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RESUMO

Objetivo: Estabelecer os cuidados na assisténcia de enfermagem sobre as
necessidades a respeito da importancia na pratica do aleitamento materno e os seus
beneficios. Método: Revisdo integrativa, no qual o questionamento central para sua
concretizacao foi: Qual a importancia da assisténcia de enfermagem na pratica do
aleitamento materno? Foi realizada busca nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino Americana em Crodnicas de Saude
(LILACS). Artigo completo, disponivel na integra, idioma portugués e inglés, durante
0 periodo de agosto de 2018. Resultados: Selecionou-se oito artigos para compor a
amostra da revisdo, os quais foram descritos de acordo com autor, ano, titulo,
desenho metodologico e principais resultados de cada estudo selecionado. A
importancia da assisténcia de enfermagem esta voltada para o atendimento eficaz
desde o acolhimento da primeira consulta ao pré, intra e pos-parto. Concluséo:
Destaca-se a importancia da assisténcia de enfermagem no estimulo a pratica da
amamentacdo e o0s seus beneficios. Ainda, a relevancia dos profissionais de
enfermagem na orientagdo e incentivo aos esclarecimentos dos beneficios da

amamentagao.

Palavras-chave: Aleitamento materno. Enfermagem neonatal. Leite humano.

Servicos de saude a maternidade.



ABSTRACT

Objective: To establish care in nursing care about the needs regarding the
importance of breastfeeding practice and its benefits. Method: Integrative review, in
which the central question for its implementation was: How important is nursing care
in the practice of breastfeeding? We searched the databases Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Latin American Literature in Health Chronicles (LILACS).
Full article, available in full, Portuguese and English, during the period of August
2018. Results: We selected eight articles to compose the review sample, which were
described according to author, year, title, methodological design and main results of
each selected study. The importance of nursing care is focused on effective care
from the reception of the first consultation to the pre, intra and postpartum.
Conclusion: The importance of nursing care in stimulating the practice of
breastfeeding and its benefits stands out. Also, the relevance of nursing

professionals in the orientation and incentive to clarify the benefits of breastfeeding.

Keywords: Breastfeeding. Human milk. Maternity health services. Neonatal nursing.
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1 INTRODUCAO

O leite materno é considerado o melhor alimento para o recém-nascido (RN).
Desde a década de 80, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o Ministério da
Saude (MS) do Brasil e a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) recomendam a
amamentacao exclusiva por aproximadamente seis meses e complementada até os
dois anos ou mais. No Brasil, aproximadamente cerca de 97% das criancas
brasileiras iniciam amamentacdo no peito, nas primeiras horas de vida. A
amamentacao é considerada a prética responsavel pela prevencdo de mais de seis
milhdes de mortes de criancas menores de doze meses (um ano), a cada ano, em
todo o mundo (BRASIL. DIRETRIZES SBP, 2015).

Sendo considerado como a “primeira vacina” do recém-nascido (RN), o leite
materno apresenta inUmeras vantagens tanto para a crian¢ca como para a mae e
consequentemente também para familia, como: aumento dos lagos afetivos, olhos
nos olhos, o contato entre mée e filho que fortalecem afetivamente e favorece que a
figura do pai e familiares se envolvam também nesse processo da amamentacéao,
beneficiando o seu prolongamento (BRASIL.DIRETRIZES SBP, 2015).

O leite materno € capaz de suprir, sozinho, as necessidades nutricionais
durante os primeiros seis meses de vida e aponta grandes beneficios quando
continuada até os dois anos de idade, promovendo beneficios e desenvolvimento
integral para a saude da crianca, nenhum outro alimento € capaz de oferecer ao
lactente o que ha no leite materno. O mesmo apresenta substancias que se ajustam
normalmente as necessidades nutricionais dos lactentes sem a necessidade de
outros tipos de alimentos (PASSANHA, et al., 2013).

O leite humano é uma substancia viva ativamente protetora. Para a mae, o
leite materno atua como contraceptivo natural, proporcionando o emagrecimento
mais rapido e reduzindo a incidéncia de cancer de mama e de utero, pois a mama e
o Utero desta mulher atingem sua maturidade e funcionalidade. Para o lactente,
aumenta-se o vinculo maeffilho, ha protecdo contra doencas infecciosas, menor
incidéncia de alergias, reducdo significativa de morbidade e mortalidade,
consequentes graus de diarreia, infec¢cdes respiratorias agudas e desnutricdo
(SILVA et al.,2017).

E comprovado que o aleitamento materno traz muitos beneficios para satde

do bebé e para saude da mae, visto que a orientacdo de aleitamento passa pelas



mais diversas areas da salde (PEREIRA; 2013). E abordada com foco nutricional,
imunolégico, psicossocial com interesse multiprofissional envolvendo uma gama de
profissionais de diversas areas da saude como dentistas, médicos, fonoaudidlogas,
nutricionistas, psicélogos e enfermeiros (ANTUNES et al.,, 2008). O aleitamento
também beneficia a nutriz, reduzindo o sangramento pos-parto, devido a liberacéo
de Ocitocina (hormdnio estimulante) na corrente sanguinea ao amamentar (TOMA,;
REA, 2008).

A amamentacdo desempenha um importante papel no desenvolvimento do
recém-nascido/crianga, principalmente como fator de protecdo contra doencas
infecciosas, protegendo contra a diarreia, infec¢des respiratérias, otite, obesidade,
contribuindo para o desenvolvimento cognitivo e diminuindo o risco de alergias a
proteina do leite de vaca e de outros tipos de alergia (CADERNO DE ATENCAO
BASICA, 2015).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) determina que o aleitamento
exclusivo deva ser realizado de forma exclusiva durante um periodo de seis meses,
apos este periodo podera ser introduzido novos alimentos na dieta do bebé, e nos
intervalos deve ser mantido o aleitamento materno por até dois anos de idade (OMS,
2017).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 2017 recomenda que 0S
profissionais da saude coloqguem o RN pele a pele com sua mae apés o parto,
devendo permanecer no minimo por uma hora, com o objetivo de identificar quando
seu filho esta pronto para mamar, considerada uma pratica que reduz 22% da
mortalidade neonatal e que quanto mais se prorrogar a amamentagcao maior o risco
de mortalidade neonatal por infeccdes.

Ha& uma série de mitos, tabus e crencas envolvendo a amamentacao, mitos
esses que podem acarretar até uma desnutricdo do recém-nascido (RN). O mito do
leite fraco esta entre os principais fatores relacionados a interrupcao do aleitamento
materno exclusivo. Algumas maes apresentam pouco confiantes, creem que seu
leite é fraco e ndo supre as necessidades nutricionais do bebé. Outro fator que
sustenta o mito do leite fraco € a relagéo entre fome e o choro da crianga. A maioria
das puérperas (mulher que acabou de dar a luz), acreditam que a crianca chora
apenas quando nédo esté saciada, entretanto, inUmeras situacfes estao relacionadas

ao choro, como desconforto, dor, necessidade de carinho e protecdo, fralda
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molhada, cdlicas, dentre outros fatores, além disso, o choro € o meio de
comunicacao usado pela crianca (MARQUES; COTTA; PRIORE, 2011).

