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RESUMO

Amamentar ¢ um ato muito especial, pois o contato intimo faz com que mae e filho se descubram e iniciem um grande vinculo de amor. Assim,
durante muito tempo, a alimentacdo dos bebés foi baseada no principio da amamenta¢io no seio das suas maes, o que representava uma forma
natural e tida como tnica de alimentar as criangas nos seus primeiros meses de vida, no entanto, com o advento da Revolu¢do Industrial, a
pratica do aleitamento materno exclusivo foi se tornando mais escassa, principalmente por conta da incorporacao da mulher ao mercado de
trabalho, tem-se com isso a introdugdo de novos alimentos para repor o leite materno e assim alimentar os seus filhos. O referido estudo traz
um impacto positivo no tocante a conscientizacao sobre a importancia do aleitamento materno e da contribuicio para o conhecimento das
gestantes acerca da sua essencialidade e dos beneficios que esta pratica traz para si e para seus filhos. O presente estudo caracteriza-se por ser um
trabalho de cunho cientifico com metodologia desctitiva e foco no método quanti-qualitativo no qual pretendeu-se esclarecer sobte os fatores e
as motivacdes que influenciam a escolha da via de parto e suas consequéncias. Tem como objetivo geral analisar o conhecimento das gestantes
acerca do aleitamento materno na Unidade Bésica de Saude do bairro Setiibal no municipio de Bacabal — MA e objetivos especificos conceituar
o aleitamento materno e a sua importancia; destacar as vantagens do aleitamento materno para as maes ¢ bebés e discutir a luz da literatura as
informagdes coletadas com as gestantes na UBS do bairro Setibal sobre o conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno. Ao
término deste tem-se que a pratica do aleitamento materno s traz beneficios aos bebés e as maes. E um grande aliado contra diversas doencas
e ¢ facilmente digerido e absorvido. Contém nutrientes e enzimas petfeitamente balanceadas, com substancias imunolégicas que protegem o
bebé e provém tudo o que a crianga necessita no inicio de sua vida. Quanto a pesquisa de campo com as gestantes da UBS do bairro Setubal
em Bacabal — MA, conclui-se que o conhecimento das gestantes entrevistadas ndo pode ser considerado como pouco, mas que ainda carece
de meios para que as mesmas possam ter mais contato com informagdes sobre a importancia da pratica da amamentacio através de agdes da
equipe de Enfermagem, mas principalmente dos Enfermeiros que sdo os responsaveis pelas consultas de pré-natal juntamente com a equipe
multidisciplinar.

Palavras-chave: Conhecimento. Gestantes. Aleitamento materno.

ABSTRACT

Breastfeeding is a very special act, as intimate contact makes mother and child discover each other and initiate a great bond of love. Thus,
for a long time, the feeding of babies was based on the principle of breastfeeding at their mothers’ breasts, which represented a natural and
unique way of feeding children in their first months of life, however, with the advent of In the Industrial Revolution, the practice of exclusive
breastfeeding became more scarce, mainly due to the incorporation of women into the labor market, with the introduction of new foods to
replace breast milk and thus feed their children. This study has a positive impact on raising awareness of the importance of breastfeeding
and contributing to the knowledge of pregnant women about its essentiality and the benefits that this practice brings to themselves and their
children. The present study is characterized by being a scientific work with a descriptive methodology and focus on the quantitative-qualitative
method in which it was intended to clarify the factors and motivations that influence the choice of delivery method and its consequences. Its
general objective is to analyze the knowledge of pregnant women about breastfeeding in the Basic Health Unit of the Setubal neighborhood
in the municipality of Bacabal - MA and specific objectives to conceptualize breastfeeding and its importance; highlight the advantages of
breastfeeding for mothers and babies and discuss in the light of the literature the information collected from pregnant women at the UBS in
the Setubal neighborhood on the knowledge of pregnant women about breastfeeding, At the end of this period, the practice of breastfeeding
only brings benefits to babies and mothers. It is a great ally against various diseases and is easily digested and absorbed. They contain petfectly
balanced nutrients and enzymes, with immunological substances that protect the baby and provide everything the child needs at the beginning
of his life. As for the field research with the pregnant women at the UBS in the Setdbal neighborhood in Bacabal - MA, it is concluded that the
knowledge of the interviewed pregnant women cannot be considered as little, but that they still lack the means for them to have more contact
with information about the importance of the practice of breastfeeding through actions of the Nursing team, but mainly of the Nurses who
are responsible for prenatal consultations together with the multidisciplinary team.
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O conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno

INTRODUGCAO

Cada espécie produz o alimento adequado
para sua cria. Assim também ¢ o leite materno, no
qual, o corpo da mulher, quando esta se encontra
em periodo gravidico, produz o alimento
necessario para o seu filho e esta fica apta ao
aleitamento materno. Deste modo, amamentar é
um ato muito especial, pois o contato intimo faz
com que mae e filho se descubram e iniciem um
grande vinculo de amor. Assim, durante muito
tempo, a alimentacao dos bebés foi baseada no
principio da amamentagdo no seio das suas maes,
o que representava uma forma natural e tida como
unica de alimentar as criangas nos seus primeiros
meses de vida, no entanto, com o advento da
Revolugao Industrial, a pratica do aleitamento
materno exclusivo foi se tornando mais escassa,
principalmente por conta da incorporagao da
mulher a0 mercado de trabalho, tem-se com isso
a introdugao de novos alimentos para repor o
leite materno e assim alimentar os seus filhos.
muito

O Aleitamento Materno ¢é

importante na saide do recém-nascido,
responsavel por transportar a agua e sais minerais
e demais nutrientes necessarios exclusivamente
os seis meses de vida desse bebé e complemento
com outros alimentos ate os dois anos de vida,
assim viabilizando a relacio mae e filho ¢ sua
qualidade de vida.

Neste exposto, é preciso muito esfor¢o

e dedicagio em campanhas que viessem a

conscientizar as mulheres sobre a importancia

do aleitamento materno exclusivo, pois além de
servir de nutrientes adequados para a alimentacao
dos bebeés, o leite materno também tem a funcao
de proporcionar defesas ao organismo deste.

A Organizacao Mundial da Saude (OMS)
reforca e estabelece o conceito de aleitamento
materno exclusivo como sendo a oferta somente
do leite do peito, diretamente da sua mae ou ama-
de-leite, ou extraido, e nenhum outro liquido ou
solido, exceto gotas ou xaropes de vitaminas,
suplementos vitaminicos ou medicamentos. F
uma pratica natural e eficaz. Um ato cujo sucesso
depende de fatores historicos, sociais, culturais e
psicologicos das gestantes e do compromisso e
conhecimento técnico cientifico dos profissionais
de saide envolvidos na promocgio, incentivo e
apoio ao aleitamento materno.

Assim, tem-se que o aleitamento materno
¢ sinonimo de sobrevivéncia para o recém-
nascido, portanto um direito inato. E uma das
maneiras mais eficientes de atender os aspectos
nutricionais, imunolégicos e psicolégicos da
crianga em seu primeiro ano de vida, sendo muito
comum quando isto ndo ¢é realizado a ocorréncia
de consequéncias para a saude dos recém-
nascidos. E essas consequéncias poderiam ser
evitadas se uma das fungoes dos profissionais de
saude, no qual o Enfermeiro faz parte, estivesse
realmente sendo executada, a educaciao em saude,
pois sio eles sdo os profissionais que possuem
conhecimentos técnico-cientificos e experiéncias
que podem nortear o comportamento das maes

em ofertar o leite materno, respeitando o periodo
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O conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno

de aleitamento materno exclusivo como forma
de alimentar seus filhos e assim proporcionar
os beneficios que o leite materno traz para o
organismo destes.

Outra questao importante ¢ que 0s
Enfermeiros devem educar as mulheres desde
as primeiras consultas de pré-natal, fazendo com
que estas tenham o devido conhecimento sobre
os beneficios do aleitamento materno, de como
evitar o desmame precoce e da importancia de nao
introduzirem outros tipos de alimentos durante
os seis primeiros meses de vida de seus bebés
para que se possa evitar possiveis complicagoes.

O ponto mais relevante na abordagem
da respectiva tematica é ter a concepgao de que
muitas parturientes nao recebem orientagoes
no periodo gravidico sobre os beneficios do
aleitamento materno, nao apenas como fonte
de alimenta¢ao mais ideal para seus filhos, mas
também como 0s aspectos emocionais que sao
repassados aos bebés pela mae no momento
desta pratica saudavel. Assim, a escolha desta
tematica se deu pela observacio da necessidade
iminente da realizagao de trabalhos que venham
a contribuir para a educagio em sadde para
as gestantes que englobem a importancia do
aleitamento materno exclusivo para os recém-
nascidos (RNs), assim como para o binomio mae-
filho. Desta feita, tem-se um impacto positivo no
tocante a conscientizagdo sobre a importancia
do aleitamento materno e da contribui¢ao para
o conhecimento das gestantes acerca da sua
essencialidade e dos beneficios que esta pratica

traz para si e para seus filhos.

O primeiro capitulo destaca a introdugao
a0 estudo no qual tem-se o primeiro contato
com a tematica voltada para o conhecimento
das gestantes acerca do aleitamento materno na
Unidade Basica de Saude Setibal em Bacabal —
MA, assim como a motiva¢ao pela sua abordagem.
Ja o segundo capitulo descreve os objetivos geral
e especificos. O terceiro capitulo demonstra a
metodologia do estudo e o método do mesmo.

O quarto capitulo expde os conceitos
de aleitamento materno enfatizando a pratica
da amamentacio como um todo dando énfase
para a mama, os tipos de mamilo, as alteragdes
da mama durante a gravidez, além da fisiologia
da amamentacdo, do ato de mamar, reflexos
maternos e infantis, também a composi¢do do
leite humano e os beneficios desta pratica.

O quinto capitulo aduz sobre a tematica
em si que trata do conhecimento das gestantes
acerca do aleitamento materno tendo como base
uma pesquisa realizada na UBS do bairro Setdbal
no municipio de Bacabal — MA, e por ultimo
as consideracoes finais do estudo enfatizando a
opinido dos seus autores.

Portanto, o objetivo deste trabalho foi
analisar o conhecimento das gestantes acerca do
aleitamento materno na Unidade Basica de Saude

do bairro Setubal no municipio de Bacabal — MA.

METODOLOGIA

O estudo caracteriza-se por ser um

trabalho de cunho cientifico com metodologia
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O conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno

descritiva e foco no método quanti-qualitativo no
qual pretendeu-se esclarecer sobre os fatores e as
motivagoes que influenciam a escolha da via de
parto e suas consequéncias.

