da crianca, tais como episodios maiores de
diarreia e doengas respiratérias (KRAMER; KAKUMA, 2012).

Pode-se observar que a assisténcia as gestantes/puérperas devem ser
realizadas por enfermeiras, auxiliares e técnicos de enfermagem, onde 82% das
respondentes concordaram muito, e 18% concordaram pouco. Quanto a importancia
de se obter conhecimentos tedricos e préaticos para a realizacdo da consulta de
enfermagem, 100% das respondentes concordaram muito. Levando em conta que o
treinamento € importante para a melhoria dos conhecimentos dos profissionais, 94%
concordaram muito, e apenas 6% concordaram pouco. Ainda sobre este enfoque, foi
guestionado sobre se apenas um profissional basta para orientacdes do aleitamento
materno exclusivo, e com isto, 35% discordaram muito, 18% discordaram pouco,

29% nao concordaram, 6% concordaram pouco e 12% concordaram muito.

A partir do enfoque de uma assisténcia prévia as gestantes, pode-se observar
que 94% afirmam sobre a importancia das orientagcdes do aleitamento materno
exclusivo no pré-natal até o pos-parto tardio. As orientacdes acometidas sobre o
mesmo desde o pré-natal tém impacto positivo no pds-parto, onde 100% concordam
sobre o relato. Ainda sobre uma assisténcia prévia no pré-natal, foi questionado
sobre a importancia do pai, ou um membro da familia em participar das orientagfes
nas consultas, onde 18% discordaram pouco, muito ou ndo concordaram sobre o

mesmo, e 81% concordaram pouco ou muito.

Sobre uma assisténcia de qualidade, possibilitando a reducdo do desmame
precoce, 88% concordaram muito, e 12% concordaram pouco. Com isto percebe-se
gue quando oferecida uma assisténcia de qualidade para as gestantes, ha grandes

possibilidades na reducdo do desmame precoce, conforme a pesquisa demonstra.

Cada pessoa na familia possui suas préprias caracteristicas, mas para se

manter a harmonia no processo de aleitamento materno, faz-se necessario uma



troca de experiéncias, vivéncias e conhecimentos, cujo o objetivo estd no sucesso
do aleitamento materno. Evidencia-se que o saber e as experiéncias dos mais
velhos pertencentes a heranca cultural, tem um papel muito importante neste
quesito. Tal saber se torna valorizado e inserido nas acdes de cuidado, deste modo,
sua influéncia ou nao para o aleitamento materno tem valor na estrutura familiar,
perpetuando ou ndo esta pratica de cuidados a saude (TEIXEIRA; NITSCHKE,
2011).

Inclui-se o fato de que apds o parto, no retorno da mulher no seu contexto
social, a mesma sofre interferéncias no seu modo de agir com relacdo ao
aleitamento materno, levando a introducdo precoce de outros alimentos, que se
inicia geralmente no periodo que a mesma recebe alta hospitalar (MACHADO,
2004).

Um dos fatores que afeta o inicio e o estabelecimento do aleitamento materno
estd no modo como os profissionais de saude atuam no momento das orientacdes
(MARTINS; MONTRONE, 2009). Os profissionais que prestam assisténcia as
gestantes/puérperas devem se atentar a entender como a méae se sente, procurando
ajudar a mesma a decidir sobre o que é melhor para si e para o seu filho. Deve-se
procurar ajudar a mde como um todo no processo de amamentacdo desde o nivel

biolégico, sensorial e psiquico (GALVAO, 2011).

Quando abordado sobre a importancia e a necessidade sobre o0s
esclarecimentos de riscos que podem ser evitados com o aleitamento materno
exclusivo para as gestantes/puérperas, 100% das respondentes concordaram sobre.
Aléem dos esclarecimentos de riscos, foi julgado pelas profissionais sobre a
necessidade de orientacdes de como prevenir as dificuldades mamarias, como as
fissuras, ingurgitamento mamario, mastite. E sobre a atuacdo das enfermeiras em
proporcionar uma assisténcia as gestantes/puérperas em suas particularidades, nao
somente expondo os beneficios do AME, mas também avaliar as dificuldades
enfrentadas pelas mesmas, 80% concordaram muito, e os outros 20% concordaram

pouco.

Dada a importancia da atuacao dos profissionais de enfermagem visando a
amamentacao, visto que 0s mesmos Sa0 0sS que mais estreitamente se relacionam
com a mulher durante o ciclo gravidico-puerperal, devendo assim os profissionais

prepararem as gestantes para o aleitamento, para que no pés-parto o processo de



adaptacdo da puérpera ao aleitamento seja eficaz, evitando com isto, duvidas,
dificuldades e possiveis complicacdes (GIUGLIANI, 2004).

