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RESUMO

A presente pesquisa trata-se da importancia do aleitamento materno exclusivo até os seis
meses de idade e sua relevancia na promocao da satde da mée e do bebé. A origem e interesse
pelo tema surgiu com a minha experiéncia gestacionalonde pude perceber a importancia e os
beneficios do aleitamento materno exclusivo para mim e para meu filho. A relevancia do tema
se deve ao aumento de mdes sem orientacdo quanto a importancia da amamentacdo. O
problema de pesquisa é: qual a importéncia do profissional de enfermagem na orientacéo
quanto ao aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis meses? A problematica dessa
pesquisa fundamenta-se na reflexdo de que, varios fatores tém contribuido concretamente para
a baixa frequéncia da pratica de aleitamento materno atual, e entre elas a dificuldade
enfrentada pelas mulheres quanto ao acesso aos servigos especializados, com profissionais
qualificados para atendimento, sendo comum o questionamento dos profissionais quanto as
contradicdes observadas entre a expressao e o desejo materno de amamentar o filho e as a¢des
das mulheres em relacdo ao aleitamento. Os objetivos da pesquisa foram Fundamentar a
importancia do aleitamento materno exclusivo em criancas até os seis meses de vida para a
promoc¢do de salde da crianca. A metodologia usada foi uma pesquisa teorica, de carater
qualitativo e levantamento bibliografico em livros, revistas cientificas, artigos, sites da
internet, em autores classicos e contemporaneos, com o objetivo de argumentar a respeito do
tema proposto. Entdo podemos concluir que o leite materno é ideal para a crianca nos
primeiros 6 meses de vida da crianca sem a necessidade de introduzir outros alimentos, e para
a mde além de ser o método mais facil e barato, previne doencas e promove o aumento do
vinculo entre mée e filho.

Palavras-chave: 1. Aleitamento materno 2. Relevancia 2. Promocéo da salde 4. Mae e bebé.
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ABSTRACT

The present research is about the importance of exclusive breastfeeding until the age of six
months and its relevance in promoting the health of the mother and baby. benefits of
exclusive breastfeeding for me and my child. The relevance of the theme is due to the increase
in mothers without guidance on the importance of breastfeeding. The research problem is:
what is the importance of the nursing professional in providing guidance on exclusive
breastfeeding in the first six months? The problem of this research is based on the reflection
that, several factors have concretely contributed to the low frequency of current breastfeeding
practice, including the difficulty faced by women in accessing specialized services, with
qualified professionals for care, being the questioning of professionals regarding the
contradictions observed between the expression and the maternal desire to breastfeed the child
and the actions of women in relation to breastfeeding is common. The research objectives
were to substantiate the importance of exclusive breastfeeding in children up to six months of
age for the promotion of children's health. The methodology used was a theoretical research,
of qualitative character and bibliographical survey in books, scientific magazines, articles,
internet sites, in classic and contemporary authors, with the objective of arguing about the
proposed theme. The research consists of two chapters, in the first one the importance of
exclusive breastfeeding was addressed. In the second chapter it shows the importance of

nursing guidelines in breastfeeding, and monitoring in the immediate puerperium.

Key-words: 1. Breastfeeding 2. Relevance 2. Health promotion 4. Mother and baby.
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1- INTRODUCAO

A presente pesquisa refere-se a importancia do aleitamento materno exclusivo nos
primeiros seis meses de vida da crianga. 1sso se deve ao fato de que, o leite materno é um
alimento completo e que oferece o0s nutrientes necessarios para que o bebé se desenvolva

saudavelmente.

Estudos vém demonstrando as vantagens da amamentacao exclusiva para criancgas até
0 sexto més de vida é a estratégia isolada que mais previne mortes infantis, além de promover

a saude fisica, mental e psiquica da crianga e da mulher que amamenta (BRASIL, 2009).

O interesse por este tema surgiu durante a minha experiéncia gestacional, onde pude
perceber a importancia e os beneficios do aleitamento materno exclusivo para mim e para

meu filho.

Né&o constitui motivo de duvida a exclusividade do leite materno, sendo cada vez
mais adotadas a medida que suas propriedades se tornam mais conhecidas e que, por sua vez,
cada uma delas reflete o cumprimento das exigéncias nutricionais e particularidades

fisiologicas do metabolismo da crianca.