Sobre o exposto, a metodologia descritiva
com utilizagdo do método qualitativo estuda
a busca da compreensio de objetos, teses em
profundidade, no qual ¢ atribuido um tipo de
analise das informagoes a partir do confronto de
hipéteses que sao entdo correlacionadas para que
se possa obter respostas e assim analisa-las a luz
da literatura'.

Assim, o presente proposto  serd
desenvolvido sob uma abordagem de pesquisa
exploratoria com o método quanti-qualitativo,
que: “(...) a obten¢ao de um sentido mais amplo
para os dados analisados, o que se faz mediante
sua ligacdo com conhecimentos disponiveis,
derivados principalmente de teorias”. Associados
assim, aos estudos de investigacao bibliografica,
que segundo este autor, permite ao investigador a
cobertura de uma vasta gama de fenémenos muito
mais ampla do que aquela que poderia pesquisar
diretamente e, por ser esta uma pesquisa que
deseja compreender os aspectos que envolvem
o processo de avaliagao da aprendizagem, fez-se
necessaria a analise de tedricos que abordam o
tema para melhor clarificar as ideias defendidas
no mesmo?’.

Deste modo, a fundamentacao tedrica
do referido estudo esta embasada na leitura e

interpretacao de fontes bibliograficas disponivelis,

como livros, jornais, revistas, sites que abordam

a tematica para melhor fundamentar suas ideias,
conceitos e concepgoes, enquanto que os dados
serdo coletados com as gestantes na Unidade
Basica de Satdde Setibal em Bacabal — MA através
daaplicagao de entrevista direta com o publico em
questdo, onde foi utilizado um questionario com
perguntas abertas e fechadas que contemplaram
com os objetivos do estudo, sendo este aplicado
em domicilio com cada gestante.

O universo da pesquisa se caracteriza
como sendo a Unidade Basica de Sadde do
bairro Setibal no municipio de Bacabal, estado
do Maranhio no qual fizeram parte do estudo 20
(vinte) gestantes que foram escolhidas de modo
aleatério e que permitiram sua participagdo
no estudo através da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Deste modo, a pesquisa com essas gestantes
foi realizada durante as consultas de pré-natal
na respectiva UBS, nao tendo nenhum tipo de
bonificagdo financeira para as mesmas, estando
estas comprometidas com o estudo de modo

voluntario.

REVISAO DE LITERATURA

FISIOLOGIA DA AMAMENTACAO
A amamentagdo é um  processo

psicossomatico  complexo, dependente de
multiplos fatores neuroldgicos e enddcrinos, em
que o leite é produzido na mama, sob indicagoes
cerebrais. Se a mie ndo quiser amamentar ¢ O

bebé nio estimular a mama nao havera produgao
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de leite. Para que ocorra a produ¢ao do leite
materno, a mulher passa por um processo
de diferenciacio e desenvolvimento que esta
dividido em trés fases: mamogénese, lactogénese
e galactogénese’.

. Mamogénese:

E o periodo de desenvolvimento da
mama. Ocorre sob influéncia hormonal, quando
estas se modificam desde a fase embrionaria até a
puberal, acentuando-se na fase gravidica.

E o momento em que ocorrem as
alteragdes de forma, tamanho e turgescéncia.
Ao mesmo tempo que se hipertrofia o aparelho
glandular, hd neoformacao dos capilares arteriais,
venosos e linfaticos em contato com os acinos.
Na fase gravidica ocorre alteracido consideravel
dentro do préprio tecido mamario, como
proliferacio do tecido glandular e diferenciagiao
das células alveolares que se tornam secretoras4.

. Lactogénese:

“A lactogénese é o processo pelo qual
se inicia a produgdao de leite, ocorre entre as
primeiras 24 horas e o sexto dia do pds-parto. Para
este processo ¢ necessaria a acao da prolactina e
baixos niveis de estrogénio™.

Ocorre no inicio da producao lactea,
pelos elementos glandulares. Apds a dequitagao,
o perfil hormonal se altera consideravelmente.
E quando o nivel de horménio estrogénio
circulante cai a nifveis mais baixos. Na medida
em que caem os niveis hormonais placentarios,
a secre¢ao de um complexo de hormonios

lactogénicos, provenientes da hipofise anterior,

aumenta consideravelmente. Ao mesmo tempo
o fluxo sanguineo das mamas aumenta, levando
mais hormonios e precursores do leite para as
células alveolares.

. Galactogénese

E o processo em que a glaindula mamaria
esta sendo preparada para a produgao de leite.
Num primeiro estagio, existe a adaptagao da
célula alveolar para o processo posterior de sintese
de leite (adaptagdo enzimatica e morfoldgica).
Neste periodo, pode ocorrer pequena secre¢ao
de leite. No segundo estagio, ha presenca de
secre¢ao copiosa de todos os componentes do
leite proéximo ao parto, permanecendo varios dias
apos este. A secrecdo aumentada de prolactina é
o resultado de um reflexo neural mediado pelo
hipotalamo que regula a liberagao de prolactina
pela adeno-hipéfise. Essa onda periddica e curta
de prolactina é essencial para a manutengdao
lactagdo normal, mas a suplementagdo com
prolactina nido aumenta a secregdo de leite em

vacas®,

O ATO DE MAMAR

A pratica da amamentagao ¢é representada
por diversos reflexos, tanto por parte das criangas,
quando por parte das maes, assim, torna-se

importante conhecé-los.
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Reflexos maternos

Dois reflexos maternos estao envolvidos
diretamente na lactagao, sio eles o da produgao
e o da e¢jecao de leite. Eles estao relacionados a

acao dos hormonios prolactina e ocitocina.

A estimulacio das terminacoes nervosas do

complexo mamilo-areolar envia

pelo  bebé
impulsos pela via neuronal reflexa aferente
para o hipotalamo, resultando na secrecio de
prolactina pela hipéfise anterior e ocitocina pela
hipéfise posterior. Outros hormoénios (cortisol,
insulina, hormonios da tireoide, paratireoide e do

crescimento) também apoiam a lactagao’.

“A prolactina é o hormoénio chave da
lactogénese, estimulando a produgao alveolar
inicial; induz o RNA mensageiro e de transferéncia
a sintetizar proteinas do leite e influencia a sintese
de alfa- lactalbumina e, portanto, lactose nas
células alveolares™.

Esses autores referem ainda que: “(...)
suas outras funcdes incluem mecanismos
de retencio de agua e sal através dos rins e
possivelmente o prolongamento da amenorreia
puerperal pela acdo sobre os ovarios. Ambas
as funcoes reduzem o estresse metabolico da
lactacao”.

A prolactina ¢ responsavel pelo reflexo
materno da produgdo, chamada de hormonio
chave da lactagdo, devido ao papel que
desempenha para induzir e manter a sintese do

leite humano, sendo que sua produgao depende da

estimulacao das termina¢oes nervosas do mamilo
pelo lactente. O volume produzido guarda uma
relagdo direta com a sucgdo da crianga, ou seja, é

produzido o quanto foi consumido6.

Reflexos infantis

Um bebé normal ao nascer estd
plenamente preparado para mamar com sucesso.
Quando este se alimenta sao mobilizados os
reflexos complementares. Logo, o reflexo de
busca faz com que o bebé procure o mamilo
enquanto que a sua boca é aberta para que ele
venha a realizar a mamada. Quando a mae toca
boca ou na bochecha do bebé, ele volta-se para
a dire¢ao de onde foi estimulado, geralmente de
boca aberta, imaginando ser o bico do seio da
sua mae.

Os reflexos infantis sao bem evidenciados
em recém-nascidos normais, no entanto, podem

ser ausentes ou fracos em bebés prematuros, de

muito baixo peso ou quando estes estio doentes.

As causas mais comuns de diminuicio dos reflexos
sdo, porém de origem iatrogénica: sedagao ou
analgesia obstétrica e interferéncia no processo
de aprendizado no puerpério, pois as acoes
instintivas do bebé precisam ser consolidadas em
comportamento aprendido. Uso de objetos orais
como bicos ou chupetas no periodo neonatal
pode condicionar o bebé a agdes orais diferentes,

inadequadas a amamenta¢io’.

Caso haja a diminui¢ao dos estimulos

do bebé¢, é necessario a presenca da mae junto
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ao bebé por mais tempo a fim de possibilitar
que esta tenha contato direto e possa realizar
estimulos tateis, auditivos, visuais e olfativos para
assim contribuir para a liberacio dos hormonios
responsaveis pela produgdo e manuten¢ao lactea.
DO

COMPOSICAO LEITE

HUMANO

O leite materno humano nao apresenta
uniformidade na sua constitui¢ao sempre visando
oferecer o que o bebé precisa e quando ele precisa.
As varia¢Oes constatadas na literatura vao desde
o teor de proteinas, nitrogénio, gordura, calorias

€ outras.

Se a crianca nasceu prematura a mie produzird
um “tipo” de leite, mais rico em nitrogénio (+/-
20%), proteinas, gorduras, sédio, vitamina A,
vitamina E, imunoglobulinas, e mais pobre em
vitamina C e lactose. Durante o dia o leite se
modifica se adequando aos horirios de maior
atividade da crianca, e, conforme a crianca cresce,

o leite também se modifica®.

A lactante, através do leite passa para seu
filho, todas as defesas (anticorpos) contra todas
as doencas que a mesma ja teve ou entrou em
contato durante toda a sua vida; por isso o leite
materno é considerado como a primeira vacina
de seu filho. De acordo com a idade do lactente,
a composicdo varia recebendo nomenclaturas
diferenciadas em cada uma das fases: colostro,

leite de transicao e leite maduro.

. Colostro:

E um leite de cor amarelada devido a
presenca de beta-caroteno, rico em proteinas
e com menor quantidade de carboidratos e
gorduras. “FE um fluido viscoso, que preenche
as células alveolares no udltimo trimestre da
gestacdo, sendo secretado por alguns dias apos
o nascimento, que tem a produ¢ao média de 100
ml/dia””.

Mesmo quando durante a gravidez, a mae
amamenta outra crianca seu leite passara por uma
fase de colostro imediatamente antes e depois
do novo nascimento. O volume secretado varia
amplamente, de 10 a 100ml/dia, com média em
torno de 30 ml. A secre¢do aumenta gradualmente
e atinge a composicao do leite maduro 30 a 40 h
apos o nascimento.

