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RESUMO

Obijetivou-se compreender o conhecimento, os sentimentos, as dificuldades e os beneficios do
método canguru de maes de bebé prematuros no processo de amamentacdo. Trata-se de um
estudo exploratorio, com abordagem qualitativa, realizado no periodo de novembro de 2021 a
janeiro de 2022 em uma unidade neonatal de um hospital de nivel terciario, localizado no
municipio de Fortaleza, Ceara. Os sujeitos da pesquisa foram 13 mées de bebés prematuros que
estavam amamentando e que tinham passado pelo método canguru. A coleta de dados ocorreu
mediante entrevistas semiestruturadas sendo aplicado um instrumento contendo dados
sociodemograficos e obstétrico, bem como questdes norteadoras sobre conhecimento,
sentimentos e dificuldades as dificuldades na amamentacdo. Os dados foram analisados
segundo a analise de contetdo de Minayo realizado em duas etapas. Primeira etapa foi feito
uma leitura superficial para verificar se os achados respondias 0s objetivos da pesquisa e a
segunda etapa oi feito uma leitura mais criteriosa afim de encontrar as categorias. Surgiram
quatro categorias apos a anélise: dificuldades das maes dos bebés prematuros, sendo citado a
pega incorreta do peito e o fato do bebé ser de pequeno porte; conhecimento sobre a
amamentacdo na prematuridade, na qual a maioria das mées relatou ndo ter informacdes, mas
interesse em buscar aprender e superar as dificuldades; sentimentos vivenciados pelas maes
acerca da amamentagéo, sendo citado pelas mulheres o sentimento de amor, apego e carinho;
os beneficios do método canguru para 0s prematuros, segundo os relatos das entrevistadas,
apego, aproximacdo, melhora o vinculo, acalma o bebé e cria uma conexdo. Conclui-se a
necessidade de promover a capacitacdo dos profissionais de salde, especialmente, o enfermeiro
no que concerne a pratica da educacdo em salde para maes de prematuros, principalmente, no
contexto das maternidades. A explanacdo sobre o tema, conjuntamente, com 0 ensino de
praticas corretas durante a amamentacdo pode auxiliar na minimizacdo das dificuldades
apresentadas pelas mulheres.

Descritores: Aleitamento Materno, Recém-Nascido Prematuro, Enfermagem Neonatal.



ABSTRACT

The objective was to understand the knowledge, feelings, difficulties and benefits of the
kangaroo method of mothers of premature babies in the breastfeeding process. This is an
exploratory study, with a qualitative approach, carried out from November 2021 to January
2022 in a neonatal unit of a tertiary-level hospital, located in the city of Fortaleza, Ceara. The
research subjects were 13 mothers of premature babies who were breastfeeding and who had
undergone the kangaroo method. Data collection took place through semi-structured interviews,
using an instrument containing sociodemographic and obstetric data, as well as guiding
questions about knowledge, feelings and difficulties in breastfeeding. Data were analyzed
according to Minayo's content analysis performed in two stages. The first step was a superficial
reading to verify if the findings responded to the research objectives and the second step was a
more careful reading in order to find the categories. Four categories emerged after the analysis:
difficulties of mothers of premature babies, mentioning the incorrect attachment of the breast
and the fact that the baby is small; knowledge about breastfeeding in prematurity, in which most
mothers reported not having information, but interest in seeking to learn and overcome
difficulties; feelings experienced by mothers about breastfeeding, being mentioned by women
the feeling of love, attachment and affection; the benefits of the kangaroo method for premature
babies, according to the interviewees' reports, attachment, approximation, improves the bond,
calms the baby and creates a connection. It is concluded that there is a need to promote the
training of health professionals, especially nurses regarding the practice of health education for
mothers of premature babies, especially in the context of maternity hospitals. The explanation
on the subject, together with the teaching of correct practices during breastfeeding, can help to
minimize the difficulties presented by women.

Descriptors: Breastfeeding, Premature Newborn, Neonatal Nursing.
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1 INTRODUCAO
O aleitamento materno (AM) é a mais conceituada estratégia de vinculo, protecao, afeto

e nutricdo para o recém-nascido (RN), sendo a melhor intervencdo para diminuir as taxas de
morbimortalidade. Sdo diversos os beneficios do AM, 0 mesmo gera repercussao no
crescimento e desenvolvimento da crianca, evita morte infantil, evita diarreia, evita infecao
respiratorias, diminui o risco de alergias, minimiza risco de hipertensdo e diabetes, diminui a
chance de obesidade, possui efeito positivo no desenvolvimento intelectual e melhora a
qualidade de vida. E um ato que além de nutrir envolve sentimentos e emogdes entre mae e
filho (BRASIL,2018).

Apesar desses beneficios, os indices de prevaléncia mundial do AM ainda sdo aquém
do recomendado. No que concerne ao aleitamento materno exclusivo (AME), ainda é visto uma
dificuldade em aderir a esse processo. Pesquisa realizada no Brasil que envolveu 600 mulheres,
apontou que das 94,4% que estavam amamentando, apenas 6,2% aderiram exclusivamente até
0 sexto més (MARTINS et al., 2019).

Para que o lactente possa alcancar os beneficios presentes nodo leite materno, ha a
necessidade de manter o AME nos seis primeiros meses de vida e complementado até os dois
anos de vida. Assim, o AME deve ser prioridade para os RN, principalmente, para os que
nascem prematuros. Ja que, os bebés prematuros quando nascem possuem chances menores de
amamentacdo do que bebés nascidos a termo, especialmente pela fragilidade do bebé
prematuro, dificuldades de succdo no peito, internacdo prolongada e consequentemente
separacdo mae-filho. Apesar desses beneficios, os indices de prevaléncia mundial ainda sdo
aquém do recomendado. No que concerne ao aleitamento materno exclusivo (AME), ainda €
visto uma dificuldade em aderir a esse processo. Pesquisa realizada no Brasil que envolveu 600
mulheres, apontou que das 94,4% que estavam amamentando, apenas 6,2% aderiram
exclusivamente até o sexto més (MARTINS et al., 2019).