Dentre os fatores de beneficios do leite humano pra crianca, destacam-se: a sua
melhor digestibilidade, composi¢cdo quimica balanceada, auséncia de principios alergénicos,

protecdo de infec¢des, além do baixo custo.

A amamentacdo € a melhor maneira de alimentar o bebé constituindo bases para

efeitos biolégicos e emocionais no desenvolvimento da crianca.

Para a mae, a amamentacdo materna exclusiva contribui para a volta mais rapida da
forma fisica, diminuindo sangramento, retorno mais rapido do Utero para o tamanho normal,

diminui chances de anemia devido ao sangramento p6s-parto (OLIVEIRA, 2011).

Estudos mostram também a relacdo benéfica entre a amamentacédo e a diminuicao das
doencas como canceres ovarianos e de mama, diminuicdo de fraturas 6sseas por osteoporose e
morte por artrite reumatoide (NASCIMENTO, 2011).

A baixa aderéncia ao aleitamento materno exclusivo (AME) constitui um sério
problema de saude puablica, sendo necessario implantar estratégias de melhoramento dos seus

indices.
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A amamentacdo pode ser influenciada por varios fatores como a histdria familiar,
estado emocional da nutriz, a aceitacdo do bebé, possiveis complica¢bes puerperais, 0 apoio

familiar, condic6es socioecondmicas e até mesmo culturais.

Diante do exposto acima, o problema da seguinte pesquisa é: qual a importancia do
profissional de enfermagem na orientacdo quanto ao aleitamento materno exclusivo nos
primeiros seis meses? A problematica dessa pesquisa fundamenta-se na reflexdo de que,
varios fatores tém contribuido concretamente para a baixa frequéncia da prética de
aleitamento materno atual, e entre elas a dificuldade enfrentada pelas mulheres quanto ao
acesso aos servicos especializados, com profissionais qualificados para atendimento, sendo
comum o questionamento dos profissionais quanto as contradicbes observadas entre a
expressdo e 0 desejo materno de amamentar o filho e as acdes das mulheres em relacédo ao
aleitamento. O presente trabalho visa contribuir para que os profissionais de salde possam
implantar estratégias de orientacdo a cerca da amamentacdo desde o pré natal até o periodo

puerperal.

1.1- JUSTIFICATIVA

O tema se justifica como de fundamental importancia, pois se pretende atraves de
um acompanhamento do profissional de enfermagem junto com as gestantes a compreensdo
da importancia do aleitamento materno exclusivo até os seis meses, a relevancia da pesquisa
foi demonstrar, através de revisao bibliografica, que o aleitamento materno exclusivo até o
sexto més de vida da crianca € fator de varios beneficios para a promocéo da salde da mée e
do bebé.

O aleitamento materno é a mais sabia estratégia natural de vinculo, afeto, protecéo
e nutricdo para a crianca e constitui a mais sensivel, econdémica e eficaz intervencdo para
reducdo da morbimortalidade infantil. Permite ainda um grandioso impacto na promoc¢éao da

salde integral da dupla mée/bebé e regozijo de toda a sociedade (BRASIL, 2015).
1.2 OBJETIVOS
1.2.1 Objetivo Geral

Fundamentar a importancia do aleitamento materno exclusivo em criangas até os seis

meses de vida para a promocao de salde da crianca.
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1.2.2 Objetivos Especificos
- Descrever a anatomia e fisiologia da mama;
- Destacar os principais componentes nutricionais do leite materno;

- Apresentar as vantagens e beneficios do aleitamento materno exclusivo para a mae, o bebé e

a familia;
- Promocéo da satde da crianca e prevencao de doencas;

- Orientacgdes de enfermagem para promocao da satde da crianca e da mée.

1.3 METODOS

Trata-se de uma pesquisa tedrica, de carater qualitativo e levantamento bibliografico
em livros, revistas cientificas, artigos, sites da internet, em autores classicos e
contemporaneos, com o objetivo de argumentar a respeito do tema proposto, responder a

questdo de pesquisa e sustentar a hipotese.
Para alcancar o objetivo, a presente pesquisa foi dividida em dois capitulos.