Durante o acolhimento & consulta de pré-natal a gestante devera ser
orientada e estimulada pelo enfermeiro(a) quanto aos beneficios do aleitamento
materno, visto que desde antigamente ja se tinha esse conhecimento da grande
importancia desse alimento rico em vitaminas e sais minerais essenciais para a
sobrevivéncia das criancas. O leite materno vai direto do peito da mae para a boca
do bebé, evitando a contaminacdo por micro-organismos e bactérias, estd sempre
pronto e na temperatura ideal e com grande vantagem para a mulher: reduz o
sangramento apds o parto, o desenvolvimento de anemia, vinculo entre mée e filho
dentre outros (MARINA 2004).

Os (as) enfermeiros (as) por meio de suas praticas e atitudes frente a nesse
publico (gestantes) podem e devem incentivar a amamentacgdo, apoiando as maes,
ajudando-as com estimulos e simulagdes, desde o inicio da amamentacao adquirido
autoconfianca em sua capacidade de amamentar. O enfermeiro tem um papel
relevante, pois, é o profissional que mais tem contato direto e indireto com as
gestantes e tem importante funcdo nos programas de educacdo continuada apos
parto.

Percebe-se também a importancia e relevancia de uma adequada formacéao e
capacitacao técnica dos profissionais da saude, fazendo cursos de capacitacdes em
servicos relacionados a amamentacdo de forma a enriquecer informacdes e
conhecimentos, competéncias e principalmente motivacbes necessarias para a
promocao ao aleitamento materno.

O leite materno passa por varias etapas durante sua producdo. Logo apés o
parto é liberado o colostro, que permanece cerca de sete dias, este é repleto de
anticorpos contra varias doencas proeminentes da infancia, as imunoglobulinas que
fortalecem o sistema imunolégico do bebé e posteriormente tem-se o leite
“propriamente dito” apds esse periodo de transicdo e amadurecimento (BRASIL.
DIRETRIZES SBP, 2015).

O objetivo pela qual se faz necessario essas orientacbes € permitir que as
maes tenham autoconfianga suficiente na sua habilidade e manejo em amamentar
seus filhos com seguranca e conforto. Orientar sobre amamentacgao requer tempo e
isso muitas vezes nas consultas de pré-natal dificilmente acontece. E preciso

disponibilidade para ouvir essas mulheres, afim de que ela conte suas experiéncias
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anteriores, suas crencas e mitos que sem duvida sédo fatores relevantes para o futuro
da proxima amamentacdo. Este tem sido um dos papéis fundamentais que o
enfermeiro precisa exercer. Outra observacéo € a rica possibilidade da formacéo de
grupos de gestantes, salas de espera com palestras e reunides, 0 que podera
constituir uma alternativa a mais para entrar em maior contato com essas mulheres.

As gestantes devem ser orientadas quanto a necessidade e importancia de
realizar a higienizacdo das mamas com movimentos circulares, antes de amamentatr,
evitando assim algum tipo de micro-organismo e contaminacdo; Fazer uma
‘janelinha” no bojo do sutid, na altura do mamilo, costurando-se em volta para
impedir que o tecido desfie. As mamas continuardo recebendo apoio e o mamilo
ficara exposto. O atrito constante do mamilo contra a roupa fortalecera a pele; O
sutid deverd ser de preferéncia, confeccionado em material que ndo impeca a
transpiracdo. Deve ser firme, para que as mamas possam ser bem sustentadas e
protegidas. Deve-se evitar o uso de sutids em formato de “topes”. Durante a
gravidez, o volume aumentado e a acdo hormonal intensa levam ao relaxamento das
estruturas do tecido conjuntivo. A acéo da forca da gravidade, por sua vez, concorre
para a distensdo do tecido e consequentemente queda mamaria; Banhos de sol — os
raios ultravioletas, antes das 10 horas ou apdés as 15 horas, diretamente no mamilo,
contribuem para o fortalecimento do tecido mamilar e a necessidade de absolvigao
da vitamina D. Esse tecido fica, consequentemente, mais resistente a pressdes e
distensbes provocadas pela succado do bebé; A lesdo de mamilo € decorrente do
posicionamento e pega inadequada do RN, durante o periodo do aleitamento
materno, mais precisamente na primeira semana pos-parto. A alteracdo no padrao
de succdo do recém-nascido pode ser devido a presenca de ingurgitamento
mamario e uso da chupeta, esse fator predispde o RN a realizar succéo inadequada
durante a mamada, devido a uma confusao de bicos mudando o padrdo de succao,
causando a succao superficial do lactente.

A calma e a confianga da m&e em sua capacidade de amamentar o filho sao
muito importantes no sucesso e na manutencdo da lactagdo. Porém, a técnica de
amamentacao incorreta faz com que a criangca nao sugar o suficiente, o que leva a
irritacdo e como consequéncia choro do bebé, provoca fissuras nas mamas que
causam dor e lesdes, deixando a mae ansiosa, nervosa e tensa que acaba por

desistir da pratica da amamentacao exclusiva.
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Todas as mées podem amamentar (que estejam “sadias”) desde que tenham
informacdes precisas e apoio dentro de suas familias, comunidade, do sistema de
saude e auxilio qualificado de profissionais de salde treinados, especializados, para
aumentar a sua confianga. Argumentos como “leite fraco”, “pouco leite” e de que “o
leite secou” sdo comuns entre as maes que decidem introduzir precocemente outros
tipos de alimentos devido a aparéncia rala do leite, por acreditarem que produzem
uma quantidade insuficiente de leite materno e/ou ndo o suficiente para sustentar o
bebé ou por estarem passando por problemas emocionais que interferem na
quantidade de leite produzido.

E importante que a familia (pai, filho) sempre que possivel estejam junto nas
consultas do pré-natal, durante o parto, visitas domiciliares realizadas pelas equipes
do Programa de Saude da Familia e no ambulatério, durante as consultas, para
participar em casa nos momentos de amamentacao, para fortalecimento do vinculo.

O enfermeiro capacitado em aleitamento materno podera estar trabalhando
junto a populacdo ndo somente prestando assisténcia, mas também na promocéo e
educacdo continuada de forma efetiva, mais concernente com as demandas de
treinamento, com a atualizacdo dos que atuam no pré-natal e reciclando seus
conhecimentos, sendo que este € um dos principais objetivos do Programa de
Saude da Familia para prevenir agravos e doencas.

A Enfermagem tem um papel essencial na conscientizacdo e estimulo as
mulheres no periodo da amamentacéo, esclarecendo a importancia e os beneficios
do leite materno exclusivo nos seis primeiros meses de vida do bebé.

O enfermeiro sendo profissional da saude atuante da rede basica, hospitalar
ou ambulatorial, enfrenta uma demanda bastante diversificada, e para isto, deve
estar preparado e capacitado para orientacdo da mulher no pds-parto, mostrando a
existéncia de momentos oportunos de educacdo permanente relacionados com a
pratica singular da amamentac&o. E essencial a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem para garantir agdes especificas e visiveis da equipe, mostrando a méae
e os familiares os cuidados necessarios para a adaptacdo apdés o parto consigo
mesmo e com o0 recém-nascido para proporcionar maior qualidade e adesao ao leite
materno, diminuindo os riscos de possiveis complicacbes ap0s o nascimento do
bebé.