A prematuridade ou parto pré-termo consiste no nascimento do bebé antes de 37
semanas de idade gestacional (IG). As evidéncias apontam que entre 2012 e 2019, foram
registrados 23.059.611 nascidos vivos, desses 20.574 (0,09%) eram prematuros extremos,
122.132 (0,53%) prematuros severos e 2.188.723 (9,49%) prematuros moderados ou tardios.
Dessa forma, a propor¢do de prematuridade total no Brasil varia de 9,95% a  10,87%
(MARTINELLI et al., 2021).

A prematuridade esta associada a morbidade neonatal e que a longo prazo soma-se uma
série de complica¢Bes na vida do prematuro com consequéncias que favorecem as elevadas

taxas de mortalidade neonatal. Nesse contexto, a amamentagdo é fundamental para a melhora
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do progndstico do RN, pois o leite materno é capaz de atender e suprir as necessidades do
recém-nascido pré-termo (RNPT). (AHUMADA E BARRIOS, 2016).

Contudo, corriqueiramente, a amamentacdo imediata de um RNPT € interrompida pela
separacdo da méde logo apds o nascimento, que se da pela exigéncia de procedimentos
avancados, hé a necessidade de cuidados especificos e que somente podem ser realizados com
hospitalizacdo em locais estruturados adequadamente para receber, como por exemplo, as
unidades neonatais de cuidados intensivos (UTIN) e intermediarios (UCIN) (AMANDO et al.,
2016).

Com o prematuro em internagdo hospitalar torna-se dificil o inicio e a manutengéo do
AM e alguns fatores podem estar ligados diretamente pela rotina do setor, medo e angustia da
mée ao manusear seu filho, a assisténcia oferecida pela equipe de saude e a complexidade do
estado de saude da crianca, que também sdo fatores que impossibilitam o RN de ser
amamentado de forma adequada. Esses fatores podem ocasionar na mée e nos familiares varios
sentimentos, inclusive o de impoténcia. Somado a isso, a tristeza, 0 medo, 0 estresse, a
fragilidade e inseguranca, devido a interferéncia no contato espontaneo com a crianga. Contudo,
para que a mae de um prematuro dé sequéncia ao processo de AM durante a internacdo, é
necessaria dedicacao, apoio familiar, uma rede de apoio ampla e profissionais de satide com um
olhar humanizado (VERONEZ, MARLY et al.,2917).

Existe no Brasil, a Politica Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno (PNIAM)
gue vem desde 2015 expandindo a¢cdes com intuito de promover, proteger e apoiar 0 AM, a fim
de melhorar os indices no pais. Parte dessas a¢6es foram direcionadas ao meio hospitalar, e o
exemplo disso foi a normatizacéo do sistema de Alojamento Conjunto (AC) e o funcionamento
dos bancos de leite humano, o que favorece a promogéo da amamentagdo (BRASIL, 2015).

Nesse sentido, o enfermeiro tem um papel fundamental no cuidado ao prematuro no
contexto da amamentacdo. Sabendo que o processo de amamentar perpassa influéncias externas
e internas que podem afetar negativamente tanto o RN quanto a mée, o enfermeiro busca
melhorar a confianca da mulher em amamentar para que ela desempenhe essa agdo com éxito,
por meio do seu apoio e orientacdo (RAMOS et al., 2021).

Diante desse contexto, e com 0 conhecimento adquirido ao longo da graduacgdo nos
estagios em maternidades, surgiu o seguinte questionamento: qual a vivéncia das maes de bebés
prematuros sobre a amamentacgao?

Esse estudo podera contribuir de forma segura no entendimento dos profissionais de

enfermagem, pois com as informacdes adquiridas, a pratica clinica dos profissionais envolvidos
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podera ser melhor direcionada, do mesmo modo que, poderé contribuir com o desenvolvimento
de estratégias de enfretamento para aumentar o indice de amamentagdo com 0s prematuros.

O presente estudo objetivou compreender o conhecimento, 0s sentimentos, as
dificuldades e os beneficios do método canguru de mées de bebé prematuros no processo de

amamentacao.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de origem exploratéria com abordagem qualitativa. Os estudos
exploratorios sdo investigaces de pesquisa empirica cujo objetivo € a formulacdo de questbes
ou de um problema, com tripla finalidade: desenvolver hipo6teses, aumentar a familiaridade do
pesquisador com um ambiente, fato ou fendmeno, para a realizacdo de uma pesquisa futura
mais precisa ou modificar e clarificar conceitos. Empregam-se geralmente procedimentos
sistematicos ou para a obtencdo de observacdes empiricas ou para as analises de dados (ou
ambas, simultaneamente) (MARCONI, LAKATOS, 2017).

A pesquisa qualitativa € um método de investigacdo cientifica que se foca no carater
subjetivo do objeto analisado, estudando as suas particularidades e experiéncias individuais,
por exemplo. Numa pesquisa qualitativa as respostas ndo séo objetivas, e o propdsito nao é
contabilizar quantidades como resultado, mas sim conseguir compreender o0 comportamento de
determinado grupo-alvo. Com a pesquisa qualitativa, 0s entrevistados estdo mais livres para
apontar os seus pontos de vista sobre determinados assuntos que estejam relacionados com o
objeto de estudo (MARCONI, LAKATOQOS, 2017).