Comecga a ser formado durante a gravidez
e ésecretado desde o ultimo trimestre da gestagao e
durante a primeira semana pés-parto. Possui uma
densidade entre 1040 - 1060, o valor energético
médio é de 67 - 70 Kcal / 100 ml, é mais rico que o
leite maduro em proteinas, vitaminas e eletrolitos
como o sédio, cloro, potassio, contudo ¢ mais
pobre em gorduras. O volume do colostro nos
primeiros dias pés-patto é de 2 a 20 ml/mamada.
Além disso, ajuda na proliferagao do lactobacilo
bifido no intestino. E muito parecido com uma
parte do sangue materno (o plasma); daf o leite
materno ser chamado de sangue branco. Entre 30
e 40 horas ap6s o parto ha uma rapida mudanga
na composicao do leite, com aumento da lactose,

consequentemente, aumento do volume do leite.
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“(...) o Colostro ¢ rico em anticorpos que
protegem contra infeccdes e alergias, leucoceitos
que protegendo contra infecgdes, é laxante e ¢
rico em vitamina A, reduzindo a gravidade de
algumas infeccoes™’.

O colostro contém menos lactose, gordura
e vitaminas hidrossoluveis e mais proteinas,
vitaminas lipossolaveis (incluindo E, A e K) e
minerais como sédio e zinco. Tem concentracao
tao alta de imunoglobulinas e uma série de outros
fatores protetores, que pode ser descrito como
uma prescricio médica da natureza, além de
alimento natural.

. Galactopoiese

“Entre o terceiro e o quarto dia apds o
parto ocorre a descida do leite, denominado de
galactopoiese. Nesta fase a média de produgao
lactea é de 600 ml/dia™”.

A galactopoiese se mantém por toda
a lactacao e depende da sucgdo do bebé e do
esvaziamento da mama. Portanto, quando por
qualquer motivo o esvaziamento da mama seja
prejudicado, pode haver uma diminui¢ao da
produgcao lactea por inibigao mecanica e quimica.
O inverso também se faz verdadeiro, quanto mais
volume de leite for ordenhado e/ou mais vezes a
crianca mamar, maior serd a secrecdo lactea''.

. Leite de transigéo:

Ao se aproximar o terceiro ou quarto dia,
o entdo colostro fica com aspecto modificado,
tornando-se mais cremoso e claro. E o denominado
leite de transicao tem uma funcao primordial, que

¢ iracostumando o bebé ao leite definitivo que vira

com o passar dos dias. Neste periodo, diminuem
as imunoglobulinas e as vitaminas lipossoluveis
e aumentam as hidrossoluveis, a lactose e os
lipideos aumentando o aporte calérico, ja que o
bebé precisa recuperar o peso perdido até essa
época. Aos poucos, diminuem as proteinas e
aumenta o conteudo de agucares, indispensavel
para o crescimento dos tecidos cerebrais, e de
gordura que se transformam em energia.

Quando se passam 10 dias do nascimento
do beb¢, finalmente as mamas produzirdo o leite
considerado “perfeito”, que tem o sabor mais
doce.

E neste perfodo que ele tem o aspecto
mais aguado, ralo, no qual muitas lactentes
acreditam que este leite ficou fraco, pobre''.

E importante informar para as mulheres
que quando o leite passa para o aspecto mais ralo,
ele ndo perde as suas propriedades e nutrientes
que sao indispensaveis para os bebés, pois a
mulher, geralmente atenta ao leite, imagina que
este perdeu a for¢a e que nao serve mais para
alimentar o seu filho, ¢ quando geralmente
aparece a ideia do desmame precoce, que pode
ser reforcado por conselhos de pessoas proximas,
parentes ou mesmo profissionais da saide
desinformados.

. Leite maduro:

Respeitando-se as variagdes é composto
basicamente de: 85 a 90% de agua, 0,9%
proteinas, 2,7 a 4,5% de gorduras, 6,0 a 7,6%
de carboidratos. A proteina alfa-lactalbumina

¢ predominante, a lactose é o carboidrato mais
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frequente. O leite maduro é aquele produzido
apos o 15° dia do puerpério. A composicao do leite
varia, sobretudo, em cada espécie de mamifero.
Proporciona 70 kcal/100 ml e seu volume médio
varia de 700 a 900 ml/dia ao longo dos ptrimeiros
seis meses de vida do bebé e, aproximadamente,
600 ml/dia a partir do segundo semestre. Os seus
principais componentes sao: agua, proteinas,

carboidratos, lipidios, minerais e vitaminas.

A quantidade de gorduras no leite humano nao ¢
afetado pela dieta materna, mas a composicao ¢é
diretamente afetada; acidos graxos de cadeia curta
serdao mais frequentes quanto mais inadequada
for a dieta (em dietas saudaveis o 4cido oleico,
de cadeia longa, ¢ o predominante), as 1.G. As,
a lactoferrina, e lisozimas auxiliam no combate
as bactérias, bem como o polissacarideo bifido,
que promove a proliferaciao do lactobacilo bifido
(inibidor da proliferagiao de bactérias patogénicas

na luz intestinal)'’.

H4 ainda fatores antiestafilococicos,
peroxidases e interferon (glicoproteina com
acao anti-viral), leucocitos polimerfonucleares,
macroéfagos, linfocitos T e B.

. Proteinas

O leite humano maduro apresenta a

menor concentragdo de proteinas entre os

mamiferos.

Baseando-se em dados dos estudos da OMS
(2008) sobre a quantidade e qualidade do leite
materno, observou-se que a média de proteinas é
de 1,15¢/100ml, salvo no primeiro més, quando ¢
1,3g/100ml, calculado a partir do nitrogénio total

x 6,25. Existem, todavia, amplas variaces entre

maes, como no caso das 10 mies cujo contetido
total de proteina no 8° dia variou de 1,13 a

2,07¢/100mP.

Essas diferencgas auxiliam na explicagao
sobre variacdo na ingestdo de leite observada em
bebés amamentados que se desenvolvem bem,
a0s quals se permite autorregulardo da ingestao.

“O leite humano

apresenta concentracoes
maiores de aminoacidos livres e cistina e menores
de metionina do que o de vaca™.

A relacio cistina/metionina do leite
humano é 2/1, quase unica em tecidos animais,
lembrando a composicao de tecidos vegetais.
A cistina é essencial para fetos e prematuros,
pois a cistationase, enzima que catalisa a trans-
sulfuracio de metionina em cistina esta ausente
no cérebro e figado. A concentracio de taurina,
outro aminoacido, também ¢é alta no leite
humano'.

. Gorduras

Sobre a presenca das gorduras no leite
materno, com raras exce¢oes, o conteudo de
gorduras do leite materno maduro ¢ idealmente

adequado ao recém-nascido humano provocando

uma resposta fisioldgica tnica®.

As concentragdes de gordura passam de
aproximadamente 2g/100ml no colostro pata 4 a
4,5¢/ 100ml 15 dias apds o parto, permanecendo
a seguir relativamente estaveis, embora com
consideravel variacio interindividual tanto no
conteudo total de lipidios quanto na composi¢ao
de acidos graxos. A gordura ¢ o componente
mais varidavel do leite humano, com flutuacoes
circadianas na concentragdo e picos no fim da

manhi e comeco da tarde'2.
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“A concentragao alta de gordura no leite
final age como regulador de apetite, embora nao
se tenha demonstrado isto em bebés alimentados
com mamadeiras com conteudo variavel de

gordura’’.
A gordura do leite humano ¢ secretado em
glébulos microscopicos, menores que as goticulas
de gordura do leite de vaca. Os triglicérides
predominam, perfazendo 98% dos lipidios dos
glébulos. As membranas globulares sao compostas

por  fosfolipides,  esterdis  (especialmente

colesterol) e proteinas. A composicio de acidos
graxos ¢ relativamente estavel, cerca de 42% de
acidos graxos saturados e 57% de 4cidos graxos

insaturados'?
E indispensavel ressaltar que apesar de ter
gordura no leite materno, ela é uma importante

fonte de energia para o desenvolvimento

e crescimento dos bebés, proporcionando
colesterol necessario para uma vida saudavel.
Existem ainda as gorduras poli-insaturadas, que

sao importantes para a sintese de prostaglandinas.

. Lactose

A lactose é o principal carboidrato do
leite humano, embora também estejam presentes
pequenas quantidades de galactose, frutose e
outros oligossacaridios. F. um actcar encontrado
apenas no leite e o leite humano ¢ o que
apresenta a maior concentra¢ao (em média 4%
no colostro e até 7% no leite maduro). A lactose
parece ser um nutriente especifico da infancia,
pois a enzima lactase é encontrada apenas nos
filhotes de mamiferos. A lactase persiste entre

a populagdo europeia e algumas outras, mas a

maioria das pessoas nao tolera lactose depois da
metade da infancia e os alimentos que a contém
podem causar disturbios intestinais’.

A lactose fornece aproximadamente
40% das necessidades energéticas e também
tem outras funcdes. E metabolizada em glicose
(usada como fonte de energia) e galactose, um
constituinte dos galactolipideos, necessarios para
o desenvolvimento do sistema nervoso central.
Facilita a absorc¢ao de calcio e ferro e promove
a colonizacio intestinal com ILactobacillus
bifidus, bactérias fermentativas que promovem
meio acido no trato gastrintestinal, inibindo o
crescimento de bactérias patogénicas, fungos e
parasitas.

O crescimento de L. bifidus ¢ estimulado
ademais pela presenca, no leite humano, de
um carboidrato nitrogenado, o fatorbifidus,
nio encontrado nos derivados do leite de
vaca. Suplementos alimentares fornecidos nos

primeiros dias apos o nascimento interferem com

este mecanismo protetor'?.

ALEITAMENTO MATERNO
(AM) ¢

considerado uma pratica de grande relevancia

O  Aleitamento  Materno
ao combate da fome extrema e a desnutri¢ao,
as taxas de mortalidade na infancia e a garantia
de sobrevivéncia, particularmente nos dois
primeiros anos de vida, de criangas sob condi¢des

: smicas desfavoriveis'

socioeconomicas desfavoraveis'*.
Um dos problemas importantes de saude

publica é o desmame precoce, entretanto sabe-
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se que quanto mais cedo for iniciada a pratica
do aleitamento apds o nascimento da crianga,
maiores serao as chances da manutencao da
amamentagao por mais tempo, contribuindo para
beneficios amie, a0 bebé, a economia das familias,
instituicoes de saude, governos e nagoes'.

O leite materno constitui-se em alimento
completo e adequado as necessidades da
crianga em seus primeiros meses de vida. Sua
composicao apresenta vitaminas, agua, além de
possuir propriedades antiinfecciosas e fatores de
crescimento. Apresenta alto teor de proteinas e
minerais adequados e de facil digestao, bem como
lipidios, com quantidade suficiente de acidos
graxos essenciais, lipase para digestdo, ferro em
pequena quantidade e de boa absor¢ao'®.