Diante desse contexto, surgiu 0 questionamento: Qual a importancia da

assisténcia de enfermagem na pratica do aleitamento materno exclusivo?
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Esta pesquisa tem como finalidade estabelecer os cuidados na assisténcia de
enfermagem sobre as necessidades a respeito da importancia na pratica do
aleitamento materno e os seus beneficios, até os seis meses de vida, assim como o
conhecimento dos aspectos psicossociais das puérperas em destaque.

O objetivo do presente trabalho foi destacar, através de uma revisdo
bibliografica, a importancia da assisténcia de enfermagem na pratica do aleitamento
materno exclusivo, adotando acdes e medidas de promocéao e prevencao a saude da
crianca e da mulher.

Quais as acgOes de enfermagem estdo sendo realizadas para estimular e
reforgar a importancia do aleitamento materno?

Esta pesquisa tem por finalidade contribuir com informacdes para auxiliar os
profissionais de enfermagem a atuarem de forma mais eficaz na orientacdo e
estimulo as mulheres acerca da importancia do aleitamento materno.

Assim, o objetivo deste estudo € identificar na literatura quais as acbes que 0s
profissionais de enfermagem estdo realizando para estimular o aleitamento materno

e orientar as mulheres sobre a importancia do aleitamento materno.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 LEITE MATERNO

O leite humano apresenta composi¢cao balanceada de nutrientes essenciais
para o crescimento e desenvolvimento do recém-nascido (RN), sendo adaptado ao
metabolismo da crianca. E ainda € a Unica forma natural e adequada alimentacdo
dos recém-nascidos (RNs) e de fundamental importancia para o desenvolvimento e
crescimento do mesmo. O Ministério da Saude preconiza que o aleitamento seja
exclusivo até o sexto més de vida do bebé. Frente a isso, o aleitamento materno
exclusivo (AME) ocorre quando é ofertado ao lactente somente o leite materno (de
sua mae ou ordenhado) e ndo recebe qualquer outro tipo de liquido ou alimento
sélido, a excecdo de vitaminas e outros medicamentos (quando necessario)
(URBANETTO et al., 2018).

Para que a lactacdo seja estimulada, se faz necessario a juncédo e a acao de

horménios como estrogeno, progesterona e lactina (hormoénios estimulantes) que vai
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aumentando durante o periodo da gestacdo. O estrogeno e a progesterona inibem,
durante a gestacéo, a secrecao do leite produzido. Porém, apds o parto, as taxas de
estrdgeno e progesterona caem subitamente, fazendo com que a prolactina,
horménio essencial para a secrecdo lactea permaneca alto, o que estimula a
producdo do leite durante todo o periodo da amamentacdo. Durante a succédo do
leite, feito pelo lactente, produzem-se impulsos sensitivos somaticos produzidos nas
terminacdes nervosas do mamilo que sdo conduzidos ao hipotalamo, promovendo,
assim, a liberacdo da prolactina e da ocitocina (hormoénios). A ocitocina liberada
promove a contragdo das células mioepiteliais dos alvéolos mamarios, resultando na
ejecdo do leite para os ductos e seu fluxo para os mamilos. Esse leite sera
esguichado para fora, através de reflexos sentidos pela aréola e mamilo, durante a
suc¢ao da mama (SILVA et al.,2017).

Estimativas da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) demonstraram que, se
a amamentacado fosse uma pratica universal entre as mulheres, os ébitos de 823 mil
criancas e 20 mil maes poderiam ser totalmente evitadas ano pés ano. Apesar dos
beneficios do AME e dos esforcos para a promocao e sua pratica, as altas taxas no
Brasil, ainda precisa melhorar bastante, pois a sua interrup¢éo precoce é um grande
problema de saude publica no Brasil (CARVALHO et al., 2018).

2.2 AMAMENTACAO E SEUS BENEFICIOS

As evidéncias cientificas de que a pratica da amamentacéo, ainda € a melhor
forma de alimentar o recém-nascido (RN) se acumulam a cada ano, e as autoridades
de saude recomendam a implantacdo através de politicas publicas com a¢fes que
previnam o desmame precoce, trazendo beneficios tanto para o RN quanto para
mae.

Ha uma relacdo positiva entre amamentar e o aparecimento/desenvolvimento
de menos doengas como o cancer de mama, certos canceres ovarianos e certa
fratura Ossea, especialmente coxofemoral, por osteoporose. Indaga-se também
sobre o efeito da amamentac&o no menor risco de morte por artrite reumatoide.

A amamentacao se relaciona a amenorreia pés-parto e ao consequente maior
espagamento intergestacional. Outros beneficios para a mulher que amamenta séo o
retorno ao peso pré-gestacional mais precocemente e o menor sangramento uterino

pos-parto (consequentemente, menos anemia), devido a involugdo uterina mais
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rapida provocada pela maior liberacdo de ocitocina (horménio) (OLIVEIRA et al.,
2015).

O processo da amamentacdo, embora aparentemente seja simples e um
grande momento singular de grande importancia, requer um complexo conjunto de
condi¢des interacionais no contexto social da mulher e de seu filho. Somente as
informagdes ou as orientagdes ndo bastam para que as mulheres tenham sucesso
em sua experiéncia de amamentar. E preciso dar condi¢cbes concretas para que
maes e bebés vivenciem esse processo de forma prazerosa e com eficacia, pois
fatores individuais, familiares e sociais aparecem como desafios a serem
enfrentados para o sucesso da amamentacao (SANTOS et al., 2014).

Estudos demonstraram que o resultado € extremamente positivo na
associacdo entre o AM a um crescimento e desenvolvimento ndo s6 na infancia, na
adolescéncia, mas na vida adulta também, fornecendo evidéncias de que o leite
materno € o alimento “padréao ouro” para o desenvolvimento do cérebro. Isso porque
varios nutrientes e componentes do leite materno desenvolvem o cérebro tanto pela
acao bioquimica e funcional assim como por meio de mudancas no sistema
sensorial que afetam o seu bom desenvolvimento (OLIVEIRA et al., 2017).

Os cuidados voltados ao RN imediatamente ap0s 0 parto sdo extremamente
essenciais para a adaptacdo do bebé diminuindo a mortalidade neonato. O delicado
momento de transicdo do meio intra para o extrauterino € marcado por inUmeras
mudancas para a crianca. O meio intrauterino proporciona um ambiente de
aconchego, de temperatura e luminosidade constantes, os ruidos sdo ouvidos
suavemente, ndo necessitando de esfor¢co para realizar as fungdes vitais. Com o
nascimento o bebé vai se adaptando aos poucos ao meio extrauterino superando as
dificuldades inerentes ao seu desenvolvimento (CRUZ et al., 2007).

Entre as razGes mais frequentes para a desisténcia da amamentacao, estao
as circunstancias de muitas maes acreditarem que nao tém leite o suficiente, seja
em quantidade ou qualidade, ou terem tido anteriormente dificuldade em amamentar.
No ambito fisioldgico, os problemas que ocorrem com mais frequéncia sdo o
ingurgitamento mamario; as mastites, que podem ser dolorosas; as fissuras
mamilares; os mamilos dolorosos; o déficit na producéo de leite.