O presente estudo foi realizado no periodo de novembro de 2021 a janeiro de 2022, em
um hospital de nivel terciario, localizado no municipio de Fortaleza o Hospital Geral Dr. César
Cals (HGCC). Trata-se de uma instituicao de nivel terciario de alta complexidade e de ensino,
reconhecido pelo MEC/ MS, de referéncia no Ceara, nas areas de Clinica Médica, Cirurgia,
Ginecologia, Obstetricia e Neonatologia. E responsavel por um Banco de Leite Humano, que é
um Centro de Referéncia Estadual para implementacdo e realiza¢do das acGes de aleitamento
materno, e além disso possui na unidade hospitalar o Método Canguru, no qual as maes
contribuem de forma intensiva para a recuperacdo dos bebés prematuros, com a permanéncia
deles junto ao peito.

Os sujeitos da pesquisa foram 13 mées de bebés prematuros internadas no alojamento
conjunto da instituicdo de saude. Foram incluidas as mées que estavam amamentando e que
tinham passado pelo método canguru. E foram excluidas as maes com problemas psicolégicos

que ndo conseguiram responder o formulario.
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Foi utilizada a amostragem por conveniéncia, a qual ndo se baseia em critério numérico
para garantir sua representatividade. A coleta foi concluida quando os resultados se
encontravam saturados, isto €, quando as informacGes compartilhadas com a pesquisadora se
tornaram repetitivas.

A coleta de dados foi realizada no alojamento conjunto do hospital citado anteriormente.
Inicialmente as mées foram abordadas no seu leito, sendo explicado os objetivos e beneficios
da pesquisa. Aquelas que aceitarem participar, assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) e as mulheres com idade inferior a 18 anos assinaram o termo de
assentimento livre e esclarecido (TALE) e os responsaveis assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido para pais e/ou representantes legais.

Posteriormente, foi realizado o preenchimento do formulario (aplicado pelo
pesquisador) criado pela pesquisadora, contendo duas partes: 1. Dados sociodemogréaficos e
obstétricos 2. Perguntas norteadoras sobre os conhecimentos, os sentimentos, as dificuldades
das mesmas sobre a amamentacdo e sobre os beneficios do método canguru nesse processo.
Néo foi utilizado gravacéo.

A apreciacdo dos dados deu-se através da analise de conteido por categorias, nesse tipo
de anélise a atencdo é voltada para o contetldo manifesto, suas regularidade e significacbes. Sao
levados em consideragdo os sentidos semaénticos relativos aos significantes dos discursos e 0s
sentidos socioldgicos, além de variaveis psicossociais, contexto cultural e processo de producao
da mensagem (MINAYO, 2013).

A analise buscou interpretar as respostas e dispo-las de modo que houve uma
compreensdo satisfatoria sobre o assunto pesquisado e a exposicdo do mesmo conseguisse
responder aos questionamentos do estudo. Apos analise e consolidacdo, os dados responderam
0 objetivo do estudo.

Para preservar o anonimato das mulheres, as mesmas foram identificadas pela letra M
seguida de um nimero, como por exemplo, MO1.

A pesquisa obedeceu a resolucao 466/2012 que condiz com o respeito a individualidade,
privacidade e direito de desisténcia da pesquisa a qualquer momento se assim desejar. Segundo
a resolucdo, a ética em pesquisa baseia-se no respeito ao participante da pesquisa em sua
dignidade e autonomia, reconhecendo sua vulnerabilidade, assegurando sua vontade de
contribuir e permanecer, ou ndo, na pesquisa, por intermeédio de manifestacao expressa, livre e

esclarecida e da preservagao do anonimato (BRASIL, 2013).
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Antes de dar inicio a coleta de dados, o projeto em questdo foi submetido ao Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
(UNILAB) e aprovado sob o Parecer Consubstanciado ~ de numero 5.137.179.

Existiu riscos minimos, como constrangimento social, particularmente se considerada a
estigmatizacdo associada a participacdo em pesquisas, constrangimento por envolver assuntos
referentes a salde reprodutiva e tempo disponibilizado para responder ao instrumento. Caso
ocorresse a qualquer forma de constrangimento ou desconforto, as participantes poderiam
desistir de participar em qualquer momento. No entanto, ressalta-se que foi feito o possivel para
amenizar tais riscos, tais como: liberdade para ndo responder questdes constrangedoras, estar
atento aos sinais verbais e ndo verbais de desconforto e assegurar ndo estigmatizagéo,
garantindo a ndo utilizacdo das informacdes em prejuizo das pessoas.

Essa pesquisa beneficiou os participantes com maiores informagfes sobre salde
reprodutiva, sobretudo no conhecimento relacionado ao aleitamento materno. O conhecimento
desta pesquisa contribuira para o desenvolvimento de intervengdes efetivas no que se referir a
promocdo da salde. Além disso, o conhecimento produzido neste estudo, vai nortear a

assisténcia de enfermagem.

3 RESULTADOS
Participaram deste estudo 13 mulheres com faixa etéria entre 17 e 43 anos. Em relagéo

ao estado civil, 3 eram casadas, 5 vivam em unido consensual, 4 eram solteiras e uma vilva.
No que se refere a renda familiar, a maioria vivia com 2 a 3 salarios-minimos. Grande parte
delas possuia ensino médio completo. Ao que concerne a ocupacao, 7 mulheres relataram nao
exercer nenhuma atividade remunerada e outras 6 trabalhavam como: manicure, pizzaiola,
cozinheira, estudante, professora e vigilante. Relacionada a origem étnico e racial, a maioria se
declarou parda.

Quanto aos dados obstétricos, verificou-se que o nimero de partos variou entre 1-3.
Relacionado ao tipo de parto vivenciado nesta ultima gestagéo, 6 foram por via vaginal e 7
cesarianas. Quanto a pratica da amamentacdo em gestacdes anteriores, apenas 4 mulheres
relataram com tempo de variacdo entre 15 dias a 6 meses. A maioria das mulheres realizou entre
4 e 6 consultas de pré-natal. Quanto a idade gestacional de nascimento dos bebés, variou entre
26 e 36.5 semanas, com peso do nascimento variando entre 730g e 2.550 kg.