Além disso, ha evidéncia que a composi¢ao
do leite humano (ILH) pode variar de uma mae
para outra, de um perfodo de lactagiao para outro
e até durante o periodo do dia. As variagdes de
mae para mae sao afetadas por variaveis com a
idade materna, paridade, saide e classe social,
bem como a idade gestacional'”.

Varios sao os motivos que colocam o leite
materno como a melhor fonte de nutri¢ao para as
criangas nessa fase, favorecem inimeras vantagens
imunolégicas e psicolédgicas, e quando associado
a alimentos complementares de qualidade apos
o petiodo de seis meses da crianca, conforme é
preconizado pelo Ministério da Saude, otimiza o
desenvolvimento saudavel das criancas'®.

Acredita-se que a amamentagao traga

beneficios psicolégicos para a crianga e para a

mae. Uma amamenta¢do prazerosa, os olhos
nos olhos e o contato continuo entre mae e
filho fortalecem os lacos afetivos entre eles,
oportunizando intimidade, troca de afeto e
sentimentos de seguranca e de prote¢ao na crianga
e de autoconfianca e de realizacio na mulher''.

O Aleitamento Materno (AM) em si é
um processo que envolve fatores fisiologicos,
ambientais e emocionais. F importante distinguir
aleitamento de lactacdo, que diz respeito, somente
aos aspectos fisiologicos. E o aleitamento vai
além da simples producido de leite é determinada
pela acio hormonal'’.

O Aleitamento  Materno  Exclusivo
(AME) ¢ preconizado até o sexto més de vida
e, a partir dessa idade a crianga devera receber
alimentos complementares. A partir dos seis
meses, recomenda-se a utiliza¢do de duas papas
de frutas (lanche da manha e lanche da tarde) e
uma papa principal que podera ser oferecida no
almogo, ou seja, a alimentagdo complementar
deveri ser introduzida nesse momento'.
refere a

No que se alimentacao

complementar, ao iniciar o consumo de
alimentos complementares espera-se que todas
as necessidades nutricionais de uma crianca em
crescimento sejam adequadamente mantidas.
Contudo, manter a amamentacao também ¢
crucial, uma vez que o aporte de 500 ml diarios
de leite materno ainda sera capaz de fornecer
cerca de 80% das necessidades de energia, 50%

das de proteina e 95% das de vitamina A, além da

protecio imunoldgica'’.
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Além disso, as praticas alimentares no
primeiro ano de vida configuram-se como um
marco importante na formacao dos habitos da
crian¢a'’. Dessa forma quando nos reportamos
a lactantes que sao enfermeiras, a cobranca com
relacdo a amamentacao ¢ ainda maior sobre estas
profissionais, posto serem estas as responsaveis,
em suas diversas areas de atuagao, pela orientagao
e incentivo desta pratica junto as maes".

Entretanto, ¢ importante salientar que
existem varios fatores associados ao sucesso do
AM, seja ele exclusivo ou complementar, entre
eles os fatores biologicos, culturais, os fatores
relativos a assisténcia a saude e também os
socioecon6émicos, além da confianca materna
em sua habilidade de amamentar®’. Deste modo,
muitas quando ndo conseguem sucessoO NO
processo de aleitamento de seus proprios filhos,
comumente experimentam sentimentos de
frustracdo e impoténcia®.

Além dos fatores ja abordados acima,
vale ressaltar que a posi¢ao inadequada da
mie e/ou do bebé na amamentacio dificulta o
posicionamento correto da boca do bebé em
relagdo ao mamilo e a aréola, resultando no que
se denomina de “ma pega”. A ma pega por sua
vez dificulta o esvaziamento da mama, podendo
levar a uma diminui¢do da produ¢io do leite,
sendo este outro motivo para a nao permanéncia
do AM?'.

De todo modo e devido a varios fatores,
nao amamentar pode significar sacrificios para

uma familia com pouca renda. Dependendo do

tipo de férmula infantil consumida pela crianga,
o gasto pode representar uma parte consideravel
dos rendimentos da familia. A esse gasto devem-
se acrescentar gastos com mamadeiras, bicos e gas
de cozinha, além de eventuais gastos financeiros
decorrentes de doengas, que sao mais comuns em
criancas ndo amamentadas?'.

Outros aspectos também sao destacados
nesse processo. O sentir-se mae aparece como
uma condig¢ao a qual estd atrelada a varias atitudes
que delineiam o simbolismo desta experiéncia
tdio marcante da vida de uma mulher, que é o
aleitamento materno. Neste contexto, a figura
da mulher que amamenta seu filho, surge como
prova inconteste do exercicio pleno se seu papel
materno®.

Muitas maes se sentem frustradas com
relagdo a pratica da amamentagao em decorréncia
das expectativas criadas e nao concretizadas.
Tais expectativas sao delineadas com base no
conhecimento cientifico e nas agdes preconizadas
pelo Ministério da Satude, no que tange a atengao
nesta area. Os sentimentos de culpa vivenciados
pelas maes podem ser atribuidos ao vinculo
estabelecido entre mie ¢ filho, bem como a falta
de um preparo adequado das maes para lidarem

com o desmame?®.

A PRATICA DA AMAMENTACAO

A pratica da amamentagao fortalece o
vinculo afetivo entre mae e filho, constituindo um
momento intimo de amor, carinho e afeto. Tal

fato ¢ relatado por autores com fator contribuinte
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na manuten¢ao do aleitamento materno por
maior tempo. No que diz respeito ao sucesso do
AM, deve ser lembrado que este é um periodo
que ¢ cercado de crendices populares que muitas
vezes alcancam uma propor¢ao tao ampla, que é
capaz de influenciar os profissionais de saide que
trabalham na area'”.

E nio por acaso, a cobranga com relagao
a amamentacao ¢ ainda maior sobre estas
profissionais, posto serem estas as responsaveis,
em suas diversas areas de atuagao, pela orientagao
e incentivo desta pratica junto as maes. Deste
modo, a0 NA0 conseguirem sucesso NO Processo
de aleitar seus proprios filhos, as maes enfermeiras
sentimentos  de

comumente experimentam

frustracao e impoténcia'.
No inicio do século XX, o aleitamento materno
se prolongava até dois anos de idade ou mais,
mas, essa tendéncia diminuiu de tal modo que
o desmame precoce ¢ a alimentacido artificial
tornaram-se praticas habituais em boa parte do
século XX. Essa situa¢do de abandono progressivo
do aleitamento materno e sua substituicdo pelo
aleitamento artificial sio apontadas como um dos
fatores responsaveis pela alta morbimortalidade

no primeiro ano de criangas brasileiras®.

Na segunda metade do século XX, varios
paises, entre eles os escandinavos, iniciaram
diversas politicas de incentivos a maternidade,
promovendo, assim, o aleitamento materno. No
entanto, em outros, houveram constrangimentos
a essa pratica, criando empecilhos para que a
mulher pudesse exercer o seu papel de mae e
a0 mesmo tempo incentivando-a quanto ao

desmame precoce®.

No Brasil, até algumas décadas atras,
a amamentacio era comum e considerada
uma fung¢do bioldgica, largamente praticada
por quase todas as mulheres, na época, com

o desconhecimento de outras opg¢oes de

alimentacao dos seus bebés, a crianca tinha

poucas possibilidades de sobreviver.
Observou-se, a partir dos anos 40, um declinio
acentuado na pratica daamamentacio, acarretando
indmeros prejuizos para o lactente e suas maes,
principalmente nos paises em desenvolvimento,
onde o leite materno, de alto valor biolégico, foi
substituido por leite de vaca, geralmente diluido

e contaminado, devido 2 falta de boas condicdes

higiénicas ambientais’.

A respeito dos conceitos do aleitamento
materno, a OMS o considera como aquele em
que as criangas sao alimentadas exclusivamente
a0 seio (sem 4agua, chds ou sucos) enquanto no
aleitamento materno predominante, as criangas
recebem além do peito, agua, chas ou sucos, mas
sem mingaus, mamadeiras de leite ou comida’.

Neste contexto, o conceito de aleitamento
materno exclusivo como (...): “(...) sendo a
oferta somente do leite do peito, diretamente da
sua mie ou ama-de-leite, ou extraido, ¢ nenhum

outro liquido ou sdlido, exceto gotas ou xaropes

de vitaminas, suplementos vitaminicos ou

medicamentos’™.

O aleitamento materno ¢é sindénimo  de
sobrevivencia para o recém-nascido, portanto um
direito inato. B uma das maneiras mais baratas e
eficientes de alimentar os seus filhos, além disso,
o leite materno atende os aspectos imunoldgicos,
nutricionais e psicolégicos das criangas em seu

primeiro ano de vida''.
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O leite materno ¢ importante para
prevencao das doencgas que acarretam disturbios
nutricionais para que a crianga cres¢a forte e
saudavel, ajuda na economia familiar quando
a crianca ¢ amamentada somente no peito e
previne a desnutricao através do intervalo entre
os partos. A protegao do leite materno diminui
quando a crian¢a recebe qualquer outro tipo de
alimento que nio seja o leite materno, incluindo
4gua, sucos, chis ou papinhas™.

Apesar de se saber que o aleitamento
materno exclusivo por um periodo de seis
meses ¢ um importante fator de prote¢ao contra
infecgdes das vias aéreas superiores. A decisao
materna de amamentar ou nio e, por quanto
tempo, parece ser baseada em diversos fatores tais
como a motiva¢ao, o apoio familiar, a educagao,
o acesso a informagdo sobre as vantagens do
aleitamento materno e treinamento adequado

sobre as técnicas da amamentacio'®
(...) este fator protetor pode nao ser demonstrado,
se a crianga estiver continuamente exposta a
fatores ambientais de risco que favorecam o
surgimento dessas infec¢oes, e tenham ainda, uma
histéria familiar positiva para alergia respiratoria,
pot exemplo'

Talvez seja possivel que apds o periodo

do aleitamento  materno, fatores

alguns

socioambientais ~ favorecam  patologias e
infecgbes, as criangas que frequentam creches
por um ou mais anos, tém pais ou parentes que
fumam dentro de casa, as casas na sua grande
tem umidade e/ou

maioria sa0 pequenas,

mofo, e as familias sao numerosas. E fato que

essas condicoes ambientais favorecem muitas
infecgoes de vias aéreas superiores, além de boa
parte destas criangas terem rinite alérgica, em
geral sem acompanhamento adequado. Esses
autores lembram ainda que ¢ importante lembrar
que o desconhecimento dos pais em relagio a
rinite alérgica e aos cuidados ambientais, ainda é

grande nas populacoes mais carentes™.