Além disso, existem outros fatores que dificultam ou impedem o efetivo
desenvolvimento da mesma, como a atuacao deficiente dos profissionais de saude

desde a atencdo basica no pré-natal até o pos-parto imediato nas maternidades; a
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educacdo e o contexto social das maes; as crencas e os tabus relacionados ao
aleitamento materno; a forte midia das industrias de leite e bicos artificiais, que
influenciam fortemente no desmame e o retorno precoce das nutrizes ao trabalho.
(BRANDAO et al., 2014).

O (A) enfermeiro (A) € o profissional de saude inserido na equipe
multiprofissional que desempenha um papel de grande importancia na pratica do
aleitamento materno, contribuindo para estimular a pratica do mesmo, podendo
ainda, investigar as causas do desmame precoce para que possa auxiliar a nutriz,
buscando desenvolver a¢des de autoconfianga para uma pratica saudavel e eficiente
na hora da amamentacao.

As crencas, especialmente do leite insuficiente (leite que é fraco), geram
sentimentos negativos associados a incapacidade de nutrir o filho, que podem
influenciar na inibicdo de ocitocina, horménio responsavel pela descida do leite. O
apoio e o estimulo da amamentacao pelos profissionais de saude, especialmente no
inicio do AM, sdo necessarios para auxiliar as maes a manejar os problemas
precoces no estabelecimento da AM. Destaca-se a importancia da enfermagem no
processo de amamentacdo, no sentido de ampliar as estratégias de promoc¢édo do
AM, envolvendo toda a familia (sua base familiar), para que todos juntos incentive a
pratica e apoiando a nutriz no momento entre mde e filho, no momento da
amamentacao (BANDEIRA; PEDERNEIRAS, 2015).

A pratica do aleitamento materno é muito mais do que nutrir uma crianca, € a
mais sabia estratégia natural de interacdo profunda entre mae e filho, afeto,
habilidade de se defender de infec¢des, em sua fisiologia e no seu desenvolvimento
cognitivo e emocional, além de ter implicacdes na saude fisica e psiquica da méae.
Constitui a mais sensivel, econbmica e eficaz intervencdo para reducdo da

morbimortalidade infantil.

2.3 A IMPORTANCIA DO ENFERMEIRO NO ESTIMULO A AMAMENTACAO
EXCLUSIVA

De acordo com a Lei Federal de n°® 7.498/86 e do Decreto-lei 94.406/87, que
estabelece o0 exercicio da enfermagem em todo territdrio nacional, sendo
competéncia do profissional enfermeiro “prestar assisténcia de enfermagem a

gestante, parturiente, puérpera e ao recém-nascido; participar dos programas e das
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bY

atividades de assisténcia integral a saude individual e de grupos especificos,
particularmente daqueles prioritarios e de alto risco”. A enfermagem possui em sua
pratica a acdo educativa como um dos seus principais eixos de atuacdo da
profissdo, em especialmente nos servicos de atencéo primaria a saude (Unidade de
Saude/Posto). A educagdo em saude sendo uma importante ferramenta para o
acolhimento do cuidado clinico de enfermagem materno-infantil, junto as gestastes
ao longo do seu pré-natal. (BANDEIRA; PEDERNEIRAS; 2015).

A pratica da amamentacdo deve ser uma fase experimental de algo
prazeroso, e em vista disso, sendo de grande importancia destacar a atuacao da
Enfermagem em acdes voltadas para essa pratica do aleitamento materno. A equipe
de enfermagem €& de extrema importancia nessa fase da mulher, e a
responsabilidade de conhecimento das mulheres e suas respectivas familias, por
meio de esclarecimentos, prevencdo e promocao que visam influenciar
positivamente na conquista da amamentagdo, evitando eventuais situacoes
desagradaveis (SILVA et al., 2014).

No momento da consulta pré-natal o enfermeiro devera elaborar diferentes
orientacdes e atividades sobre o aleitamento sempre de forma educativa com uma
linguagem simples de facil entendimento, abordando sobre a pratica de amamentar,
a importancia do leite materno e sua composi¢cdo, o cuidado com o bebé, a
importancia da livre demanda estimula¢do da producédo do leite, posi¢cao correta do
recém-nascido, a técnica correta de succdo e sua importancia, ordenha e cuidados
necessarios com as mamas principalmente para prevencdo da fissura mamilar
(SOUZA, 2012).

A posicdo durante a amamentacdo precisa ser aconchegante tanto para o
bebé quanto para a mée, para que o ato de amamentar ocorra de forma tranquila e
prazerosa. O aleitamento deve ser feito em um ambiente calmo, tranquilo,
aconchegante a mae deve permanecer deitada ou sentada com as costas apoiadas
(BRASIL, 2007). Quanto ao posicionamento é importante que o bebé seja levado até
a mama mantendo seu corpo préximo a mae, sua cabeca deve estar em linha reta
com relacdo ao corpo, de frente para o peito, com os labios posicionados proximo ao
mamilo, com o proposito de estimular o reflexo de busca e preensdo corretas. O
bebé deve permanecer com a boca aberta e 0 queixo préximo a mama. Todos o0s
fatores descritos contribuem diretamente na pega correta da mama e devem ser

abordados e orientados ainda no pré-natal (BRASIL, 2009).
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Na primeira semana apds o parto o enfermeiro, em especifico, da atencéo
bésica, devera realizar o acolhimento da puérpera e do recém-nascido para instituir
todo o cuidado previsto para a “Primeira Semana de Saude Integral”, preconizado
pelo Ministério da Saude, no intuito de intervir se necessario em diversos fatores
relacionados ao puerpério, tais como: anemia (devido a perda de sangue);
complicagbes do parto, estados depressivos, infecgOes, devendo realizar uma
analise detalhada das mamas quanto a forma, consisténcia, tamanho, presenca de
nodulos, malformacfes nas aréolas e mamilos, e deverd agendar a consulta de
puerpério até 42 dias apos o parto. (MAZZO et. al., 2009; BRASIL, 2009) De acordo
com o Ministério da Saude o puerpério tem inicio uma a duas horas apés a saida da
placenta e estende-se até a normalizacao fisiologica pré-gravidica. O puerpério pode
ser classificado em puerpério imediato, vai do nascimento até o 10° dia de pds-parto;
puerpério tardio segue do 11° ao 42° dia, e puerpério remoto, segue a partir do 43°
dia e segue até um ano de pés-parto (SOUZA; 2014).

Dessa forma, o enfermeiro através da educacdo continuada e o acolhimento
poderd intervir desde o pré-natal até o puerpério com objetivo de prevenir possiveis
intercorréncias e a fissura mamilar, e como resultado promover o aleitamento
materno exclusivo. A assisténcia de enfermagem na amamentacdo deve
proporcionar um atendimento holistico, prestado de forma significativa e harmoniosa
trazendo bem-estar a puérpera, sempre considerando que nos primeiros dias apés o
parto a made nao tem conhecimento pratico sobre o0 processo e pratica de
amamentar, por este motivo as a¢des de prevencdo e promocao da saude devem
ser direcionadas para saude da mée e bebé. (SKUPIEN; 2016).