A partir do processo da analise de contetdo, mediante a leitura das entrevistas com

mdes de bebés prematuros internadas na instituicdo de salde sobre as dificuldades na
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amamentacdo, emergiram quatro categorias tematicas: Dificuldades no processo de
amamentacdo; sentimentos no processo de amamentacdo; conhecimento das maes sobre
amamentacao em prematuros; e os beneficios do método canguru.
Conhecimento das maes sobre amamentacdo em prematuros
Identificou-se nesta categoria que as mulheres ndo tinham informagdes sobre
amamentacgdo em prematuros, mas a maioria relatou buscar aprender e superar as dificuldades.
As mulheres que ja tinham passado pelo processo de amamentacdo anterior falaram da
diferenca e dos desafios, como mostra os relatos a seguir.
N&o, eu ndo sabia nada, pensei que era normal, pensei que era normal, mas é
diferente demais (M2).
Nunca tinha ouvido falar, mas é muito diferente dos filhos que tive (M3)
N&o, experiéncia muito boa, ela esta bem e pronta para ir para a casinha (M5).
Eu estudei quando estava gravida, mas com prematuro € algo novo (M10)
Percebeu-se também nesta categoria, que a sugestdo relatada pela maioria das mulheres
referente a adesdo ao aleitamento é que os profissionais de salde orientem sobre os beneficios
e a importancia da amamentacdo, assim como, informem sobre as intercorréncias que podem
acontecer, mas que podem ser superadas com os devidos cuidados, como mostram as falas a
sequir.
Fosse mais esclarecido a importancia para as mées, falassem a realidade para todas, as
pessoas maquiam muito a amamentacéo, com palestras, sem maquiar (M1).
Deveria ser melhor orientado sobre os beneficios do bebé (M7).
Se toda mée souber a importancia da amamentacéao, ela vai reconhecer que todo
esforgo vale a pena (M9).
Também foi citado pelas mulheres entrevistadas a importancia de persistir e ndo
desistir do processo de amamentacdo. Como pode ser observado nos relatos a seguir.
N&o desistir, é dificil mais no final dar tudo certo (M10).
Tem que tentar até conseguir, ndo desistir & o mais importante (M11).
Que ela tente até dar certo, que néo é facil, mas dar certo (M12).
Sentimentos no processo de amamentacao
As mulheres relataram que os sentimentos mais vivenciados por elas nesse processo de
amamentacao foram amor, apego e o carinho. Como pode ser visto nos depoimentos a seguir.
Me senti mais apegada, processo de aproximacao (M1).
Amar mais, o apego (M3).

Amor e carinho, é maravilhoso (M9).
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Foi possivel perceber também a conexdo que a amamentagcdo promove entre a mae e 0
filho. Grande parte delas apontaram a relagéo do olhar durante o processo de amamentagé&o.
(...) eles me olham tdo lindo (M1).
(...) ela para de mamar e olha pra mim, nossa € lindo (M3).
Amor e parece que ela estd agradecendo quando olha pra mim (M6).
Dificuldades no processo de amamentacao
Verificou-se nesta categoria que a maior dificuldade das mées dos bebés prematuros
estava relacionada a pega correta do peito no inicio da amamentacdo. Como mostram as falas
a seguir:
A pega, porque a boquinha é muito pequena (M3).
Ela ndo pega direito, eu acho que a lingua dela fica em cima e ela ndo mama direito
(M4)
A pega é muito dificil (M10).
Ainda quanto as dificuldades encontradas pelas maes no processo de amamentar seu
filho prematuro, algumas mulheres referiram certo grau de dificuldade devido ao bebé ser
pequeno.
O jeito de por no colo por ser bem pequenina (M3).
Acho dificil pegar e encontrar uma posicao, tenho medo de machucar pois ela é muito
pequenina (M12).
Os beneficios do método canguru
Foi visto nesta categoria os beneficios do método canguru para 0s prematuros,
segundo os relatos das entrevistadas, apego, aproximacdo, melhora o vinculo, acalma o bebé,
cria uma conexao, e algumas mées relataram o ganha de peso nos prematuros, como pode ser
observado nos relatos a seguir.
Para mim a aproximacao foi de grande importancia, eles ficam mais tranquilos,
contato de pele, eles sentem mais seguros, é como se eles falassem minha mée t4 aqui (M1).
Aproximar, ela ficou dois meses internada e a gente ficou longe, agora ela fica mais
calma né (M4).
E importante porque a gente esta sempre perto, a conexao, o apego (M10).
Aproximacdo mamée e bebé, eles ficam calmos e ganham peso, parece que eles

sentem que ali é a mae (M7).
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4 DISCUSSAO
O fato de a mulher estar informada das vantagens do AM e optar por esta pratica ndo é

suficiente, é necessario que ela seja inserida em um ambiente propicio a amamentacgdo e conte
com o apoio de um profissional para auxiliar, caso seja necessario. Nesse contexto, 0s bancos
de leites que além de desempenharem funcGes explicitas de manipulacdo do leite materno
ordenhado, desenvolvem agdes com o intuito de prevenir a interrupgdo da amamentagéo, assim
como, também realizam atividades educativas de promocao e apoio ao aleitamento materno e
sdo considerados pontos de referéncia em AM (FONSECA et al., 2021).

Evidenciou-se que as dificuldades mais relatadas pelas maes dos bebés prematuros
foram a pega incorreta do peito e o fato do bebé ser de pequeno porte. No que concerne a
dificuldade da pega correta, esse achado assemelha-se com os dados de pesquisa realizada com
20 nutrizes, a qual verificou-se que dentre os fatores que dificultam a amamentacao, prevaleceu
a pega incorreta do mamilo. Mesmo que amamentar faca parte da natureza da mulher, é
necessario que seja realizado educacdo e promoc¢do do AM no pré-natal e no puerpério.
Informar as maes quanto aos cuidados com as mamas e estimular sobre a pega correta torna-se
relevante pois pode evitar interrupcdo na amamentacdao (CANTANHEDE, et al., 2020).