A Mama

Também chamadas de seios, as mamas
representam Orgaos pares que tém significativa
importancia para o aleitamento materno, elas
comecam, a partit dos dez anos de idade a
diferenciar-se, devido a a¢do do hormoénio
estrogénio que ¢ responsavel pelas caracteristicas

femininas.

Estio situadas na parede anterior do térax, sobre

os musculos Grande Peitoral. Externamente, cada

mama, na sua regiao central, apresenta uma arcola

e uma papila. Na papila mamaria exteriorizam-se

15 a 20 orificios ductais, que correspondem as

vias de drenagem das unidades funcionantes, que

sdo os lobos mamiérios®.

O autor afirma ainda que: “A mama
¢ dividida em 15 a 20 lobos mamarios
independentes, separados por tecido fibroso, de
forma que cada um tem a sua via de drenagem,
que converge para a papila, através do sistema

ductal”?,
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Figura 1 — Anatomia da mama?3,
papila

_...aréola
seio
galactéforo .

ligamentos
de Cooper -

ducto- -

Quadro 1 — Quadro representativo das partes e fungdes da mamaZ?3.

Porgdo terminal da “arvore” mamaria, onde estdo as células secretoras que produzem
0 leite.

Lébulo mamirio Conjunto de acinos

Unidade de funcionamento formada por um conjunto de lobulos (15-20) que se liga &
papila por meio de um ducto lactifero

Sistema de canais (15-20) que conduz o leite até a papila, o qual se exterioriza através
do orificio ductal.

Protuberdncia composta de fibras musculares elasticas onde desembocam os ductos
lactiferos.

Aréola Estrutura central da mama onde se projeta a papila

Todo o restante da mama é preenchido por tecido adiposo ou gorduroso, cuja
quantidade varia com as caracteristicas fisicas, estado nutricional e idade da mulher.

Acino

Lobo mamario
Ducto lactifero

Papila

Tecido adiposo

Ligamentos de Responsaveis pela retracdo cutdnea nos casos de cdncer de mama sfo expansdes
Cooper fibrosas que se projetam na glindula mamaria.
Geralmente as adolescentes tém as mamas com As mamas sao estruturas anexas a

maior quantidade de tecido glandular, tornando-os . . .
qu S ’ pele. Elas situam-se simetricamente em cada

mais firmes e densos. No perfodo da menopausa, .
, , . lado do torax, anteriormente aos musculos da
este tecldo, assim como O mamario tende—se a

atrofiar ¢ ser substituido por gordural® regiao peitoral, e verticalmente da segunda a

. . N sexta costela e transversalmente da margem
As mamas tém como principal funcao

N . N ) do esterno até a linha médio-axilar. As mamas
a produgao do leite para a amamentagao, além

. e direita e esquerda encontram-se separadas por
disso, tem contribui¢ao psicolégica para algumas

. . - um sulco intermediario e entre a margem inferior
mulheres, pois auxilia na constitui¢do da sua

) ) ) e a parede toracica existe o sulco inframamario®.
autoestima e melhoria da autoimagem, sendo,

. A mama ¢é constituida por duas
por vezes, um atrativo para O Sex0 OpOsto,

. , estruturas, o parénquima de tecido glandular
podendo ser utilizado para fins erégenos em > P ! &

. . (glandula mamaria - maloritariamente junto
relaces sexuais.

Revista CPAQV — Centro de Pesquisas Avangadas em Qualidade de Vida | Vol.16| N°.2| Ano 2024| p. 15



O conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno

da base do mamilo) e estroma de tecido

fibroadiposo  (tecido adiposo subcutaneo,
intraglandular e retromamario), assim como
vasos, nervos e pele. A proporgao de tecido
glandular e tecido adiposo ¢ 2:1, sendo que 65
% de tecido glandular encontra-se dentro de
30 mm de mamilo. A glandula mamaria possui
geralmente, um prolongamento em direcao a
axila, designado por processo axilar.

“(...) aglandula mamaria é uma glandula
exocrina e ¢ constituida por 15 a 20 glandulas
alveolares compostas ou lobos. Cada glandula ¢
formada por uma parte secretora e um ducto

excretor proprio”.

Cada lobo subdivide-se em 7 a 10 l6bulos e cada
um destes subdivide-se em 10 a 100 alvéolos.
Estes sdo constituidos por células secretoras
onde ¢é produzido o leite e revestidos por

células musculares que se contraem por a¢ao da

ocitocina e o expulsam?.

“O leite é conduzido por uma rede de
ductos que bifurcam perto do mamilo. Existem
4 a 18 ductos que saem do mamilo (média 9)
e entre 15 e 25 orificios de safda de leite no
mamilo”".

A papila mamaria ou mamilo é uma
proeminéncia cilindrica ou cénica na face
anterior da aréola, constituido por tecido
eréctil. A aréola é uma base cutinea na mama,
circundada por uma cutis aspera (devido a

glandulas sudoriparas, sebaceas e aureolares)

e pigmentada, que se torna castanha durante a

gravidez e puerpério. A sensibilidade mamilo
auréola aumenta na gestacao e alcanga o pico

méximo nos primeiros dias apds o parto™.

Tipos de mamilo

E a porcio apical da mama, localizado
no centro da aréola, constituido de tecido erétil,
cilindrico, dotado de grande sensibilidade,
ricamente enervado. Eles facilitam o processo
da mamada.

Quanto mais salientes forem, mais facil
sera o processo do aleitamento. Contudo, o tipo
de bico nao é um obstaculo intransponivel para
a amamentacio. E necessatio haver estimulo,
paciéncia e determinagao até que vocé e o bebé
estejam adaptados a esta nova situac¢ao. Lembre-
se: 0 seu mamilo é proprio para o seu bebé®.

“Existem diversos tipos de mamilos,
sendo que a estrutura fisica, a capacidade de
contractilidade e as suas caracteristicas que vao
condicionar o sucesso do aleitamento.

Os mamilos podem-se classificar-se

2924

em normal, plano, invertido Os mamilos

podem se classificar em: “protruso ou normal,

semiprotuso ou subdesenvolvido, pseudo-

invertido ou mal-formado e invertido ou

umbilicado”?.
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Figura 2 — Tipos de mamilos?3.

\

Protuso ou normal

Nio é recomendado furar os mamilos

para colocar piercings, pois esta area ¢ muito
sensfvel e a mulher podera ter problemas futuros,

principalmente na época da amamentagao.

ALTERACOES DA MAMA
DURANTE A GRAVIDEZ
No periodo gestacional ocorre o

desenvolvimento lobular sob influéncia dos
esteroides luteais e sexuais placentarios, assim
como do lactogénio. A liberagio de prolactina
torna-se crescente e contribui para o crescimento
da mama. Desta forma, alvéolos e ductos
multiplicam-se rapidamente, de forma que a
mulher gestante entre a 5" e 8" semana tem
aumento progressivo das mamas e estas ficam

mais pesadas, com veias visivelmente dilatadas e

com aréola pigmentada.

Logo apds o parto, ha um significativo aumento
em cada mama variando em média 225 ml, fato
este causado pela duplicagdao do fluxo sanguineo,
desenvolvimento do tecido glandular, aumento
das secrecoes, presenca de colostro, as vezes

desde a metade da gestacdob.

Plano

Invertido
Em algumas mulheres ¢é percebido
o vazamento do colostro, isso depende

principalmente de fatores como ténus dos
musculos esfincterianos que controlam o fluxo
espontaneo e da temperatura ambiente, mas ¢
indispensavel afirmar que este fato nao influencia
N0 Sucesso na amamentacgao.

Nos primeiros meses de gestacio ¢
evidenciado o aparecimento de brotos ductulares
pela influéncia de estrégenos. Com o aumento
do nivel de progesterona apds o 3° més, o
desenvolvimento dos alvéolos ultrapassa a
formagdo de ductos e o progressivo aumento
da prolactina estimula a atividade glandular e
a secrecao de colostro. O momento em que as
mamas adquirem a capacidade de sintetizar os
constituintes do leite é chamado Lactogénese
I. A producio de grandes volumes de leite ¢é
inibida pelos esteroides sexuais placentarios,
particularmente progesterona. Este fenomeno é
tio poderoso, que mesmo pequenos fragmentos
de placenta podem retardar a Lactogenese II,
producgao mais copiosa de leite, que se inicia no

puerpério. A preparacao das mamas para lactagao

¢ muito efetiva e a produgiao de leite pode
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comegar até mesmo na 16" semana, se a gravidez
se interrompet®.

Durante a gravidez, verifica-se a secre¢ao
de progesterona e estrogénios. A progesterona
estimula o desenvolvimento dos alvéolos e
diferenciagao da célula secretora. Os estrogenios

vao contribuir para o desenvolvimento dos ductos

mamarios e aumentar a quantidade de estroma e
deposi¢ao da gordura nas mamas. A secrecao de
prolactina promove o desenvolvimento da mama,
e vai estimular a atividade glandular e secregiao
de leite no pods-parto. No entanto, as grandes
concentragoes de progesterona e estrogénios

inibem esta secrecio na gestacao™.

Figura 3 — Aspecto anatdmico das mamas antes e depois da gravidez?3.

e n

Tlustragdo do tecido do peito ANTES da gravidez
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oS BENEFICIOS
ALEITAMENTO MATERNO

DO

Amamentar é um ato de amor. O calor
do corpo da mae e do seu leite substitui o calor
de dentro da barriga. O bico do seio, como antes
o cordao umbilical, mantém a ligacio mae-filho,
que comecou no utero. Criangas criadas ao seio
sao mais inteligentes, mais tranquilas, mais felizes

e mais seguras de si mesmas.

A amamenta¢io é a melhor forma de alimentar
o latente. Além de ser o mais completo alimento
para o bebé, atua como imunizador, acalenta a
crianga no aspecto psicolégico, tem vantagem
técnica por ser operacionalmente simples, ¢ de
baixo custo financeiro, protege a mulher contra

o cancer de mama e ovirio, auxilia na involu¢io

interina, retarda a volta as fertilidades e otimiza a

mulher no papel de mie'.