Entre as razbes mais predominantes para a frustracdo da amamentacéao,
estdo a conjuntura de muitas maes acreditarem que nao tém leite suficiente, seja em
quantidade ou qualidade, ou terem tido anteriormente dificuldade em amamentar. No
ambito fisioldgico, os possiveis problemas que ocorrem com mais frequentemente
sdo: o ingurgitamento mamario; as mastites, que podem ser dolorosas; as fissuras
mamilares; os mamilos dolorosos; o déficit na producéo de leite, entre outros. Além
disso, é de amplo conhecimento a existéncia de outros fatores que dificultam ou
impedem o efetivo desenvolvimento da mesma, como: a atuacdo deficiente dos
profissionais de saude desde a atencdo basica no pré-natal até o pos-parto imediato
nas maternidades; a educagdo e o contexto social das mées; as crengas e o0s tabus

relacionados ao aleitamento materno; a forte midia das industrias de leite e bicos
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artificiais, que influenciam fortemente no desmame e o retorno precoce das mées ao
ambiente de trabalho (BRANDAO et al., 2012).

Mesmo diante de tantos beneficios, ainda € comum, a situacdo do desmame
precoce. A taxa de prevaléncia do aleitamento materno exclusivo esta abaixo do
recomendado pela OMS. Fatores como o nivel de escolaridade da méae, trabalho
materno, baixa renda familiar, falta do parceiro, influéncias culturais dos familiares,
condi¢cBes habituais de vida, valorizacdo estética do corpo, dentre outras coisas,
influenciam fortemente a mée, levando-a ao desmame cada vez mais precoce. Essa
tendéncia realca a necessidade de um maior destaque sobre a importancia da
pratica do aleitamento materno, assim como o conhecimento dos aspectos psicosso-
ciais que levam ao desmame precoce (SILVA et al., 2017).

Méaes com outros niveis de informacbes como formacdo académica
apresentam maior possibilidade de receber orientagbes com maior entendimento
acerca dos beneficios da amamentacdo, sofrendo menor influéncia externa e
rejeitando praticas que, de modo cientificamente comprovado, prejudicam a saude
do bebé. J4 as mulheres com menor grau de escolaridade tendem a desmamar
precocemente seus filhos quando comparadas aquelas com maior nivel de
escolaridade, uma vez que possuem pouco conhecimento das vantagens e
desvantagens da amamentacéo tanto para o bebé quanto para a mae. Torna-se
imprescindivel a necessidade de fornecer a mée informacfes precisas sobre a
importancia do aleitamento, demonstrando-lhe os riscos provenientes do desmame
precoce. Conscientes e bem orientadas, durante a gestacdo e poés-parto, pelos
profissionais da saude sobre o aleitamento materno e tudo que engloba o ato de
amamentar, a mae tera prazer em fornecer esse precioso alimento ao seu filho, sa-

bendo que isso repercutird durante toda sua vida (SILVA et al., 2017).

3 METODO

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, método de
pesquisa que permite integrar, agregar os resultados de pesquisa sobre uma
teméatica especifica, aprimorando um conhecimento mais detalhado do assunto
estudado (SOUZA; SILVA; CARVALHO 2010).
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Para o desenvolvimento dessa revisao integrativa, foram desenvolvidas

algumas etapas, as quais estédo detalhadas a seguir.

3.1 IDENTIFICACAO DO TEMA E QUESTAO DE PESQUISA

No principio da fase de desenvolvimento da revisdo, foi determinado o tema
em questdo com a pergunta norteadora: Qual a importancia da assisténcia de

Enfermagem no Aleitamento Materno?

3.2 ESTABELECENDO CRITERIOS PARA INCLUSAO DOS ESTUDOS

Depois de definir a tematica, foi feito a busca ativa da literatura nas bases de
dados, para a organizacgao, identificacdo e selecdo dos artigos em relacdo ao tema
proposto.

Para a busca dos artigos foram utilizadas as bases de Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino Americana em Cronicas de Saude
(LILACS). A busca dos artigos foi realizada no més de agosto de 2018.

Como critérios de inclusdo utilizou-se: artigos publicados entre 2004 a 2018,
na lingua portuguesa e inglesa disponivel gratuitamente e eletronicamente, que
abordasse a tematica do estudo. Foram excluidos os que ndo estavam de acordo
com os critérios de selecdo e permaneceram 0s artigos que continham os subsidios
necessarios a realizacdo do estudo com a temética relacionada e especifica. Para a
busca dos artigos foram utilizadas as seguintes palavras-chave: Amamentacéo,
beneficios, prevencéo, cuidados de enfermagem.

Foram encontrados 55 artigos. Apés leitura mais detalhada de titulos e
resumos foram selecionados 26 artigos, posteriormente foram excluidos 18 artigos
gue nao continham a relacéo direta com a tematica proposto da pesquisa, ficando
apenas oito artigos resultando para amostra final que continham os subsidios

necessarios a realizagédo do estudo.

Encontrados Selecionados Excluidos Final

55 26 18 08
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3.3 AVALIACAO DOS ESTUDOS INCLUIDOS NA REVISAO

Para garantir a seriedade cientifica da corrente revisdo, os estudos
selecionados foram avaliados criteriosamente de maneira detalhada, na qual esses
resultados foram validos positivamente perante aos outros artigos com relacdo ao
tema proposto e na exclusdo dos demais que néo tiveram os resultados especificos
para a tematica proposto.

Os estudos encontrados serdo apresentados em quadros para facilitar a
compreensao dos dados. Serdo apresentados dados referentes a autores, ano de
publicacdo, periddico, detalhamento metodoldgico, principais resultados.

4 RESULTADOS

Foram selecionados 08 estudos. O quadro abaixo apresenta os autores e
seus respectivos estudos em foco a assisténcia prestada ao aleitamento materno e a
atuacao do profissional enfermeiro, onde mostra que a maioria dos artigos é do ano

2017 e 2018, tendo como principal tipo de estudo descritivo e integrativo.
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Quadro 1 - Apresentacao dos artigos selecionados por autor, ano, titulo e desenho metodolégico