No primeiro capitulo é abordada a importancia do aleitamento materno exclusivo em
criancas até os seis meses de vida; ja no segundo capitulo é abordado as orientacbes de

enfermagem desde a consulta pré natal até a fase do puerpério e da amamentacéo.
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2. A IMPORTANCIA DA AMAMENTACAO EXCLUSIVA ATE OS SEIS MESES
DE VIDA

O presente capitulo aborda brevemente a importancia do aleitamento materno

exclusivo em criancas até os seis meses de vida, destacando a anatomia e fisiologia da mama.
2.1 ANATOMIA E FISIOLOGIA DA MAMA E LACTACAO
2.1 .2 Conceito e anatomia da mama

As mamas sdo anexos da pele que se situam ventralmente a masculos da regido
peitoral, entre as camadas superficial e profunda da tela subcutanea. Seu parénquima é
formado de glandulas cutaneas modificadas que se especializam na producao de leite apés a
gestacdo (DANGELO; FATTINI, 2002).

A mama é formada em parte por tecido glandular e em parte por tecido conjuntivo e
gordura. O tecido glandular produz o leite que posteriormente é conduzido ao mamilo atraves
de pequenos canais ou dutos. Antes de atingir o mamilo, os dutos se tornam mais largos e
formam os seios lactiferos, nos quais o leite é armazenado. Aproximadamente dez a vinte
dutos muito finos ligam os seios lactiferos ao exterior, através da ponta do mamilo. O mamilo
€ muito sensivel, pois possui varias terminaces nervosas, isso € um importante fator para o
desencadeamento dos reflexos que auxiliam a “descida” do leite. Ao redor do mamilo hd um
circulo de pele mais escura chamado de aréola, onde existem pequenas elevacbes. Sao
glandulas que produzem um liquido oleoso que ajuda a manter a pele do mamilo macia e em
boas condigdes (DANGELO; FATTINI, 2002).

O homem por pertencer a classe Mamalia possui uma caracteristica peculiar, a
lactacdo , que € a capacidade de produzir o alimento ideal para seus filhos (GORTH, 1998).
Durante a gravidez, a acdo sinérgica de varios horménios, provoca o crescimento das
glandulas mamarias. No inicio da gestacdo, uma grandeneoformacdo ocorre nos elementos
secretores (tubulos e alvéolos) e ha também, proliferacdo dos ductos lactiferos. O tecido
conjuntivo interlocutor permanece como finas divisorias. O tecido conjuntivo ao redor das
unidades secretoras € invalida por plasmdcitos, linfocitos e eosinéfilos. Entre a quinta e oitava
semanas da gestacdo, o desenvolvimento alveolar torna-se mais evidente, ocorre a dilatagcdo
das veias superficiais e aumento da pigmentagdo da aréola e mamilo. Ao término da gestacédo,

0 desenvolvimento alveolar torna-se mais evidentes e comeca a secrecdo do colostro. O
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acumulo dessa secrecdo dilata as luzes dos alvéolos e ductos (CORMACK, 1996;
GIORDANO, 1998).

2.2 A IMPORTANCIA DO ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO NOS
PRIMEIROS SEIS MESES DE VIDA.

A garantia da saude da crianca em paises em desenvolvimento como o Brasil é uma
das metas mais importantes da sociedade, onde a desnutricdo e a mortalidade infantil
representam problemas de salde publica de grande relevancia, o aleitamento materno
constitui medida fundamental de protecdo e promocdo da saude infantil. O leite materno
atende plenamente aos aspectos nutricionais, imunolédgicos, psicolégicos e ao crescimento e
desenvolvimento adequado de uma crianca no primeiro ano de vida, periodo de grande
vulnerabilidade para a saude da crianga (ABDALA, 2011).

Segundo a OMS, é recomendado amamentacdo materna exclusiva por 4-6 meses e
complementada até 2 anos ou mais, pois, ndo ha vantagem em se iniciar alimentos
complementares antes dos seis meses, podendo acarretar prejuizos para a saude do bebé. Por
isso, varios paises adotaram oficialmente a amamentacdo materna exclusiva, devendo se
estender até os 6 meses de vida da crianca (MUNIZ, 2010).

A amamentacdo é a melhor maneira de alimentar a crianga nos primeiros meses de
vida, € ideal para o crescimento saudavel e para o seu desenvolvimento. O leite materno € o
alimento natural para os bebés, ele fornece toda a energia e 0s nutrientes de que o recém-
nascido precisa nos primeiros meses de vida e fornece, até metade do primeiro ano e até um
terco durante o segundo ano de vida. O leite materno contém linfécitos e imunoglobulinas que
ajudam no sistema imune da crianga ao combater infec¢bes e protegendo também contra
doencas cronicas e infecciosas, e ainda promove o desenvolvimento sensor e cognitivo da
crianca (SOUZA, 2010).