O ato da amamentacio promove
inameros beneficios tanto para a mae quanto

para o bebé. Dentre eles estao:

Beneficios do leite materno para o
bebé

Os varios beneficios que o leite materno
traz para o bebé através da amamentagao, tais
como: fornece anticorpos, proteinas, vitaminas
e outros elementos essenciais até o terceiro més
de vida; aumenta o apetite sem causar obesidade;
facilita a digestao; melhora o ritmo das evacuagoes;

protege contra diarreia; diminui a incidéncia
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de sintomas alérgicos; previne as alteracOes
estruturais e funcionais da face, promovendo o
desenvolvimento harmoénico dessa musculatura;
auxilia o movimento dos musculos e 0ssos
da face, promovendo melhor flexibilidade na
articulagao das estruturas que participam da fala;
estimula o padriao respiratério nasal no bebé,
facilitando a oxigenacao de suas estruturas faciais;
desenvolve e fortalece a musculatura da boca da
crianga, melhorando o desempenho das fung¢des
de succdo, mastigacao, degluticao e fonacio; ja
vem pronto, na temperatura adequada; reduz no
numero de internagdes hospitalares; reduz na
ocorréncia de otite média; reduz na ocorréncia
de infecgdes respiratorias; proporciona uma
nutricdo superior e um Otimo crescimento;
fornece agua adequada para hidratagao; varios
estudos ja demonstraram um efeito protetor do
leite materno contra outras doengas que aparecem
mais tarde na vida, tais como: asma, diabetes tipo
1 e doencas autoimunes®.

Os RNs normais sio aptos a sugar ja
ao nascimento. A alimentacdo ao seio materno
representou a forma natural e, praticamente,
exclusiva de nutricdio do ser humano. A
amamentagdo ¢ de fundamental importancia
desde os primeiros momentos de vida, dando ao
RN todos os nutrientes necessarios para o seu
desenvolvimento e imunizacio. O aleitamento
materno deverd ser exclusivo até os seis meses
de vida sem necessidade de complementos como
agua, chas, etc., sendo que, estes complementos

s6 devem se administrados apds o sexto més™.

O leite materno, ja vem preparado para as
necessidades de cada lactante em cada fase do seu
desenvolvimento. Tendo varios beneficios para a
mae, tals como: diminui o sangramento e risco
de infec¢ao apds o parto; faz o ttero voltar mais
rapidamente a0 seu tamanho normal; permite que
a mae volte a seu peso anterior mais facilmente;
por ser mais pratica, libera a mulher para o
convivio social; reduz a incidéncia de cancer de
mama e de ovario; ajuda a retardar uma nova
gravidez; protege a mulher contra a osteoporose;
torna mae e filho mais intimos'2.

O leite materno constitui-se de nutrientes
necessarios nao somente para o beb¢, a mae é
uma grande beneficiaria deste ato de amor e
carinho. E ele quem vai protegé-la de algumas
enfermidades, minimizar o tisco de outras, e,
além disso, lhe permitira uma recupera¢ao mais
acelerada e lhe dar um periodo de esterilidade
prolongado.

Os beneficios do aleitamento materno
para a familia, destacando a melhoria da saude
e nutricao, mais bem-estar; além da vantagem
economica, no qual o aleitamento materno custa
menos do que a alimentagdo artificial, também
que este resulta em menos gasto com cuidados
médicos. A familia também exerce um papel
muito importante durante a amamentagao, ela
sera responsavel pelo suporte a lactante ao
auxilia-la em suas atividades domésticas e no

apoio psicologico dessa mae'”.
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DISCUSSAO

“O leite materno ¢ de grande importancia
na reducdo da morbimortalidade infantil e
assegura, por si, crescimento adequado do
lactente até o sexto més de vida, sem necessidade
de qualquer complementagdo alimentar”?.

Porém, devido ao grande crescimento
urbano, a mulher assumiu varios papéis na
sociedade, passando assim a “ndo ter tempo”
para amamentar. Desta forma, a sociedade
moderna tentou adaptar o leite de vaca e outros
as necessidades das criangas que por sinal nao
podem substituir os nutrientes existentes no
leite materno. As consequéncias disto foram
um aumento generalizado da morbimortalidade
infantil ¢ também um aumento do numero de

doencas'?.
Todas essas consequéncias poderiam ser evitadas
se uma das funcGes dos profissionais de saide
estivesse realmente sendo executada, a educacio
em saude. Sdo eles os responsaveis por esclarecer
conceitos e davidas as mulheres diante da sua
gestacdo, pois muitas delas que chegam até as
unidades de satde sdo totalmente leigas em
relagdo a pratica do aleitamento materno, aos
seus beneficios, problemas que podem ocorrer
neste periodo e os aspectos emocionais que este

momento propicia para seus futuros filhos®.

Em muitos casos quando as mulheres nao
téem o devido conhecimento acerca do aleitamento
materno, acabam por negligenciar esta pratica,
trazendo consigo diversas consequéncias para si e
seus filhos, como por exemplo, como a chamada

Alergia a Proteina do Leite de Vaca (APLV) que

em geral apresenta sintomas como a vermelhidao
na pele, sangue com fezes e vomitos fortes, sendo
um grande problema para os bebés'.

O aleitamento materno deve ser exclusivo
até o sexto més de vida, e mantido associado
a outros alimentos até o segundo ano de vida
conforme preconizado pelo Ministério da Saude
(MS), Organizacao Mundial de Satde (OMS),
Fundo das Nagoes Unidas para a Infancia
(UNICEF) e a World Health Organization*.

O profissional de satde deve entao
identificar durante o pré-natal os conhecimentos,
a experiéncia pratica, as crengas e a vivéncia
social e familiar da gestante a fim de promover
educacdo em saude para o aleitamento materno,
explicando sobre a exclusividade da sua promogao
até no minimo os seis meses de vida, assim
como, garantir vigilancia e efetividade durante a
assisténcia a nutriz no pds-parto’.

Quando as gestantes nao tém o devido
conhecimento, geralmente sio incentivadas
por amigos, familiares ou outras pessoas leigas
quanto a promocao de alimentos alternativos
como o leite da vaca ou industrializado, sopas,

sucos, frutas etc. antes mesmo de seus filhos

completarem os seis meses de vida.

O leite materno €é importante para prevenciao das
doencas que acarretam distarbios nutricionais
para que a crianga cresca forte e saudavel, ajuda na
economia familiar quando a crian¢a é amamentada
somente no peito e previne a desnutricao através
do intervalo entre os partos. A protegio do

leite materno diminui quando a crianca recebe

Revista CPAQV — Centro de Pesquisas Avangadas em Qualidade de Vida | Vol.16| N°.2| Ano 2024 | p. 20



O conhecimento das gestantes acerca do aleitamento materno

qualquer outro tipo de alimento que nio seja o
leite materno, incluindo agua, sucos, chas ou
papinhas’.

As consequéncias disto foram um
aumento generalizado do nimero de mortes de
criangas e também um aumento do numero de
doencas tanto das criancas como dos adultos. No
entanto a principal vantagem do leite materno
que deve ser preconizado pelos profissionais de
saude as gestantes nao ¢ a qualidade puramente
nutritiva do leite, mas sim as defesas que s6 o seu

leite pode dar para o bebé’.

A exceléncia do leite humano como alimento
exclusivo nos seis primeiros meses de vida nio
constitui motivo de davida. A amamentacao é a
melhor maneira de alimentar o bebé, constituindo
base para efeitos biolégicos e emocionais no

desenvolvimento da crianga®.

Um dos passos mais importantes em
prol da pratica do aleitamento materno foi a
criagdo do Programa Nacional de Incentivo ao
Aleitamento Materno, sendo este coordenado
pelo Ministério da Sadde, tendo seu inicio a partir
dos anos 80, dando maior énfase na informacao
aos profissionais de saude e ao publico em geral,
adotando, ainda, leis para que passaram a proteger
as mulheres no seu trabalho, incumbindo-lhes
o direito de no periodo de terem tempo para
a amamentagao, além de agbes que vieram a
combater a livre propaganda de leites artificiais
pata bebés’.

Com a implantagdo deste programa,

iniciou-se um processo de conscientiza¢ao

dos profissionais de saude enfatizando a sua
responsabilidade e a de todos os envolvidos no
contexto da saude, sobre a promogao, incentivo e
apoioaoaleitamento materno,dando-lhesafungao
de orientar as mulheres sobre a importancia desta
pratica ndo apenas para si, mas também para 0s
seus bebés, responsabilizando esses profissionais
pela eventualidade da nao prestagao deste servico
de orientagdo a esse publico em questdo. Mesmo
anterior a esta década, por algum tempo a pratica
do aleitamento materno deixou de ser priorizada,
como resultado de varios acontecimentos sociais
e Interesses econOmicos. Entdo, na década
de 90, resgatou-se esta pratica, no intuito de
promover uma melhoria da qualidade de vida
em todo o mundo, principalmente nos paises em
desenvolvimento®.

Torna-se, portanto, importante o
conhecimento da mae acerca da exclusividade
da amamentagao e dos beneficios que ela tras
para o bebé e para ela propria, enfatizando-se
principalmente a respeito do poder nutritivo e da
funciao de proporcionar a defesa do organismo
dos recém-nascidos.

A respeito disso, a importancia do
acompanhamento do profissional em saude
quanto junto a mae durante o periodo do
aleitamento materno quando cita: “Apesar de
‘a cultura de amamentacio’ estar diretamente
relacionada a fatores sociais, culturais e
econdmicos, ¢ inegavel a influéncia da equipe de

saude.”®.
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Estudos comprovam que os principais motivos
do desmame precoce sao: relacionar o choro do
bebé com a fome, e assim, substitui-lo por leite
artificial. Esse fato ressalta a importancia do
aconselhamento adequado do profissional de

saude as mies e suas familias'%

Esse  trabalho ¢é  suficientemente
importante para que se evite o desmame precoce
que pode trazer consequéncias diversas para os
bebés. Com o advento da educacio em saude
através de orientagoes durante o periodo gravidico
nas consultas de enfermagem pré-natal, além da
realizacao de palestras e agdes que venham a
proporcionar informag¢oes sobre a importancia
da pratica do aleitamento materno, de preferéncia
exclusiva, a fim de evitar o desmame precoce23.

Além disso, ¢ essencial que os
Enfermeiros atuem na difusio de informagoes

acerca da improtancia do aleitamento materno,

especialmente o exclusivo para que as maes

possam captar informagdes que venham
a contribuir para a conscientizagdo acerca
dos beneficios que esta pratica traz para si e
para o bebé e as consequencias negativas do
fornecimento de alimentos que fogem ao padrio

nutricional destinado para seus bebés.