N° Autor Ano Titulo Desenho Metodolégico
1 URBANETTO 2018 Facilidades e dificuldades encontrada | Participaram 11 puérperas de um
P etal. pelas puérperas para amamentar. hospital universitario do sul do
Brasil, dados coletados por
entrevistas.
2 SILVA D et al. 2017 Aleitamento Materno: Causas e Aspectos fisioldgicos,
Consequéncias do Desmame imunolégicos, patolégicos e
Precoce. psicossociais.
3 CARVALHO M 2018 Apoio ao aleitamento materno pelos | Identificagdo, amostragem sintese
et al. profissionais de saude. do conhecimento evidenciado nos
artigos analisados e revisdo com
os profissionais da saude.
4 | OLIVEIRAT et 2017 Associagao entre o aleitamento 16lactentes, acompanhados
al. materno, introducéo alimentar e mensalmente até os seis meses
desenvolvimento neuropsicomotor para a avaliagdo do
nos primeiros seis meses de vida. desenvolvimento
neuropsicomotor.
5 SANTOS F et 2014 Atuacéo dos enfermeiros em Participaram 20 UBS, atividades
al. unidades basicas de saude-amigas vinculadas a Iniciativa Unidade
da amamentacao. Bésica Amiga da Amamentagao,
participacéo do enfermeiro,
médico e o auxiliar.
6 MARINA F Rea 2004 Os beneficios da amamentagdo para | Estudo retrospecto dos beneficios
a saude da mulher. para a mulher ao amamentar seus
filhos.
7 CRUZD etal. 2007 Os cuidados imediatos prestados ao Foram entrevistadas 25
recém-nascido e a promocao do multiparas, que tiveram recém-
vinculo mée-bebé. nascidos de baixo risco e parto
normal e cuidados imediatos.
8 BANDEIRA R; 2015 Aleitamento materno: Atuagéo da Utilizado para coleta questionario
PEDERNEIRA enfermagem na assisténcia ao nas alas de internacéo para
S A aleitamento materno. puérperas e alojamento conjunto,

tendo ampla dificuldade dos
profissionais em transmitir as

informacdes.

A seguir, apresentamos o0 quadro 2 traz os principais resultados encontrado

nos artigos.
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Quadro 2 - Apresentacéo da sintese dos resultados com os principais objetivos encontrados nos

artigos incluidos na revisédo integrativa do tema proposto

N°

Resultado (s)

URBANETTO
et al
2018

Como facilidade tiveram motivos que as levam a amamentar é o fato do leite materno ser a maior fonte
de protecdo para a salde do bebé, porque é rico em anticorpos e defesas que passam da mée para o
filho. Salientaram que o leite materno € o melhor para a crianca até o sexto més de vida. dor e as
fissuras no mamilo apresentam-se como uma dificuldade que possuem para amamentar. Afirmaram que
as fissuras e o desconforto nas mamas seriam 0s motivos para deixar de amamentar. Uma puérpera

afirmou que o ingurgitamento das mamas foi o principal fator que dificultou a amamentagéo.

SILVA
et al
2017

Fatores como o nivel de escolaridade da mae, trabalho materno, renda familiar, presenca do pai,
influéncias culturais dos familiares, condi¢des habituais de vida, valorizagcdo estética do corpo, dentre
outras coisas, influenciam fortemente a mée, levando-a ao desmame, cada vez mais precoce. Essa
tendéncia realca a necessidade de um maior destaque sobre a importancia da préatica do aleitamento

materno, assim como o conhecimento dos aspectos psicossociais.

CARVALHO
et al
2018

Cinco auxiliares de enfermagem, seis médicos residentes e duas enfermeiras, sobre o conhecimento
dos “Dez passos para o sucesso na iniciativa da amamentacéo, verificou que quase metade dos
profissionais néo foi capaz de relatar pelo menos um passo. Considerando-se que esse assunto deveria
ser familiar para os profissionais, pode-se afirmar que o déficit de conhecimento é consideravel. Por
isso, em alguns casos, apesar da boa intencdo transmitida pelo profissional de salde, as maes sentem

gue nao receberam apoio suficiente ou atribuem a culpa a um profissional, em vez de a si mesmas.

OLIVEIRA
et al
2017

O desenvolvimento neuropsicomotor, ainda na maternidade, todos os recém- -nascidos apresentaram
respostas normais em todas as areas avaliadas, até o sexto més nenhuma mae introduziu alimentos
sélidos, contudo os alimentos pastosos comegaram a ser introduzidos a partir do quarto més. A
presenca de habitos orais foi observada nos lactentes no primeiro més, enquanto que no sexto més foi
prevalente o uso de chupetas. Em todos os casos em que foi introduzido liquido, seja agua, leite, cha ou

suco, foi utilizada a mamadeira sendo a sua maioria, com bico ortodéntico.

SANTOS
et al
2014

Fatores que dificultavam a execucdo das atividades de incentivo ao aleitamento, foram a falta de
transporte para realizar visitar domiciliar, falta de material educativo sobre amamentacgdo, falta de
adesdo da comunidade as atividades educativas, falta de recursos financeiros para garantir a presenca
da populagcdo em reunides e palestras, e falta de incentivo financeiro por parte do governo. Os
enfermeiros relataram ainda a falta de interesse por parte da populagdo para a adeséo a amamentacgéo,
a qual ndo sabe aproveitar as oportunidades e as atividades educativas promovidas pela Unidade
Bésica de Saude.

MARINA
2004

Os indicios demonstram importantes beneficios da amamentacdo quanto a saude da mulher,
confirmando-se o menor risco de cancer de mama. O menor risco ocorre tanto para mulheres antes
como depois da menopausa. H& evidéncias também da protecdo da amamentagéo contra alguns tipos
de céancer epitelial do ovério, sdo necessarios para entender melhor, por exemplo, a relagdo

lactacao/deplecéo mineral 6ssea/osteoporose/fratura patolégica.

CRUZ
et al
2007

Quanto a idade 10 mulheres tinham entre quinze e vinte anos, sete entre vinte e um e vinte e cinco e
oito acima de vinte e cinco anos; em relagéo ao nivel de escolaridade trés maes eram analfabetas, 13
tinham o ensino fundamental incompleto, sete o ensino fundamental completo e duas o ensino médio;
quanto a realizagdo de consultas de pré-natal 15 mulheres tiveram de zero a trés consultas, oito de
quatro a seis consultas e duas mais de seis consultas; em relagdo ao nimero de gestagées 19 maes
tiveram duas ou trés e seis de quatro a seis gesta¢des. Na andlise dos relatos emergiram trés
categorias, dentre elas: Os cuidados prestados ao RN sob a ética da méae e A interferéncia dos cuidados
prestados ao RN na aproximacéo mée- bebé.
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Acdes de promogéo ao Aleitamento materno 58% dos profissionais executa alguma acdo. As principais
BANDEIRA,; dificuldades detectadas & promogéo do aleitamento materno foram as condi¢cdes do proprio servigo e a
PEDERNEIRA | falta de conhecimento. Quando questionados sobre o conhecimento dos beneficios do aleitamento
S materno, 100% tinham conhecimento adequado e 50% n&o sabia responder sobre as acdes de

2015 promogédo ao Aleitamento materno (AM),58% dos profissionais executa alguma ag¢édo e a maioria ndo
considera suficiente o incentivo as praticas (75%), mas ha estimulo para as agdes. O enfermeiro tem

papel relevante como educador junto a sua equipe dentro dos programas de salde seja ele publico ou

do setor privado.

Os principais resultados encontrados mostra o déficit de conhecimentos sobre
os beneficios da amamentacdo quanto ao crescimento e desenvolvimento das
criancas; a inseguranca materna no sentido de saber onde, como e quando
amamentar; intercorréncias nas mamas devido a forma incorreta da prega de
succao, dentre outros; leite fraco com o pensamento da crianca esta chorosa porque
o leite ndo sustenta; as tarefas domésticas, levando um certo tempo para realiza-las,
a volta para o trabalho e como consequéncia a oferta de ouros alimentos substituto
do leite materno; por serem genitoras de primogénitos, levando a falta de
experiéncias obtidas anteriormente, dentre outros.