A questdo da exclusividade da amamentacdo materna, em alguns casos —
prematuridade, baixo peso ao nascer, gemelaridade pode trazer polémica, por causa de
possiveis menores incrementos na curva ponderal, no primeiro ano. De qualquer forma,
considerando a recomendacdo da amamentacdo materna exclusiva, até os 6 meses, e a
complementacdo alimentar nesse periodo, justificada por um correto acompanhamento do
crescimento, com os instrumentos da caderneta de saude da crianga- curvas de crescimento,
peso e comprimento por idade, acompanhamento do calendério vacinal, complementacdo de
ferro e vitaminas, a amamentacdo exclusiva ou ndo, trard beneficios certos para a crianga
(MUNIZ, 2010 p.12).
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De acordo com UNICEF (2007), as criangas que recebem leite materno, possuem
melhor desenvolvimento e apresentam relativo aumento da inteligéncia em relacéo as criancas
ndo amamentadas no peito, além de prevenir alteragdes ortoddnticas, de fala e diminuicdo na
incidéncia de caries. Até os seis meses de vida o bebé amamentado com leite materno nédo
necessita de cha, agua ou qualquer outro tipo de alimento, pois o leite j& contém todos os
nutrientes necessarios e na quantidade que ele precisa, ndo sendo necessario complementacédo
alimentar. Criangas que sdo amamentadas no peito sdo mais seguras e tem mais facilidade
para aceitar os alimentos, pois o leite tem caracteristicas da alimentacdo da mée.

Varios trabalhos foram publicados mostrando diferencas no crescimento infantil de
criancas amamentadas com leite materno e outras com formulas, resultando tanto em efeitos
positivos quanto negativos da duracdo da amamentagdo sobre o crescimento das criangas no
primeiro ano de vida. Foram identificados em sua grande maioria um ganho de peso em
criangas com amamentacéo prolongada até os 4 ou 6 meses de vida, ja no segundo trimestre,
ocorre uma inversdo, ou seja, criancas amamentadas com leite materno tornam-se mais
magras que as crian¢as amamentadas com formulas (MUNIZ, 2010).

O leite materno possui em sua composicdo a endorfina que ajuda a suprimir a dor e
reforca a eficiéncia das vacinas. Possui também células brancas vivas (leucocitos), anticorpos,
fator bifido (impedindo a diarréia), lactofurina (que impede o crescimento de bactérias
patogénicas) (OLIVEIRA, 2011).

De acordo com a UNICEF (2008), o leite humano protege contra alergias, previne
infeccdes gastrointestinais, urinarias e respiratorias, além de se adaptarem mais facilmente a
outros alimentos que podem ter uma relativa importancia na prevencdo de diabetes e
linfomas.

Estudos demonstram que os beneficios da amamentacdo nao se restringem apenas
ao periodo da lactacdo, mas estendem-separa a vida adulta com repercussées na qualidade de
vida do ser humano (MORAIS, 2010).

O leite artificial foi desenvolvido em laboratorio para que pudesse ficar o mais
proximo do leite humano, e por mais que tenham os nutrientes necessarios nunca sera igual ao
leite materno. O leite artificial costuma causar constipacdo intestinal e gases no bebé. Além
do mais, o leite materno ja vem pronto e limpo e € a forma mais barata, na temperatura correta
para o bebé, ndo tendo risco de contaminacdo, como ocorre com as mamadeiras que
acumulam sujeiras e dao trabalho para serem preparadas (OLIVEIRA, 2011).

A importéncia social do aleitamento materno é dificil de ser quantificado, pois, a

crianca que se alimenta ao seio adoece menos, necessitando menos de atendimento médico,
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hospitalizacGes e medicamentos, além de diminuir as faltas dos pais ao trabalho. Portanto, o
resultado da amamentacdo pode beneficiar ndo somente as criangas e suas familias como
também a sociedade (MUNIZ, 2010).