O aconselhamento sobre aleitamento materno na assisténcia de enfermagem
apresenta grande relevancia, onde os profissionais possuem a oportunidade de
realizar atividades educativas, assistenciais, especialmente visando as patologias
comuns durante o inicio da amamentacdo, muitas vezes responsaveis pelo
desmame precoce (MORAES, 2006).

Alguns dos fatores que podem ser considerados como dificuldades nas
orientacdes de promoc¢ao ao aleitamento materno exclusivo as gestantes/puérperas.
Dentre eles estdo, falta de informacéo, idades extremas <18 e >30 anos, estrutura
familiar, fator socioecondmico e experiéncias anteriores. Conforme descrito no
grafico, 12% das respondentes ndo concordaram com o relato acima, 41%
concordaram muito, e 47% concordaram pouco. Com isto, percebe-se que os fatores
descritos fazem parte das dificuldades rotineiras referentes a promocao do
aleitamento materno.

Quando questionado sobre se a falta de interesse das gestantes/puérperas
referente ao aleitamento materno ser um dos fatores de dificuldades para a
promocdo do mesmo, 6% das respondentes ndo concordaram, 47% concordaram
pouco, e 0s outros 47% concordaram muito. Referente a estas estimativas referidas
em porcentagem, conclui-se que a falta de interesse das gestantes/puérperas acaba
ocasionando dificuldades para a equipe de enfermagem na promocdo do

aleitamento materno, e podendo ser um dos indices de desmame precoce.

Os mitos e tabus relacionados ao aleitamento materno exclusivo, como 0s
seios caem apOs dar de mamar, ou o leite é fraco, sdo considerados como um dos
fatores que dificultam a promocdo do mesmo, e que podem vir a ocasionar o
desmame precoce segundo as respondentes, onde 59% concordaram muito a

respeito dos mitos e tabus favorecerem o desmame.

As maes do século atual possuem nocdes das vantagens do aleitamento
materno exclusivo, e referem-se como fatores que levam ao desmame precoce as
doencas maternas ou da crianga, vida profissional como fatores pouco indutivos, e

os problemas apontados com maiores frequéncias estao relacionados a “falta de



leite”, leite fraco”, problemas mamarios e a recusa de sucgéo do bebé (ARAUJO; et
al, 2008).

Referente as dificuldades encontradas pelos profissionais para a propria
atuacao na assisténcia e na promoc¢ao do aleitamento materno exclusivo, 82% das
respondentes concordaram que a falta de tempo, mdultiplas tarefas, nimero reduzido
de profissionais e o numero elevado de pacientes, séo indices de dificuldades para a

realizacdo da assisténcia/orientacfes as gestantes/puérperas.

Entre os determinantes relacionados aos profissionais de salde e suas
orientacdes, destacam-se a falta de informacdo por parte dos profissionais
(WIJJINDAELE; et al, 2009), dificuldades na comunicacédo entre o profissional e a
puérpera (OLSON; HORODYNSKI; BROPHY-HERB, 2010), a divergéncia pessoal
da mée em relacdo as orientacdes dietéticas recebidas (ALDER; et al, 2004) e a
crenca materna de que as praticas alimentares tenham pouca influéncia no
desenvolvimento da crianca (TATONE; DUBOIS; GIRARD, 2009).

CONCLUSAO

Esta pesquisa oportunizou através dos dados coletados, caracterizar as
dificuldades encontradas pelos profissionais de enfermagem atuantes no setor de
maternidade, nas orientacdes ao aleitamento materno exclusivo para gestantes

/puérperas.

Partindo do pressuposto que os profissionais de saude, assim como as
gestantes/puérperas sado fatores indispensaveis para a promoc¢ao do aleitamento
materno, ambos precisam estabelecer vinculos construtivos para que a assisténcia

seja benéfica.

Foram comparados como os profissionais de enfermagem atuam referente ao
aleitamento, e as principais dificuldades por eles encontradas na promoc¢éo do
mesmo, a partir dai, observou os fatores que influenciavam em suas assisténcias

perante sua atuacao com as gestantes/puérperas.