Apesar das dificuldades vivenciadas pelas mées, a maioria relatou sentimento de amor,
apego e o carinho durante a amamentacdo. Um estudo realizado com quatro puérperas, na
Unidade de Cuidado Intermediario Neonatal Canguru (UCINCa) do Hospital Geral Roberto
Santos, também revelou entre suas participantes os sentimentos de amor e de cuidado, sendo
destacado também a emocdo que tiveram ao perceber a evolucdo de seu filho no processo de
amamentacdo (GOES, RASO, LEAL, 2019).

Sabendo da importancia que o AM proporciona ao bindbmio mae-bebé no que concerne
ao vinculo, é fundamental que as equipes de salde da area neonatal desenvolvam uma
assisténcia que busque um estreitamento no relacionamento entre a mée e a familia, afim de
gerar seguranca, confianca e consequente sucesso nesse processo (SANTANA, et al., 2010).

Quanto ao conhecimento sobre essa tematica, vale salientar que é de suma necessidade
que as maternidades garantam 0 acesso as informacGes acerca do processo de amamentar
prematuros para estas nutrizes, enfatizando desde a pega correta, o processo de degluticdo e a
capacidade intestinal do RNPT, as dificuldades que podem surgir nessa fase, bem como os
meios para facilitar a amamentacéo. Estudo realizado em uma Unidade de Internacédo Neonatal
(UIN), no Rio Grande do Sul, com seis mées de prematuro, apontou que o compartilhamento

de informac6es/orientagdes corretas sobre a amamentacdo pelos profissionais de salde garante
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as mulheres e a propria rede familiar uma maior seguranca ao adotarem medidas que favorecam
0 cuidado adequado ao RN (CUNHA, RODRIGUES, HERBER, 2020).

Ao que concerne a dificuldade devido ao porte do Recém-Nascido (RN), a literatura
mostra que as maes enxergam 0s Recém-Nascido Prematuro (RNPT) como seres frageis e que
necessitam de mais cuidados e atencdo (BEZERRA et al., 2017), e podem inferir erroneamente
que ndo sdo capazes de amamentar seus bebés. A dificuldade, imputada pelas mées ao processo
de amamentar, pode estar relacionado com a fragilidade de seus bebés. Quando, abruptamente,
nasce uma crianga prematura ou de baixo peso, as maes sentem-se desconfortaveis em lidar
com esses bebés tdo frageis (PAIVA et al., 2013).

O processo de amamentar é considerado, por si, um processo desafiador, considerando
0s aspectos fisicos e psicoemocionais por parte da nutriz que podem favorecer ou nao o
seguimento do AM. Diante disso, vale destacar que este acontecimento se torna mais dificultoso
quando se trata de RNPT, tendo em vista toda a imaturidade fisioldgica e neuroldgica do RN.
Com isso, € importante destacar o ponto de vista materno nesse interim, identificando as
dificuldades vivenciadas por essa mulher, especialmente, os sentimentos que podem surgir
nesse momento, de incapacidade e estresse emocional materno que podem favorecer a
diminuicdo na producéo de leite e, consequentemente, na lactacdo (BEZERRA et al., 2017).

As mulheres relataram os beneficios do método canguru para os prematuros, destacando
0 apego, a aproximacao e conexdo entre mae e filho. O método canguru é uma estratégia de
auxilio neonatal, o qual busca proporcionar um atendimento humanizado, que implementa uma
série de acbes que mudam os padrbes de amparo aos recém-nascidos prematuros sendo
estimulado o contato intimo entre o bindmio mae e filho, através do contato “pele a pele”
(BASSO, et al, 2019).

Desse modo, faz-se importante destacar o Método Canguru (MC), que se trata de um
meio para facilitar a amamentacdo materna, pois ele proporciona o contato pele a pele e a
permanéncia do RNPT com a mae. Esse método € prioritario para bebés com peso menor que
1.500 gramas (DA SILVA, CECHETTO, RIEGEL, 2021). Com a inser¢cdo do método de
posicionar o bebé no colo da mae, esta acéo possibilita o contato pele a pele, o qual aumenta o
vinculo mée-bebé e favorece a conservacdo térmica para 0 RN. Além desses beneficios, 0
contato pele a pele continuo auxilia no processo de amamentacéo ao inserir a mae diretamente
no cuidado, favorecendo o ganho de peso e consequente alta precoce (CANTANHEDE, et al.,
2020; BASSO, et al., 2019).

Ao que tange a atuacdo do profissional enfermeiro como integrante da equipe que atua

na UTIN, bem como na aten¢do primaria quando acompanha esse RNPT, posteriormente, nas
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consultas de puericultura, é necessario que o mesmo detenha de conhecimento técnicos-
cientificos adequado ao prematuro, considerando que este necessita de cuidados diferenciados
e minuciosos, bem como saber de suas atribui¢des privativas, e esta capacitado para prestar uma
assisténcia de qualidade. Evitando, assim, manuseios excessivos a fim de minimizar as
manifestacdes de desconforto. Nesse ato de cuidar, é essencial que o profissional garanta a
manutenc¢do do vinculo do bindmio mae-bebé, utilizando-se da amamenta¢do como meio para
este fim, além de auxiliar no crescimento e desenvolvimento adequado do RNPT (RIBEIRO,
etal., 2016).

Nesse contexto, € importante destacar que a influéncia do profissional de enfermagem
na promocdo do AM, principalmente o contexto da prematuridade. E papel do enfermeiro
informar os beneficios que o leite materno oferece, assim como ensinar a técnica da pega
correta, realizar atividades educativas, realizar procedimento caso seja necessario, assim como,
auxiliar as mulheres na autoestima para que elas estabelecam autoconfianga. Vale ressaltar que
todos esses cuidados devem ser realizados pelos enfermeiros desde a assisténcia pré-natal. Para
que isso aconteca de forma efetiva é primordial investir no aperfeicoamento e preparo desses
profissionais da area de saide (HABERLAND, LIMA, 2021).