2.3 IMPORTANCIA NUTRICIONAL DO ALEITAMENTO MATERNO

A literatura aponta que, o leite materno € essencial para a saude das criangas no
primeiro semestre de vida, por ser considerado um alimento completo, ministrando elementos
para hidratacdo e elementos nutricionais para 0 aumento e protecdo e contaminagdo ao
metabolismo da crianca (MORGANO et al., 2005).Nota-se igualmente uma alteracdo no
arranjo nutricional do leite no transcorrer da lactagéo, durante o dia e até mesmo durante uma
mesma mamada, encontrando diferenca de micronutrientes entre o primeiro e Gltimo leite a
sair na mesma mamada (MORGANO et al., 2005).0 leite humano completa as necessidades
nutricionais e imunoldgicas do bebé, contendo mais de 200 constituintes que garantem o

crescimento e desenvolvimento adequados (CURY, 2004).

E imprescindivel que o bebé esvazie completamente uma mama antes de oferecer a
outra, pois assim a crianga estara aproveitando todo o composto existente do decorrer do
inicio ao fim da mamada (SANTOS et al., 2005).

A amamentacdo é o alimento da crianca que desde o0s seus primeiros anos
influencia em toda sua vida. O aleitamento € um importante componente de uma boa
alimentacdo infantil (BRASIL, 2002). As crian¢as que sdo amamentadas tém um melhor
estado imunoldgico e nutricional, favorecendo a uma menor frequéncia de adoecimento,
assim, elas necessitam de menores hospitalizacdes, atendimentos medicos, uso de
medicamentos, fazendo com que os pais faltem menos ao trabalho, resultando em beneficio ao
bebé, a sua familia e a toda sociedade (GIUGLIANI, 2000).

Segundo Chaves et al., (2007) a introducdo de outros liquidos além do leite
materno nesta faixa etaria ndo so é desnecessaria (pois criancas amamentadas exclusivamente
ndo necessitam receber agua adicional), como as vezes prejudicial. Esse processo pode levar a
diminuicdo da frequéncia e intensidade de succdo, reduzindo a producdo de leite materno. Ha
também o risco de infecgdes pela contaminacdo de mamadeiras ou dos préprios alimentos.
Além disso, alimentacdo precoce utilizando certos tipos de alimentos, como cereais ou

vegetais, podem interferir na absorcdo de ferro, causando deficiéncia. Riscos em longo prazo,
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como obesidade, hipertensdo, arteriosclerose e alergia alimentar, também podem estar

associados com a introducdo de alimentos ao desmame.

O leite materno oferece inimeros beneficios para salde da crianca, pois é um
alimento completo, que contém todos os subsidios apropriados para o organismo do bebé,
contendo muitas substancias nutritivas e de defesa que ndo se encontraria em outro tipo de
leite artificial ou de vaca. E por esses motivos e muitos outros que o aleitamento materno é
tdo recomendado para crescimento e desenvolvimento das criangas. O aleitamento materno é
importante para que a saude e desenvolvimento da crianga e também fortalece os lagos
afetivos (BRASIL, 2007).

24 TECNICAS DE AMAMENTACAO: DIFICULDADES INICIAIS DA
AMAMENTACAO E VANTAGENS DO ALEITAMENTO MATERNO

2.4.2 Dificuldades iniciais da amamentacéao

Diversos estudos indicam que a educacao sobre aleitamento materno no pré- natal
e no periodo puerperal funciona como préatica preventiva para diminuir as dificuldades iniciais
na amamentacao. Desta forma é imprescindivel que os profissionais de salde estejam atentos
para todos os aspectos que envolvam este momento tdo importante. Alguns fatores criticos
relacionados com a dificuldade inicial da mae no estabelecimento da amamentacdo e
desmame precoce sdo: idade da mae, escolaridade, presenca do companheiro, aceitacdo da
gravidez, paridade, pratica em amamentacdo, problemas com a mama e mamilo, introducdo
precoce da mamadeira, acesso ao leite artificial e exposicdo a promocdo comercial de
substitutos do leite materno, orientacao dos profissionais de salde, tabus alimentares e falta de
conhecimento do valor nutricional do leite materno. A idade e o grau de instrucdo interferem

quanto a motivacédo e tempo de amamentac&o.