O quadro 3, a seguir, traz as principais acdes que o0s profissionais de

enfermagem estéo realizando para estimular o aleitamento materno.

Quadro 3 - A¢bes de enfermagem para estimular o aleitamento materno

AUTORES ACOES DE ENFERMAGEM

SKUPIEN; 2016 Acolhimento e respeito a individualidade da gestante;

OLIVEIRA et Orientagcdes quanto as mudancas fisioldgicas e psicologicas da mée e do bebé;

al., 2017

SOUZA, 2012 Avaliar a forma do bebé& em mamar (prega correta), corrigindo préaticas
incorretas;

BRANDAO et Ensinar como realizar a ordenha manual, extracdo e conservacdo do leite

al., 2012 humano;

SILVA et al., 2017 Cuidados com as mamas durante a gestacdo e pos-parto;

CRUZ et al., 2007 Colocar o RN em contato com a pele da mée para obter o afeto;

BRASIL, 2015 Informar a gestante sobre os seus direitos durante os periodos de gestacéo e
amamentacao;

SANTOS et al., 2014 Apoio da familia nas tarefas domiciliares, para que as mées tenham mais tempo e
tranquilidade na hora da amamentacgéo.

Os resultados dos dados da revisdo foram contemplados de maneira

descritiva, apresentada em formato de tabela detalhadamente. A apresentacdo tem
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0 objetivo de proporcionar aos leitores uma leitura com abordagem elaborada para
propagar e evidenciar a importancia da assisténcia de enfermagem nas orientagoes
e beneficios para a pratica da amamentacao.

A seguir as causas encontradas, mais prevalentes ao desmame precoce.

CATEGORIAS ENCONTRADAS:

4.1 DEFICIT DE CONHECIMENTOS

O uso das tecnologias da informag&o e comunicagao tende a ser visto como
um processo dindmico que se destina a uma série de reflexdes distintas a realidade
da vida, porém a informacdo € fundamental, principalmente nos tempos de hoje,
para que o individuo em seu cotidiano possa cada vez mais aprimorar no seu
aprendizado, onde possam desenvolver conhecimentos em geral para que se
tenham aspectos positivos e negativos, envolvendo a capacidade de detectar
possiveis transformacdes, outras visdes e desenvoltura no ambito pessoal e coletivo
dos individuos. Contudo, quando falamos de amamentacdo, a necessidade do
conhecimento faz-se necessario, pois possibilita a capacidade de interpretacées dos
beneficios tanto para a puérpera quando para o0 RN e como consequéncia disto, a

familia.

4.2 INSEGURANCA MATERNA

Nesse contexto, ainda se percebe as constantes insegurancas das puérperas
frente ao seu filho e como conduzir a pratica da amamentacdo (CRUZ at al 2007),
principalmente quando ainda é o seu primogénito, necessitando assim de
orientacbes qualificadas dos profissionais de enfermagem enfermeiros (as) no
acolhimento dessas familias, desde o primeiro contato, a primeira consulta de
enfermagem (quando se tem a preocupagéo em frequentar o posto de saude), até os
dias antecedentes ao parto, de forma tranquila, simulada com uma linguagem
propicia e de facil interpretacdo para que ndo haja transtornos nem desconforto no

ato em amamentar.
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4.3 INTERCORRENCIA DAS MAMAS

Devido a forma incorreta de como amamentar, a exemplo da prega incorreta,
mau posicionamento tanto da mae quanto do RN, ingurgitamento mamario, demora
na descida do leite, possiveis problemas podem surgir causando algumas situacdes
indesejaveis e traumaticas nas mamas. Quando isso acontece, o trauma em
guestdo, muitas vezes se faz necessario a suspensédo da pratica, pois as puerperas
nao conseguem amamentar por causar fortes dores, fissuras e algumas vezes até
sangramento (URNANETTO at al., 2018).

4.4 LEITE FRACO

Ainda hoje em pleno ao século XXI existe o pensamento que o leite é fraco,
que ndo sustente o RN, que chora o tempo todo, as na verdade é porque, o RN fica
cerca de trinta minutos mamando sugando o leite, no qual as puérperas por falta de
esclarecimentos acham que o RN ja esta saciado, mas na verdade ele parou de
mamar porque cansou de tanto sugar, e ndo porque esta com o estomago cheio. Ja
foi constatado pelo MS que ndo existe leite fraco, o leite materno é composto de
alimento completo por nutrientes, vitaminas, anticorpos e etc, sem a necessidade de

nenhuma complementacdo (BRASIL, 2015).

5 DISCUSSAO

Estudos mostram as facilidades e dificuldades encontrada pelas puérperas
para amamentar. As facilidades sdo a criacdo do vinculo entre a mée e o bebé, o
toque afetivo, a pega correta, a boa producéo de leite e a praticidade de amamentar.
Como dificuldades a necessidade de retornar ao trabalho, complicagbes como dor,
fissuras no mamilo, demora na descida do leite, desconforto, ingurgitamento, o bebé
ficar sonolento ou mamar varias vezes ou rejeitar a mama (URBANETTO et al.,
2018).

Com isso, as dificuldades encontradas precisam ainda da assisténcia de
enfermagem na orientacdo de possiveis situacdes indesejadas. Ja os autores Silva

et al., (2017) falam sobre as causas e consequéncias do Desmame Precoce como
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resultado do estudo, onde se observou que um dos principais fatores que levam a
mae a abandonar precocemente o aleitamento, origina-se da pouca informacgéo que
possui sobre a amamentacdo e as consequéncias refletidas na vida adulta de seu
filho. Como consequéncia pela falta de esclarecimentos, podendo comprometer o
crescimento e desenvolvimento da crianga por toda sua vida.

Carvalho et al., (2018) relata que o apoio ao aleitamento materno pelos
profissionais de saude. Essa pesquisa revelou que a amamentacdo € um desafio
para o profissional de saude, independentemente da area de atuacédo, uma vez que
ele se depara com uma demanda para a qual ndo foi preparado e que exige
sensibilidade e habilidade em seu trato. Os profissionais precisam estar capacitados
e treinados para acolhimentos desse publico (gestantes), normalmente esses
profissionais de enfermagem encontram-se nos Programas de Saude da Familia
(PSF).

Oliveira et al.,, (2017) traz a associacdo entre o aleitamento materno,
introducdo alimentar e desenvolvimento neuropsicomotor nos primeiros seis meses
de vida. No primeiro més, 87,5% dos lactantes foram amamentados em seio
materno, mas em 62,5% houve a introducéo precoce de cha, agua e outros leites e,
68,7% apresentavam habitos orais. No sexto més 18,7% realizavam aleitamento
materno exclusivo, 43,75% aleitamento misto e 37,5% faziam uso de leite artificial,
sendo que 84,6% ja haviam introduzido sdlidos. 56,25 % mantinham os habitos
orais. Quanto a avaliacdo do desenvolvimento, na maternidade, todos apresentaram
respostas adequadas. No sexto més na area pessoal social, 93,75% apresentavam
desenvolvimento adequado, e 6,25% estavam avancadas. No motor fino adaptativo,
87,5 % adequado, 6,25% avancados e 6,25% apresentavam risco. Na linguagem
100% estavam adequadas a idade e, no motor grosseiro, 31,25% estavam
adequadas e 68,75% avancadas. Foram comprovados que as criancas que sé
fazem mamar exclusivamente, apresentam um desenvolvimento e crescimento com
avancos significativos.