5 CONCLUSAO
Evidenciou-se que as dificuldades encontradas na amamentacéo entre maes de bebés

prematuros consistem na pega correta do peito e o fato do bebé ser pequeno. Apesar de ndo
terem conhecimento sobre a amamentacdo na prematuridade, a maioria relatou buscar aprender
e superar as dificuldades. Os sentimentos vivenciados pelas mées acerca da amamentacao foi
amor, apego e carinho, sendo citado a importancia do método Canguru para a amamenta¢do ao
favorecer o apego, a aproximacao e conexdo entre mée e filho diante do contato pele a pele.
Diante disso, vale destacar a necessidade de promover a capacitacdo dos profissionais
de saude, especialmente, o enfermeiro no que concerne a pratica da educacdo em saude para
mades de prematuros, principalmente, no contexto das maternidades. Garantindo-lhes o acesso
a informacdes de qualidade, de forma clara e objetiva, além de procurar sanar as duvidas
elencadas pelas mesmas. A explanacdo sobre o tema, conjuntamente, com o ensino de praticas
corretas durante a amamentacdo pode auxiliar tanto na minimizacdo das dificuldades
apresentadas por estas mulheres, bem como favorecerd a disseminacdo de conhecimento,

emponderando-as acerca desse momento que as mesmas experenciam, ofertando assim, uma
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possibilidade de garantir um melhor crescimento e desenvolvimento destes recém-nascidos
prematuros.

O presente estudo apresentou como limitacdo a auséncia de relatos de maes de
prematuros internados em Unidade de Terapia Intensiva devido as questdes de seguranca diante
da pandemia da Covid-19. Logo, sugere-se a realizacao de novos estudos incluindo esse publico
para subsidiar novas intervenc6es visando melhorar a promog¢do da amamentagdo entre 0s

prematuros.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Cara Sra,

Meu nome é Anne Fayma Lopes Chaves, sou enfermeira e docente da Universidade da
Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB. Estou realizando, neste momento,
uma pesquisa intitulada “CONHECIMENTO, SENTIMENTOS E DIFICULDADES DE MAES DE
BEBE PREMATUROS NO PROCESSO DE AMAMENTACAO (VIVENCIAS/PERCEPCAO
MATERNA)” e convido vocé a participar deste estudo a qual tem o objetivo compreender o
conhecimento, os sentimentos, as dificuldades e os beneficios do método canguru de mées de bebé
prematuros no processo de amamentacdo. Os dados serdo coletados pela académica de enfermagem
Meyrenice Cruz da silva.

Tendo em vista a importancia da sua participagéo na pesquisa, convido & senhora, mediante a
sua autorizacdo, a participar deste estudo, sendo necessario esclarecer que: sua participagdo na
pesquisa devera ser de livre e espontanea vontade, sem nenhuma forma de pagamento pela mesma;
mesmo tendo aceitado participar, se por qualquer motivo, durante o andamento da pesquisa, resolver
desistir, tem toda a liberdade para retirar o seu consentimento sem ter prejuizo nos servicos de salde;
sua identidade sera mantida em sigilo.

A pesquisa serd feita no leito do alojamento conjunto, onde a senhora ird responder perguntas sobre
seus dados pessoais e sobre sua gestacdo, logo apds serad aplicado um instrumento com perguntas
envolvendo sobre a amamentagdo em prematuros e método canguru.

Pode existir riscos minimos, como constrangimento social, particularmente se considerada a
estigmatizacao associada a participacdo em pesquisas, constrangimento por envolver assuntos
referentes a salde reprodutiva e tempo disponibilizado para responder ao instrumento. Caso ocorra
gualquer forma de constrangimento ou desconforto, os participantes poderdo desistir de participar em
gualquer momento. No entanto, ressalta-se que seréa feito o possivel para amenizar tais riscos, tais
como: liberdade para ndo responder questdes constrangedoras, estar atento aos sinais verbais e ndo
verbais de desconforto e assegurar ndo estigmatizacao, garantindo a ndo utilizacao das informacdes em
prejuizo das pessoas.

Essa pesquisa podera beneficiar os participantes com maiores informacdes sobre satide
reprodutiva, sobretudo no conhecimento relacionado ao aleitamento materno. O conhecimento
procedente desta pesquisa contribuird para o desenvolvimento de intervengdes efetivas no que se
referir a promogdo da saude. Além disso, o conhecimento produzido neste estudo, podera nortear a
assisténcia de enfermagem.

Os dados obtidos na entrevista serdo utilizados apenas para a realizacao desta pesquisa e seréo
apresentados ao curso de graduacdo em enfermagem da Universidade da Integracdo Internacional da
Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB e em publica¢es cientificas ou em congressos, respeitando
sempre o carater confidencial da sua identidade.

Este documento sera emitido duas vezes, sendo uma delas deixada com vocé e a outra com a
pesquisadora. Em caso de davidas e/ou desisténcia da entrevista, pode entrar em contato com o
Comité de Etica da Universidade da Integragdo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB,
encontra-se disponivel para esclarecer duvidas e/ou reclamagdes no contato: telefone (85) 3332-6197;
no enderego: Sala 303, 3° Andar, Bloco D, Campus das Auroras — Rua José Franco de Oliveira, s/n,
CEP: 62.790-970, Redencédo — Ceara — Brasil e no e-mail: cep@unilab.edu.br. Caso precise entrar em
contato comigo, informo-lhe meu nome, endereco, telefone e e-mail. Anne Fayma Lopes Chaves. Rua
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Luis Ori& 1100, casa 02, José de Alencar CEP: 60.830-325. Telefone: (85) 997159856. E-mail:
annefayma@unilab.edu.br.