Maes muito jovens apresentam mais dificuldades e amamentam por menos tempo,
enquanto mades com maior grau de instrucdo amamentam por mais tempo (SANCHES, 2002).
Quanto ao numero de filhos e experiéncia anterior na amamentacdo, as mulheres que
vivenciaram experiéncia positiva anterior em relagdo a amamentacdo de outros filhos,

superando as barreiras iniciais e amamentando durante os primeiros meses de vida,
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apresentam-se pré-disponiveis para amamentar um novo bebé e geralmente amamentam
durante mais tempo. As mulheres que vivenciaram experiéncias negativas na amamentacao,
como dor, problemas relacionados & mama puerperal ou outras dificuldades, geralmente ndo
demonstram 0 mesmo interesse e pré-disposicdo. A aceitacdo da gravidez e presenca ativa do

companheiro é apontada como fatores de incentivo a amamentacao.

O pai deve dividir as responsabilidades nos cuidados com a crianca e dar apoio a
mae, nas primeiras semanas e meses de vida do bebé. O auxilio de uma pessoa em casa
(parente, amiga ou funcionaria) pode ser positivo no estimulo ao aleitamento, mas também
pode interferir negativamente nos mitos e tabus do aleitamento. Destacam- se ainda 0s
problemas com a mama, principalmente quanto ao ingurgitamento mamario e traumas dos
mamilos, os quais trazem muita dor ou desconforto para a mée, dificultando a continuidade do

aleitamento, caso ndo sejam devidamente tratados.

Da mesma forma, mamas volumosas ou ingurgitadas geram dificuldades. No que se
refere ao binbmio méae- recém nascido (RN), fatores relacionados as praticas hospitalares,
incluindo tipo de parto, amamentacdo na primeira meia hora de vida, alojamento conjunto,
orientacdo e auxilio dos profissionais de saude na pratica da amamentacdo, sdo importantes
para superar barreiras do aleitamento materno. Outra dificuldade inicial do aleitamento
materno, amplamente descrita na literatura relativa ao bindmio mée-RN, refere-se a condicéo
do posicionamento e do encaixe do recém-nascido ao peito (pega). Estudos apontam que a
correta técnica de succdo durante a primeira semana ap0s 0 nascimento esta relacionada com
o0 longo sucesso do aleitamento. A postura inadequada assumida na amamentacdo gera um
posicionamento incorreto da boca do bebé ao peito, interferindo na dindmica de succdo e
extracdo de leite, principalmente quando o recém-nascido fica muito afastado do corpo da
mée, sem apoio no quadril, com a cabeca solta, boca distante da aréola, sugando s6 0 mamilo
ou com a mae segurando inadequadamente a mama, comprimindo os ductos lactiferos ao
segurar o peito (SANCHES, 2002).

2.4.3 Vantagens do Aleitamento Materno

Para 0 bebé: O leite materno é o mais completo alimento para o bebé até o 6° més
de vida; é de facil digestdo. Protege o bebé contra doencas como: diarréia, resfriados,
infeccOes urinarias e respiratorias, alergias e problemas na arcada dentéria. Protege a crianca
contra varias doencas, pois contém todas as substancias necessarias para bem nutri-la e

imuniza-la.Previne as alteracbes estruturais e funcionais da face, promovendo o
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desenvolvimento harménico dessa musculatura.Auxilia 0 movimento dos musculos e 0ssos da
face, promovendo melhor flexibilidade na articulagdo das estruturas que participam da
fala.Estimula o padréo respiratorio nasal do bebé, facilitando a oxigenacdo de suas estruturas
faciais. Desenvolve e fortalece a musculatura da boca da crianga, melhorando o desempenho
das fungbes de succdo, mastigacdo, degluticio e fonacdo.E uma forma muito especial e
fortalecedora do relacionamento da mée com o filho, que transmite seguranca, carinho e amor
ao bebé. Favorece um bom desenvolvimento fisico e mental da crianca e, consequentemente,
estabilidade emocional e maior adaptacdo nas etapas da vida para a mae: Em geral, o corpo
retorna ao normal mais rapidamente; ajuda a reduzir o sangramento, diminuindo o tempo em
que o Utero e o volume do seio costumam levar para voltar ao tamanho normal; aumenta o
vinculo afetivo mae-bebé. Alem disso, ndo custa nada, é de facil aquisicdo, a temperatura

ideal, estando livre de contaminacGes externas e prontas para o consumo (OMS).
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3. O PROFISSIONAL ENFERMEIRO FRENTE AS ORIENTACOES NO ESTIMULO
AO ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO NOS PRIMEIROS SEIS MESES DE
VIDA

O presente capitulo aborda a importancia da orientacdo do profissional enfermeiro desde

a consulta pré natal até o puerpério imediato e amamentacao.