PESQUISA REALIZADA NA
UNIDADE BASICA DE SAUDE DO
BAIRRO SETUBAL EM BACABAL - MA

Para fundamentar o aspecto quantitativo
foi realizada uma pesquisa de campo na UBS
do bairro Setubal no municipio de Bacabal —
MA, iniciada no dia 10 de abril de 2022 no qual
participaram 20 gestantes escolhidas de modo
aleatério que foram se consultar nesta instituicao
de saiude no qual foram encontrados os seguintes

resultados:

Grifico 1 — Distribui¢do por niimero e porcentagem das lactantes de acordo com a faixa

1: 5%

3; 15%

3;15%

5, 25%

m15a 18 anos
Fonte: As autoras, 2024.

Verifica-se no Grafico 1 que 08 (40%) das
gestantes entrevistadas informaram ter entre 15 a
18 anos, sendo, portanto, muito jovens ainda. 05

(25%) delas afirmaram estar na faixa etaria entre

19a25anos m26 a 30 anos m31 a35anos =36 a 40 anos

etdria das gestantes.

8; 40%

Acima de 40 anos

19 a 25 anos, 03 (15%) disseram ter entre 26 a 30
anos, outras 03 (15%) apontaram ter entre 31 a
35 anos e apenas 01 (05%) referiu ter entre 36 a

40 anos.
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Aidade ¢ um fator importante para que as
gestantes sejam avaliadas sobre o conhecimento
acerca do aleitamento materno e da importancia

desta pratica para todos os envolvidos neste

contexto, logo, quando as gestantes ainda sdao
muito novas apresentam falta de experiéncia
e isso é um diferencial que pode ser relevante

quanto ao desmame precoce, por exemplo'.

Grifico 2 — Distribuigfo por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com o grau de
instrugio das gestantes.

1:50 1,5%

2,10%

4, 20%

m Semi-analfabeta
®m Ens. Medio completo
Ens. Superior incompleto

Fonte: As autoras, 2024,
Quanto a escolaridade das gestantes, 05

(25%) das gestantes entrevistadas informaram
que sao semi-analfabetas, outras 05 (25%) que
estudaram o Ensino Fundamental incompleto, 04
(20%) que cursaram o Ensino Médio completo, 02
(10%) que completaram o Ensino Fundamental,
outras 02 (10%) que estudaram o Ensino Médio,
mas nao o completaram, 01 (05%) que terminaram
o Ensino Superior e mais 01 (05%) que ainda esta
cursando o mesmo.

A partir do grau de escolaridade, tem-se uma
nogao do grau de conhecimento, responsabilidade

e interesse que a gestante, inclusive pode ter com

Ens. Fundamental completo
m Ens. Médio incompleto

5;25%

2,10%

5; 25%

m Ens. Fundamental incompleto
Ens. Superior completo
relagao ao seu filho. Este fator também pode ser
definido como influénciado pelo fator financeiro,em
que as mulheres nao estudam devido ao trabalho e a
funcgio que exercem dentro da instituicao familiat®.
Embora uma mulher tenha uma
escolaridade baixa nao se pode considerar que esta
nao tenha conhecimentos sobre a importancia da
amamenta¢ao para seu filho, pois o conhecimento
pode chegar de varias maneiras que nao apenas com
a escolarizagao, logo a troca de experiéncia de vida

faz com que muitas mulheres fiquem tao informadas

ou mais que as que chegam a niveis académicos".

Grifico 3 — Distribuigdo por numero e porcentagem das lactantes de acordo com o estado

9; 25%

m Casada

Fonte: As autoras, 2024.

civil das gestantes.

5;25%

10; 50%
Solteira

m Unido Estavel
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Sobre o estado civil das gestantes, metade,
ou seja, 10 (50%) das entrevistadas informou que
¢ solteira, 05 (25%) disseram ser casadas ¢ as
outras 05 (25%) que estao em uma uniao estavel.

A mulher do

acompanhamento da familia durante o perfodo

necessita apoio e

de amamenta¢do. O pai também tem um papel

muito importante durante esse periodo, pois ele
auxilia 2 mie em suas tarefas. Ainda existe o fator
de que, se essas maes sdo solteiras e vivem so,
existe uma grande necessidade de trabalho por

parte da mulher que tera que sair mais cedo de

casa para poder trabalhar®.

Grifico 4 — Distribuiciio por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com a renda
familiar das gestantes.
1: 59%

3; 15%

4. 20%

12; 60%

m \Menos de 1 salario minimo
mde 1 a2 salarios minimos

Fonte: As autoras, 2024.

O Grifico 4 demonstra dados sobre a
renda mensal familiar das gestantes no qual 12
(60%) delas informaram que tém como ganhos 1
salario-minimo, 04 (20%) disseram que recebem
menos de 1 salario-minimo, 03 (15%) que
recebem mensalmente de 1 a 2 salarios-minimos
e apenas 01 (05%) que ganha mensalmente mais
de 2 salarios-minimos.

De acordo com a Constituicao Federal,

o salario base ¢ de um salario-minimo para cada

1 salario minimo
u Mais de 2 salarios minimos

trabalhador, sendo que qualquer lei que venha a
contrariar essa sera considerada inconstitucional,
porém o que mais se observa sio pessoas
vivendo em condi¢bes sub-humanas, em que a
renda familiar nao chega a suprir as necessidades
da familia. Sendo assim as maies se sentem na
obrigacao de trabalhar para auxiliar nas despessas

familiar, deixando, assim, de amamentar o seu

filho antes do periodo previsto pela OMS*.

Grifico 5 — Distribuicdo por numero e porcentagem das lactantes de acordo com a quantidade
de filhos que gestantes tem.

4; 20%

1; 5%

8; 40%
u 2 filhos

B Primipara 1 filho

Fonte: As autoras, 2024.

4; 20%

3; 15%

13 filhos Mais de 3 filhos
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Sobre a quantidade de filhos que as
entrevistadas tém, 08 (40%) disseram que ja
tinham 2 filhos, 04 (20%) que sio primiparas,
outras 04 (20%) que ja tinham mais de 3 filhos e
apenas 01 (05%) que tém 3 filhos.

E importante citar que a quantidade de
filhos nao define o conhecimento das gestantes
entrevistadas sobre o aleitamento materno e sua
importancia, mas da uma dimensdo sobre se as
mesmas estdo sendo orientadas devidamente

quanto a esse aspecto.

Grifico 6 — Distribuigio por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com a zona do
municipio que a gestante reside.

16; 80%
m Zona Rural

Fonte: As autoras, 2024,
No Grafico 6 as gestantes foram
questionadas sobre em qual zona elas moravam,

no qual 16 (80%) disseram que é na zona urbana

4:20%

Zona Urbana

e 04 (20%) na zona rural e que vém para a cidade
para realizar suas consultas de pré-natal na UBS

do bairro Settbal.

Grafico 7 — Distribuig¢do por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com o controle
periddico da saude antes de engravidar.

10; 50%

= Nunca

Fonte: As autoras. 2024

Quanto ao controle periddico da saude
antes destas engravidarem, metade, ou seja, 10
(50%) delas informaram que fizeram apenas no
inicio da gravidez, 06 (30%) que nunca realizam

quaisquer tipos de consultas de saude e 04 (20%)

Fazia regularmente

6; 30%

4;20%

m Fez apenas no inicio da gravidez

que faziam regularmente consultas de saude para
saber sobre a presenca de alguma patologia ou

mesmo controla-la.
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Grafico 8 — Distribuicdo por numero e porcentagem das lactantes de acordo com os cuidados
que a gestante executa regularmente.
1: 7%

2:14%

7: 50%

B Consulta médica
m Exercicios fisicos

Fonte: As autoras, 2024

Quantoaoscuidadosqueagestanteexecuta
regularmente, das 14 (70%) que informaram no
Grafico 7 que realizaram o controle peridédico da
saude, 07 (50%) disseram que tinham cuidados

com a alimentagao, 04 (29%) apontaram que

4:29%

Cuidados com a alimentagao
= Utilizagéo continua de medicamentos

vez por outra realizavam consultas médicas,
02 (14%) que realizavam exercicios fisicos e 01
(07%) utilizaram corretamente e continuamente

os medicamentos prescritos.

Grifico 9 — Distribui¢do por mimero e porcentagem das lactantes de acordo com a
Ocorréncia de patologias que as gestantes tiveram durante a gravidez.

8; 40%

4;20%

4; 20%

2,10% .o 2:10%

m Hipertenséo arterial

Fonte: As autoras, 2024.

Sobre a presenca de patologias que
as gestantes tiveram durante a gravidez, 08

(40%) disseram que nao a possuiram, 04 (20%)

Obesidade mDiabetes mellitus ® Hipercolesterolemia = Qutras

Nenhuma

apontaram a Hipertensio Arterial, 02 (20%) o
Diabetes mellitus, mais 02 (20%) citaram outras

como as infecgdes, por exemplo.

Grifico 10 — Distribuigéio por ntimero e porcentagem das lactantes de acordo com o
entendimento da gestante sobre o que é amamentar.

2;10%
1; 5%

u Alimentar o filho

17; 85%

Torna-lo mais proximo de vocé
m Tem medo de amamentar e provocar flacidez mamaria

Fonte: As autoras, 2024.
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Quanto aos conceitos e conhecimentos
acerca do que é amamentar, a grande maioria
das gestantes entrevistadas, ou seja, 17 (85%)
delas informaram que ¢ alimentar o filho, 02
(10%) que tém medo de amamentar e provocar a

flacidez mamaria e apenas 01 (05%) que ¢é torna-

lo mais proximo delas. A partir desses resultados
percebe-se que essas mulheres precisam de
acoes que venham a contribuir para a aquisi¢do
de conhecimentos sobre a tematica e 0s seus

beneficios.

Grifico 11 — Distribuicdo por niimero e porcentagem das lactantes de acordo com o que a
gestante sente depois que amamenta o filho.

12; 75%

m Dor e mal-estar fisico e mental

Fonte: As autoras, 2024,
O Grafico 11 apresenta o que a gestante
sente ap6s amamentar os filhos, sendo que 12
(75%) disseram que sentem prazer € momentos
de relaxamento, enquanto que 04 (25) apontaram

que sentiam dor e mal-estar fisico e mental

4; 25%

Prazer e momentos de relaxamento

E importante citar que essas 16 (80%) dizem
respeito as gestantes entrevistadas que ja tinham
filhos, pois 04 (20%) eram primiparas neste

estudo.

Grifico 12 — Distribui¢do por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com o
recebimento de orientagdes educativas sobre a amamentagdo por parte do

15; 75%

m N&o fez acompanhamento

profissional de satde.