Santos et al.,, (2014) fala da importancia da capacitacdo do profissional
enfermeiro, porém que somente isto ndo € necessario. Afirma que a maioria dos
enfermeiros de uma unidade de saude recebeu capacitacdo sobre amamentacao.
Entretanto, o numero de palestras, reunides individuais e em grupo realizadas para

divulgar o tema foram insuficientes. A orientacdo em amamentagcéo ainda requer
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muito tempo e disponibilidade para absorver tantas informagdes relevantes para ser
colocadas em pratica.

Marina 2014 fala dos beneficios da amamentacao para a saude da mulher e
afirma que tem sido descrita uma relacdo positiva entre amamentacdo e menor
incidéncia de doengas como cancer de mama, certos canceres do epitélio ovariano e
certas fraturas 0sseas por osteoporose, especialmente de quadril. Ainda assim, as
mulheres por inmeras situacdes, deixam de amamentar durante os seis meses de
idade da crianga, muitas vezes pela falta de conflitos e conhecimentos.

Cruz et al., (2007) apresenta a importancia dos cuidados imediatos prestados
ao recém-nascido e a promogdo do vinculo mée-bebé. A andlise de contetudo dos
relatos revelou que os cuidados imediatos prestados ao bebé, distante do olhar
materno, geram nas maes preocupacdo, sensacdo de afastamento e medo da
separacdo do bebé. Algumas mulheres, todavia, valorizaram a assisténcia
intervencionista por acreditar que estes cuidados séo indispensaveis para garantir a
integridade fisica de seus filhos. Muitas ficam assustadas, por muitas vezes 0s
procedimentos serem feitos presente ao seu olhar, com tudo a frustracdo, achando
gue o procedimento vai fazer algum mal ou machucar o seu bebé.

Bandeira e Pederneiras 2015 apontou a ampla dificuldade por parte dos
profissionais em transmitir as informagbes, visto que 80% manifestaram
descontentamento. H& diversas situacfes encontradas devido essa situagoes,
porém precisamos colocar a assisténcia humanizada mais em pratica, em vista aos
acolhimentos com simulagdes, encontros e palestras para estimular, orientar de
forma sadia e proveitosa quanto aos beneficios da amamentacéo tanto para o RN
guanto para a puérpera, esclarecendo possiveis situacdes desagradaveis e como
fazer dessa prética prazerosa e contar com o apoio das familias.

A enfermagem cada vez mais vem se aprimorando no acolhimento e
assisténcia prestada as gestantes, tendo em vista a importancia da educacao
continuada, voltada para a pratica do aleitamento materno.

Apos a leitura e selecao dos artigos cientificos estudados, foi nitido detectar a
importéancia do aleitamento materno exclusivo e os beneficios tanto para o bebé
guanto para as genitoras. Também verificou a importancia do enfermeiro no apoio e
auxilio as mulheres ao acolhimento durante o pré-natal, parto e pés-parto, bem como

a importancia do companheiro e da familia.
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Nas literaturas selecionadas, foi encontrada uma amostra dessas mulheres
com um déficit nos conhecimentos sobre os beneficios da amamentac¢ao ao longo do
desenvolvimento da crianca, devido a cultura do leite fraco, que ndo sustenta. Muitas
sabem que € necessario amamentar, mas nem sempre tem a real consciéncia e
determinacao da importancia, podendo levar ao desmame precoce e ofertando outro
tipo de leite e alimentagao ao seu filho (SILVA et al., 2017).

Apoés esclarecimentos e orientagcdes quanto aos beneficios do aleitamento
materno, suas dificuldades e possiveis complicacdes, torna-se indispensavel a
percepcao desses fatores relacionados no processo de escolhas para a manutencao
e pratica da amamentacéo, evitando assim a vulnerabilidade em realizar o desmame
precoce.

O profissional enfermeiro (a) tem um papel de grande destaque dentro do
PSF (Programa de Saude da Familia) junto com a equipe multiprofissional, e a sua
conduta pode ser um fator fundamental e indispensavel no acolhimento e na
assisténcia prestada a populacdo em geral e em especifico as gestantes no
aconselhamento e incentivo na pratica da amamentacao e o apoio familiar, para que

a mesma perdure com essa pratica a0 menos nos seis primeiros meses da criancga.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Os elementos da literatura pesquisada indicaram que a amamentacdo é uma
pratica muito importante para o bebé e a mée. Mas, sobretudo, é indispensavel que
essa mée tenha interesse e forca de vontade de amamentar seu filho, e também que
a mesma seja orientada quanto as vantagens/beneficios para ambos e as supostas
dificuldades que poderdo ocorrer. Amamentar € uma experiéncia singular, e adquirir
muitas informa¢cfes ndo garante um aprendizado por parte da mée que devera
receber todo o suporte.

Também foi identificado que a amamentacgéo favorece de forma eficaz para os
lagos efetivo entre mée e filho, tornando-se de suma importancia para o recém-
nascido, uma vez que o leite materno é considerado como a primeira vacina do RN.
No colostro sdo encontrados anticorpos, capazes de proteger as criangas de

infec¢cdes intestinais, doencas respiratérias, alergias dentre outras.
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Para a genitora, a amamentacao também traz varios beneficios, protegendo-
as e diminuindo as incidéncias de cancer de mama, minimizando o sangramento
pos-parto e diminuindo o abdémen.

A assisténcia de enfermagem devera estar preparada para prestar o
acolhimento com orientagbes/acompanhamentos que as maes possivelmente
possam enfrentar possiveis problemas se porventura aparecerem durante a
amamentacao. Outras possiveis causas que podem possibilitar o desmame precoce
dos RN, podemos resaltar o déficit do conhecimento, a volta ao trabalho,
comodidade da mamadeira, tarefas domésticas, entre outros. Compete aos
profissionais da saude, mobilizar as maes a praticarem a amamentacdo e
sensibilizar a familia oferecendo o total apoio necessario diante das possiveis
dificuldades encontradas.

Sendo assim, cabe a todos os profissionais envolvidos, exclusivamente a
equipe de enfermagem acompanhar a mulher no pré-natal, no parto e no pés-parto
(sem riscos), alavancar aleitamento materno exclusivo, ndo sé com a educacgao
continuada mas, respeitando sua singularidade e suas opcoes. Nessa educacao
também é indispensavel o apoio do companheiro e dos familiares.

Enfim, o enfermeiro como responséavel técnico pela equipe de enfermagem, tem o
seu papel na sua condi¢éo de lideranca, pelo saber técnico, especifico e cientifico de
sua area de formacédo. A implantacédo de acdes de incentivo ao aleitamento materno
no PSF, possibilitando a pratica do aleitamento materno, apoiando as maes que
amamentam seus filhos, melhorando significativamente a qualidade de vida de

ambos.
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