3.1 Consulta de Enfermagem Pré-Natal

Na primeira visita pré-natal, além dos exames laboratoriais de rotina, exame fisico e
anamnese completa deverdo ser incluidos um exame das mamas; este exame aumenta a
confianca da gestante de que sua mama é normal. Outro aspecto importante na visita pré-natal é
a avaliacdo da predisposicdo emocional da gestante e de seu parceiro para a lactacdo: atitudes,
temores e experiéncia em gestacfes anteriores ou oportunidade de observar a amamentacdo no
seu circulo familiar. Avaliar também o sistema de suporte desta gestante, como familiares e
amizades, e como percebem o aleitamento materno, pois eles influenciardo a incidéncia e

sucesso do aleitamento.

O material informativo ressaltando as vantagens do aleitamento materno a curto e longo
prazos, tanto para a mae quanto para o lactente, deve ser fornecido na primeira visita pré-natal,
orientando-se também sobre a disponibilidade de grupos, publicacdes e recursos audiovisuais
relacionados com o aleitamento materno disponiveis na instituicdo e comunidade. Recomenda-se
a avaliacdo dos habitos sociais e alimentares, nivel educacional, fatores econémicos, aspectos
também importantes para o aconselnamento da gestante e seu companheiro (CARVALHO,
2002).

3.2 Como deve ser 0 acompanhamento no puerpério imediato

O estabelecimento de um protocolo que incentiva a amamentacdo logo apds o
nascimento, tem demonstrado influenciar a incidéncia do aleitamento materno, bem como sua
duracdo. O primeiro passo para assistir a mde que amamenta € avaliar seu sentimento a respeito.
A decisdo de amamentar no ou ndo ja devera ter sido tomada no periodo pré — natal fator que
predispde a mie a ter éxito ou ndo no ato de amamentar ap6s o parto. E importante que o

profissional enfermeiro estabeleca uma “parceria de confianga” com a mae, isto ¢, ajude a
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aumentar sua estima propria e a confianca no ato de amamentar, levando-a finalmente a se tornar
independente no cuidado do bebé. Sempre providenciar um clima de aprendizagem, envolvendo
a mae ativamente no cuidado do recém-nascido, ensinando como resolver as dificuldades que

possam aparecer com a amamentacéo, e como tomar a decisao correta (CARVALHO, 2002).

Durante o pré-natal e nos primeiros dias de amamentagdo, nos quais mae e filho estéo
no ambiente hospitalar, os cuidados com ambos estdo a cargo de médicos e enfermeiros que
devem orientar quanto ao modo correto de amamentar, suas vantagens e cuidados necessarios,
alertando para o fato de que podem ocorrer complicagdes caso uma ma amamentacdo seja
realizada. Assim, realiza-se o0 papel educativo quanto as condutas adequadas ao ato de
amamentar (BATISTA et al. 2013).

Rea (2009) lembra que, geralmente, é a familia e vizinhos mais proximos quem apoia a
gestante e a mamae. Comumente, esse apoio transmite mitos, tabus e preconceitos em relagéo ao
amamentar, baseados nas historias familiares e sociais. Quando negativas essas experiéncias séo
passadas e levam a gestante ou mde, informacbes inadequadas e inveridicas que poderdo
interferir na amamentacdo do bebé. Nesse contexto, os profissionais de enfermagem participam
diretamente na preparacdo da futura mae para o processo da amamentacdo e da gestante,

desmistificando seus anseios a amamentacao.

O sucesso do aleitamento materno resulta de varios fatores, dentre eles, as orientacdes
prévias ao nascimento, especialmente pelo enfermeiro; assim como no pos-parto, com o objetivo
de preparar a mae para vencer as dificuldades que possam sobrevir reduzir as preocupacoes e
estimular sua autoconfianca, entendendo que quanto mais instruida sobre o assunto, maior
facilidade tera para superar os obstaculos (MARINHO et al. 2015).