2:10%

3; 15%

Fez acompanhamento e n&o fol orientada comretamente
m Fez acompanhamento e recebeu algum tipo de orientag&o

Fonte: As autoras. 2024.

Quanto ao recebimento de orientacoes
educativas sobre a amamentag¢ao por parte dos
profissionais de saude, 15 (75%) das gestantes
fizeram

disseram que acompanhamento e

receberamalgum tipode orienta¢ao, 02 (15%) delas

informaram que, apesar do acompanhamento
nao foram orientadas corretamente, segundo
sua concepgao e 02 (10%) afirmaram que nao
fizeram acompanhamento ou nao receberam as

orientacoes educativas sobre a tematica.
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O nivel de orientagdo prestada a puérpera
ira influenciar diretamente no processo de

aleitamento materno exclusivo e evita que a

mulher pratique o desmame precoce, pois esta

sabera identificar as vantagens que o leite materno

ird propotrcionar ao seu filho*.

Grifico 13 — Distribuigio por niimero e porcentagem das lactantes de acordo com qual
profissional de satide mais orientou as gestantes sobre a amamentacio.

2 11%

u Médico

Fonte: As autoras, 2024.
Sobre o0s profissionais que mais
ofientaram as gestantes sobre a amamentagao, 16

(89%) das gestantes informaram ser o Enfermeiro

16; 89%

Enfermeiro  m Técnico de Enfermagem m Assistente Social = Psicologo = Qutros

e apenas 02 (11%) disseram que o Técnico em
Enfermagem foi o responsavel por repassar esses

conhecimentos.

Grifico 14 — Distribuicdo por nimero e porcentagem das lactantes de acordo com o
conhecimento das gestantes sobre as vantagens ou beneficios do aleitamento
materno para si e para o RN.

6; 30%

uSim
Fonte: As autoras, 2024.

O Grafico 14 apresenta o conhecimento
das gestantes sobre as vantagens ou os beneficios
do aleitamento materno, no qual 14 (70%)
afirmaram positivamente, que conhecem as
vantagens desta pratica parasie para o RN, porém,
06 (30%) delas informaram que desconhecem
essas vantagens do AM o que requer uma
aten¢ao especial para que se possa informa-las

devidamente sobre o exposto.

Quando questionadas sobre se conhecem
sobre o desmame precoce e suas consequéncias
para o RN foram coletadas as seguintes respostas
das gestantes entrevistadas:

Gestante 1 — Os bebés podem crescer
deficientes de nutrientes e assim contrair varios
tipos de doengas durante seu desenvolvimento.

Percebe-se que esta

gestante tem

conhecimentos acerca do desmame precoce no
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tocante a saber que a falta do leite materno induz
ou proporciona a ocorréncia de patologias.

Gestante 2 — Nao ¢ saudavel, pois o leite
materno é o alimento mais completo para os
bebés.

A referida gestante compreende que o
leite materno ¢ essencial para a alimentagao dos
bebés e que este ¢ o alimento mais completo para
a sua nutri¢ao, sendo suficiente para nutrir com
eficacia esses recém-nascidos.

Gestante 3 — Acredito que o desmame
precoce ¢ nocivo para as criangas, logo o leite
materno ¢ considerado o alimento ideal para os
bebés e protege contra doengas.

Mais uma gestante que tem a concepgao
de que o desmame precoce traz consequéncias
para a saude dos bebés e que o leite materno é
essencial para proteger os recém-nascidos contra
as patologias, sendo, portanto, considerado o
alimento mais completo.

Gestante 4—Nao acho que seja prejudicial,
pois muita gente nao tem leite e alimenta seus
filhos com outros tipos de alimentos como
mingaus, leite NAN e isso nao é um problema.

Verifica-se que esta gestante nao possui
o conhecimento adequado sobre a importancia
nutricional do leite materno, sendo influenciada
por propagandas e marketing dos produtos
que, supostamente, substituem a alimentagdao
adequada aos recém-nascidos, que é o leite
materno, citando, inclusive, exemplos de outros
tipos de alimentos que, no seu entender, realizam

a funcdo do leite materno, tendo a mesma o

entendimento de que o desmame precoce niao
seja prejudicial.

Gestante 5 — O desmame ¢ quando a
mae comeca a dar outros alimentos e¢ deixa o
leite materno de lado. Acho que o bebé cresce
até mais saudavel com outros alimentos como as
papas, mingaus, sucos e outros alimentos.

Esta gestante também corrobora com a
anterior, enfatizando que, no seu entender, os
bebés chegam, inclusive a ser mais saudaveis
que os que se alimentam com o leite materno,
citando exemplos como sucos, papas, mingaus
que, talvez na sua concepg¢ao sejam mais eficazes
nutricionalmente que o proéprio leite materno. Isto
da a entender que essas duas gestantes necessitam
urgentemente de captar conhecimentos através de
acoes educativas que visem fazé-las compreender
da essencialidade do leite materno para os recém-
nascidos.

Gestante 6 — E obrigacio das mies
alimentar seus filhos pelo menos por até o
sexto més de vida dos recém-nascidos, pois a
amamenta¢ao ¢ um tipo de vinculo que é mais
que apenas alimentar os filhos, ¢ um ato de amor.

Percebe-se que esta gestante é uma
das que possui conhecimentos acerca da
amamentagao, pois a mesma cita, por exemplo,
o tempo em que os bebés devem passar pela
pratica do aleitamento materno e da importancia
do vinculo entre a mae e o filho, destacando que a

amamentagao ¢ mais que apenas alimenta-los, ou

seja, ¢ um ato de amor.
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CONSIDERAGOES FINAIS

A pratica do aleitamento materno sé traz
beneficios aos bebés e as maes.

E um grande aliado contra diversas
doencas e ¢ facilmente digerido e absorvido.
Contém nutrientes e enzimas perfeitamente
balanceadas, com substancias imunolégicas que
protegem o bebé e provém tudo o que a crianca
necessita no inicio de sua vida.

O ato de amamentar também supre as
necessidades emocionais e diminui a ansiedade de
ambos. Esse leite ainda protege a crianga contra
uma infinidade de problemas. E ainda promove
desenvolvimento

melhor neuro-psicomotor

infantil e cognitivo, aumenta o Quociente de

(QD),

cardiorrespiratério durante a alimentagao, melhor

Inteligéncia promove melhor padriao
resposta as imunizacdes e melhor equilibrio
emocional. Nao ¢ s6 o bebé que sai ganhando, a
mae que amamenta sente-se mMais segura € Menos
ansiosa, tem diminui¢ao mais rapida do volume
do utero, corre menor risco de hemorragia no
pos-parto, ter anemia, contrair cancer de mama
e de ovario, ¢ menos propensa a osteoporose,
volta a0 peso normal mais rapidamente. Além
disso, o leite que a mae produz ¢ suficiente para
alimentar o filho até os seis meses de idade, sem
necessidade de gastos com outros alimentos. O
leite materno ¢ de graga e estd pronto para servir
a qualquer horal

A pratica do aleitamento materno esta

ligada as condi¢oes de vida e de trabalho, bem

como a uma série de ideias existentes sobre a
amamentag¢ao, em cada sociedade. O que se deve
ter em mente é que o profissional enfermeiro
tem a competéncia para informar e indicar os
beneficios para as gestantes durante o periodo
de consultas pré-natal, visto que tem capacitagao
para tal pratica, restando apenas realizar este
trabalho no sentido de melhorar e conscientizar
este publico alvo quanto a importancia da
absorc¢ao dessas informagoes, o que, de certa
forma garantira a alimentacdo mais viavel e
saudavel para os seus filhos.

No atual cenario de adversidades que
permite a saide da crianga e da mulher, se insere
cada vez mais a amamentagao, considerada hoje
por unanimidade no meio cientifico, como a
melhor maneira de alimentar o lactente em seu
primeiro ano de vida. Mas, amamentar é muito
mais do que alimentar uma crianga, é um ato que
envolve uma interacdao complexa, multifatorial
entre duas pessoas, que interfere no estado
nutricional da crianca em sua habilidade de se
defender de infecgdes, em sua fisiologia e no seu
desenvolvimento cognitivo e emocional. Envolve
também aspectos relacionados a saude fisica e
psiquica da mae, dai a importancia do nivel de
conhecimento da gestante.

Outro fatoimportanteede sumarelevancia
para o aleitamento materno ¢ o envolvimento da
familia, no qual podemos destacar a presenca do
esposo e dos pais da puérpera junto ao incentivo
a0 AME e prevencao do desmame precoce, pois

sabemos que o leite materno ¢ suficiente nao
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s6 para a alimentagao dos bebés, mas também
pela nutricao adequada e pelo favorecimento do
sistema imunoldgico destes.

Sobre o estudo em si, tem-se como idade
predominante das gestantes a faixa etaria entre
19 a 25, sendo que a escolaridade ¢ considerada
baixa tendo 05 (25%) semi-analfabetas e outras
05 (25%) com Ensino Fundamental incompleto.
A respeito da situacdo civil, metade das 20
gestantes disseram ser solteiras, sendo que acerca
da renda mensal, 12 (60%) afirmaram ganhar até
um salario-minimo, 08 (40%) que possuem dois
filhos.

Quanto a moradia, 16 (80%) apontaram
ser da zona urbana, enquanto que 10 (50%) das
entrevistadas fez o controle periddico da saude
antes de engravidar e destas a maioria tinha
cuidados com a alimentacao e com as consultas
médicas. A respeito das patologias,

08 (40%) afirmaram nao ter qualquer tipo,
mas 04 (20%) disseram ter hipertensio arterial
(HA) que é um fator de risco para a gravidez.

Questionadas acerca do que entendem
sobre o aleitamento materno a grande maioria
disse que ¢ alimentar o filho, e que sentem prazer
e relaxamento na pratica da amamentagao. Ja
sobre as orientacoes educativas com a tematica
voltada para a amamentagio por parte do
profissional de sadde 15 (75%) referiram ter
feito o acompanhamento e recebido algum tipo
de orientacao destacando o Enfermeiro como
sendo o difusor dessas informacgdes. A maioria

disse ter conhecimento quanto aos beneficios

da amamentacdo para os filhos e para si e que
procuram meios para evitar o desmame precoce.

Tudo isso deu a entender que o
conhecimento das gestantes entrevistadas nao
pode ser considerado como pouco, mas que
ainda carece de meios para que as mesmas
possam ter mais contato com informagdes
sobre a importancia da pratica da amamentacao
através de acoes da equipe de Enfermagem,
mas principalmente dos Enfermeiros que sio
os responsaveis pelas consultas de pré-natal

juntamente com a equipe multidisciplinar.
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