CONSENTIMENTO POS - ESCLARECIDO

Declaro que apés convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter entendido o que foi
explicado, concordo em participar da pesquisa.

Redencdo, / /

Assinatura da participante

Assinatura do pesquisador


mailto:annefayma@unilab.edu.br
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
PAIS E/OU REPRESENTANTES LEGAIS

Caros Pais ou responsaveis,

Meu nome é Anne Fayma Lopes Chaves, sou enfermeira e docente da Universidade da
Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB. Estou realizando, neste momento,
uma pesquisa intitulada “CONHECIMENTO, SENTIMENTOS E DIFICULDADES DE MAES DE
BEBE PREMATUROS NO PROCESSO DE AMAMENTACAO (VIVENCIAS/PERCEPCAO
MATERNA)” e convido vocé a participar deste estudo a qual tem o objetivo compreender o
conhecimento, os sentimentos, as dificuldades e os beneficios do método canguru de mées de bebé
prematuros no processo de amamentacéo. Os dados serdo coletados pela académica de enfermagem
Meyrenice Cruz da silva.

A pesquisa seré realizada no leito do alojamento conjunto, onde ela vai responder perguntas
sobre os dados pessoais dela e da gestacdo. Posteriormente, sera aplicado um instrumento com
perguntas envolvendo a percepcao dela sobre a amamentacao e sobre o método canguru.

Tendo em vista a importancia da participacdo dela na pesquisa, solicito seu consentimento
para autorizar ela a participar, sendo necessario esclarecer que: a participacdo dela na pesquisa devera
ser de livre e espontanea vontade, sem nenhuma forma de pagamento pela mesma; mesmo que ela
tenha aceitado participar, se por qualquer motivo, durante o andamento da pesquisa, resolver desistir,
tem toda a liberdade para retirar o consentimento sem ter prejuizo nos servigos de saude; a identidade
dela serd mantida em sigilo.

Pode existir riscos minimos, como constrangimento social, particularmente se considerada a
estigmatizacao associada a participacdo em pesquisas, constrangimento por envolver assuntos
referentes a salide reprodutiva e tempo disponibilizado para responder ao instrumento. Caso ocorra
qualquer forma de constrangimento ou desconforto, a mesma poderéa desistir de participar em qualquer
momento. No entanto, ressalta-se que sera feito o possivel para amenizar esses riscos, tais como:
liberdade para nédo responder gquestdes constrangedoras, estar atento aos sinais verbais e ndo verbais de
desconforto e assegurar ndo estigmatizagdo, garantindo a ndo utilizacao das informagdes em prejuizo
das pessoas.

Essa pesquisa podera beneficiar as participantes com maiores informag6es sobre saude
reprodutiva, principalmente no conhecimento relacionado ao aleitamento materno. O conhecimento
procedente desta pesquisa contribuira para o desenvolvimento de a¢des efetivas no que se referir a
promocéo da saude. Além disso, o conhecimento produzido neste estudo, podera nortear a assisténcia
de enfermagem.

Os dados obtidos na entrevista serdo utilizados apenas para a realizacdo desta pesquisa e serao
apresentados ao curso de graduacdo em enfermagem da Universidade da Integragdo Internacional da
Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB e em publica¢es cientificas ou em congressos, respeitando
sempre o carater confidencial da sua identidade.

Este documento serd emitido duas vezes, sendo uma delas deixada com vocé e a outra com a
pesquisadora. Em caso de davidas e/ou desisténcia da entrevista, pode entrar em contato com o
Comité de Etica da Universidade da Integragdo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB,
encontra-se disponivel para esclarecer duvidas e/ou reclamagdes no contato: telefone (85) 3332-6197;
no enderego: Sala 303, 3° Andar, Bloco D, Campus das Auroras — Rua José Franco de Oliveira, s/n,
CEP: 62.790-970, Redencéo — Ceara — Brasil e no e-mail: cep@unilab.edu.br. Caso precise entrar em
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contato comigo, informo-lhe meu nome, endereco, telefone e e-mail. Anne Fayma Lopes Chaves. Rua
Luis Ori& 1100, casa 02, José de Alencar CEP: 60.830-325. Telefone: (85) 997159856. E-mail:
annefayma@unilab.edu.br.

CONSENTIMENTO POS - ESCLARECIDO

Ap0s esses esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre para que sua
filha — ou crianca ou adolescente sob sua responsabilidade — participe desta pesquisa.

Fortaleza, / /

Nome do Adolescente

Assinatura do Responsavel

Assinatura do pesquisador


mailto:annefayma@unilab.edu.br
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APENDICE C - TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TALE)

Meu nome é Anne Fayma Lopes Chaves, sou enfermeira e docente da Universidade da
Integracdo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB. Estou realizando, neste momento,
uma pesquisa intitulada “CONHECIMENTO, SENTIMENTOS E DIFICULDADES DE MAES DE
BEBE PREMATUROS NO PROCESSO DE AMAMENTACAO (VIVENCIAS/PERCEPCAO
MATERNA) ” e convido vocé a participar deste estudo a qual tem o objetivo compreender o
conhecimento, os sentimentos, as dificuldades e os beneficios do método canguru de mées de bebé
prematuros no processo de amamentacgéo. Os dados serdo coletados pela académica de enfermagem
Meyrenice Cruz da silva. Ressalto que sua colaboracdo e participa¢do poderdo trazer beneficios para o
desenvolvimento da ciéncia e para subsidiar os profissionais de salde diante de seus planejamentos e
intervengdes.

Tendo em vista a importancia da sua participacdo na pesquisa, convido a senhora, mediante a
sua autorizacdo, a participar deste estudo, sendo necessario esclarecer que: sua participagdo na
pesquisa devera ser de livre e espontanea vontade, sem nenhuma forma de pagamento pela mesma;
mesmo tendo aceitado participar, se por qualquer motivo, durante o andamento da pesquisa, resolver
desistir, tem toda a liberdade para retirar o seu consentimento sem ter prejuizo nos servigos de saude;
sua identidade sera mantida em sigilo.