Verificou-se que todos os profissionais respondentes da pesquisa consideram
0 aleitamento materno exclusivo importante, e a maioria equivalente concordam que

o aleitamento materno exclusivo até o 6° més vem a ser benéfico para o binébmio



mae-filho. Ainda sobre a atuacao dos profissionais referente ao aleitamento materno,
percebe-se que 0s mesmos possuem uma analise construtiva no momento da
mamada, avaliando a pega, proporcionando as puérperas informacdes equivalentes
do modo correto e incorreto da pega, inibindo com isto, que possiveis dificuldades
mamarias, como ingurgitamento mamario, fissuras sejam ocasionados, levando ao
desmame precoce. A sistematica da instituicdo vem a ser um instrumento precioso
para que os profissionais possam seguir uma linha de assisténcia de qualidade,
proporcionando as gestantes/puérperas momentos de troca de informacdes, que se
tornam construtivos, ja que a sistematica fornece meios para a observacdo de
davidas, medos, acertos, e problemas que podem vir ocasionar o desmame, assim,
atuando com a sistematica, a tomada de decisdo é facilitadora para verificar os

problemas e atuar sobre eles.

Sobre a assisténcia da equipe de enfermagem, percebe-se que 0S mesmos
consideram que o treinamento seja importante e benéfico para suas atuacles e
aprimoramento em seus conhecimentos, facilitando assim uma assisténcia de
qualidade. E importante ressaltar que os profissionais acreditam sobre a importancia
da atuacao de toda a equipe para a promoc¢éao do aleitamento materno, ndo somente

do enfermeiro.

Observou-se que os fatores que predispdem ao aleitamento eficaz estédo nas
orientacdes desde o pré-natal, onde os profissionais consideram que quando ha
uma assisténcia de qualidade desde o inicio da gestacdo os indices de desmame
precoce sao reduzidos, proporcionando as gestantes menores dificuldades,
autoconfianca, vontade de amamentar que percorrem apos 0 nascimento da crianca.
Ainda sobre o enfoque da assisténcia desde o inicio da gestacéo, os profissionais
respondentes julgam a necessidade da assisténcia as mesmas sobre suas
particularidades e dificuldades, ndo somente promovendo o0s beneficios que o
aleitamento materno proporciona, mas também as dificuldades que podem ocorrer
no momento de sua manutencdo, como as orientacdes de prevencado de fissuras,
ingurgitamentos mamarios, mastite, assim como esclarecer sobre 0s riscos que sao
evitados com o aleitamento materno, como menores indices de doencas

respiratorias, diarreias ocasionados as criangas.

Observou-se que as principais dificuldades nas orientagbes do aleitamento

materno, foram associadas as experiéncias anteriores, fatores socioecondémicos,



estrutura familiar, idades extremas, falta de informac&o, onde as respondentes
consideram que isto podem dificultar na promoc¢do, mas que talvez ndo sejam 0s
fatores mais abrangentes. A falta de interesse das gestantes/puérperas também foi
considerada como uma das dificuldades para a promo¢cdo do mesmo, além dos
mitos e tabus que estdo relacionados ao aleitamento materno, como 0s seios caem,
meu leite é fraco, que conforme a pesquisa, resultou em uma das dificuldades mais
frequentes. Além do uso de bicos artificiais como as mamadeiras, chupetas e néo
seguimento das puérperas as orientacdes dos profissionais. O uso de bicos artificiais
como diversos estudos relatam, se torna um dos fatores que condiciona ao
desmame precoce, ja que a succao de bicos artificiais requer esforcos bem menores
do que a succdo da mama, agindo na acomodacdo da crianca, com a agilidade e
facilidade que os bicos artificiais proporcionam, assim, no momento que a mae tenta
oferecer a sua mama apds experiéncias com os bicos artificiais a crianga cria

dificuldades para a manutencéo do mesmo, ocasionando assim, o desmame.

Sobre as dificuldades nas préprias atuacdes dos profissionais, a pesquisa
mostra que 0s numeros elevados de pacientes, 0os numeros reduzidos de
profissionais, assim como as multiplas tarefas e a falta de tempo, sdo condicionantes
para ocasionar uma assisténcia ineficaz, promovendo uma assisténcia com falta de
informacBes, observacdes e planejamentos adequados para a promocdo do
aleitamento, como para a promocao de dificuldades referente ao mesmo, onde com

isto, torna-se um fator relevante para a ocorréncia do desmame.

As dificuldades para a promocdo do aleitamento sdo diversas, e que se nao
forem tratadas como prioridades na assisténcia podem vir a ocasionar o desmame.
Com isto, faz-se enfoque de que o0s profissionais precisam estar capacitados,
treinados, e aprimorados sobre o assunto, para que a promogao seja de grande
valia, e quando forem diagnosticadas dificuldades no mesmo, a atuagéo seja rapida

e eficaz, diminuindo os indices de desmame.

Os profissionais de enfermagem s&o 0s que mais estreitamente estao ligados
com as gestantes/puérperas, por isso, se faz importante que 0os mesmos procurem
intervir tanto na promogao como em suas peculiaridades e dificuldades em suas

assisténcias.
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