A pesquisa seré feita no leito do alojamento conjunto, onde a senhora ird responder perguntas sobre
seus dados pessoais e sobre sua gestacdo, logo apds serad aplicado um instrumento com perguntas
envolvendo sua percepcao sobre a amamentacao e sobre os beneficios do método canguru.

Pode existir riscos minimos, como constrangimento social, particularmente se considerada a
estigmatizacao associada a participacdo em pesquisas, constrangimento por envolver assuntos
referentes a salide reprodutiva e tempo disponibilizado para responder ao instrumento. Caso ocorra
qualquer forma de constrangimento ou desconforto, os participantes poderdo desistir de participar em
qualguer momento. No entanto, ressalta-se que sera feito o possivel para amenizar tais riscos, tais
como: liberdade para ndo responder gquestdes constrangedoras, estar atento aos sinais verbais e ndo
verbais de desconforto e assegurar ndo estigmatizagdo, garantindo a ndo utilizacdo das informagdes em
prejuizo das pessoas.

Essa pesquisa podera beneficiar os participantes com maiores informagdes sobre satde
reprodutiva, sobretudo no conhecimento relacionado ao aleitamento materno. O conhecimento
procedente desta pesquisa contribuird para o desenvolvimento de intervengdes efetivas no que se
referir a promoc&o da saude. Além disso, o conhecimento produzido neste estudo, podera nortear a
assisténcia de enfermagem.

Os dados obtidos na entrevista serdo utilizados apenas para a realiza¢do desta pesquisa e serdo
apresentados ao curso de graduacdo em enfermagem da Universidade da Integracéo Internacional da
Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB e em publica¢es cientificas ou em congressos, respeitando
sempre o carater confidencial da sua identidade.

Este documento sera emitido duas vezes, sendo uma delas deixada com vocé e a outra com a
pesquisadora. Em caso de davidas e/ou desisténcia da entrevista, pode entrar em contato com o
Comité de Etica da Universidade da Integragfo Internacional da Lusofonia Afro-brasileira - UNILAB,
encontra-se disponivel para esclarecer duvidas e/ou reclamag6es no contato: telefone (85) 3332-6197;
no enderego: Sala 303, 3° Andar, Bloco D, Campus das Auroras — Rua José Franco de Oliveira, s/n,
CEP: 62.790-970, Redencéo — Ceara — Brasil e no e-mail: cep@unilab.edu.br. Caso precise entrar em
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contato comigo, informo-lhe meu nome, endereco, telefone e e-mail. Anne Fayma Lopes Chaves. Rua
Luis Ori& 1100, casa 02, José de Alencar CEP: 60.830-325. Telefone: (85) 997159856. E-mail:
annefayma@unilab.edu.br.

CONSENTIMENTO POS INFORMADO

Eu aceito participar da pesquisa intitulada: ““ Percepcao
das maes de bebé&s prematuros sobre a amamentagao”.

Entendi os beneficios e os maleficios que podem acontecer. Entendi que posso dizer “sim” e
participar, mas que, a qualquer momento, posso dizer “ndo” e desistir de participar da pesquisa. Os
pesquisadores tiraram minhas ddvidas e conversaram com 0s meus responsaveis. Recebi uma cdpia
deste termo de assentimento e li e concordo em participar da pesquisa.

Redencéo, de de

Assinatura do menor

Assinatura do(a) pesquisador(a)


mailto:annefayma@unilab.edu.br
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APENDICE D- FORMULARIO
DADOS SOCIODEMOGRAFICOS E OBSTETRICOS
INICIAIS:

1. Relativo a mée e a familia:

Estado civil:

a. Solteira b. Casada c. Viuva d. Divorciada e. Unido consensual

NUmero de membros da familia:

a. 0-3 b.3-5 c.60umais
Idade (anos):

Profissdo:
Escolaridade:

Origem étnico/racial:

a. Branca b.Preta c.Amarela d.Parda e.Indigena

Renda Familiar: (salario minimo vigente)

a. >0lsalario b.1-2 c¢.3-4 d. maisque5
Dados antecedentes obstétricos

01. Abortos
02. Gestacoes
03. Partos

Realizou a pratica da amamentacdo anteriormente:

a. Sim  b.N& Sesim por quanto tempo?

2. Relativo a gestacao:

A gestacdo foi planejada:

a. Sim b.Nao

Tipo de parto:
a. Normal b. Cesareo

Complicacdes na gestacdo:

a. Sim b.Nd  Sesim quais:

3. Relativo a crianga:
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Peso ao nascer (gramas):

Idade gestacional ao nascer (semanas):

Fez uso de sonda:

a. Sim b. Nao

CONHECIMENTO, SENTIMENTOS E DIFICULDADES DAS MAES DE BEBES
PREMATUROS SOBRE A AMAMENTACAO E BENEFICIOS DO METODO
CANGURU

QUAIS DIFICULDADES VOCE ENCONTROU NO PROECESSO DE AMAMENTAR
SEU FILHO PREMATURO?

QUAIS SENTIMENTOS VOCE VIVENCIOU DURANTE ESSE PROCESSO DE
AMAMENTAR SEU BEBE PREMATURO?

QUE SUGESTAO VOCE DARIA PARA ADESAO AO LEITAMENTO MATERNO
ENTRE AS MAES DE BEBES PREMATUROS?

VOCE JA FOI INFORMADA SOBRE AMAMENTACAO EM PREMATUROS?
COMO ESTA SENDO SUA EXPERIENCIA?

NA SUA OPINIAO, QUAIS OS BENEFICIOS DO METODO CANGURU, DE
ACORDO COM A SUA VIVENCIA AQUI NA MATERNIDADE?