3.3 Orientacdes de enfermagem na amamentacao

O enfermeiro é o profissional que mais estreitamente se relaciona com a mae neste
periodo, portanto, deve preparar a gestante para o aleitamento, facilitando sua adaptacdo na fase
puerperal, evitando assim duvidas, dificuldades e possiveis complicacdes (KURINO, BOECIO e
MARTINS, 2009)

A mulher gravida deseja ser acolhida de forma integral pelas instituicdes e

profissionais que Ihe prestam assisténcia. Assim ela se sente fortalecida e consegue ampliar seus
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conhecimentos sobre sua condicdo, contribuindo para uma vivéncia mais plena e saudavel da
maternidade (HOGA & REBERTE, 2007.)

Por vezes, a amamentagdo apresenta-se a nutriz como dolorosa, tanto fisica quanto
psicologicamente. O profissional de salde precisa estar preparado para assistir nessas
dificuldades o que inclui a habilidade para se comunicar (REZENDE et al, 2002).

Considerando que a maioria das criancas inicia a alimentacdo complementar de forma
inadequada, podendo repercutir negativamente sobre a sua salde, faz-se necessario 0
aconselhamento em alimentacdo infantil por parte dos profissionais de saide (SALDIVA et al,
2007).

A dificuldade de compreensédo dos reais motivos pelos quais muitas mulheres deixam
de amamentar seus filhos é um dos grandes desafios do enfermeiro e da equipe multiprofissional
para o alcance dos objetivos dos projetos e programas de incentivo ao AM. Desafio ainda maior
configura-se a atuacdo junto a essas mulheres de intervir nos aspectos obscuros que levam a

decisdo materna de desmame e introducéo de outros alimentos na dieta do recém-nascido.

E a educacdo ou informacdo ndo basta para garantir 0 sucesso da amamentacao,
ou a motivacdo das mulheres para amamentar. E preciso que se propiciem condicdes
concretas para que a vivéncia deste processo seja prazerosa e eficaz para as maes e bebés
(SILVA, 2000).

Préticas assistenciais baseadas no dialogo e no respeito a opinido da mulher, que
considerem o contexto em que essa se insere e 0 saber popular, podem ser esclarecedoras da
motivacdo para 0 AM e sua manutencdo pela mulher no papel de mae (TAKUSHI et al,
2008.)

E inegavel a importancia do trabalho educativo com as mulheres gestantes, em
especial com as gestantes primigestas que por ndo contarem com a experiéncia prévia, podem
estar mais sujeitas as insegurancas decorrentes do ndo dominio da situacdo (NOZAWA e
SCHOR, 1996).

Através da conscientizacdo das mdes, programas de incentivos (oficiais e nédo
governamentais), quebra de tabus, treinamento de profissionais para auxilio adequado a

amamentacdo, ética no marketing, dentre outros, o perigo do desmame precoce pode ser
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convertido em estimulo & amamentacdo, podendo assim alcangar a meta idealizada pela OMS
(ANTUNES et al, 2008).

CONSIDERACOES FINAIS

Com a revisdao bibliografica realizada neste estudo p6de-se verificar a importancia
da amamentacdo exclusiva até os 6 meses de vida para a promog¢do de salde da crianga e da
mae.

A amamentacdo ao longo dos anos sofreu vérias interferéncias com a valorizacao
dos leites industrializados em detrimento do leite materno. Sendo assim, doencas e alteragdes
nutricionais foram sendo diagnosticadas com uma frequéncia cada vez maior.

Estudos sobre a composic¢éo do leite materno resgataram o incentivo, a promogéo e
0 apoio a amamentacdo. O leite materno é o leite ideal para o crescimento e desenvolvimento
do bebé e confere protecdo contra desnutricdo, diarréia e infec¢fes respiratorias entre outros,
diminuindo a mortalidade infantil.

Assim, comprova-se que o leite materno € ideal para a crianca nos primeiros 6
meses de vida da crianca sem a necessidade de introduzir outros alimentos, e para a mae além
de ser o método mais facil e barato, previne doencas e promove 0 aumento do vinculo entre
mae e filho.

Portanto, para que a pratica do aleitamento materno tenha sucesso, € indispensavel
0 apoio dos profissionais de saude, auxiliando e cuidando das mées e criangas em processo de
aleitamento. Devemos entdo, criar um vinculo de confianca com a mée e seus familiares,
permitindo uma escuta ativa, esclarecé-la sobre as suas duvidas relacionadas ao aleitamento,
como por exemplo, o manejo, a prevencdo de complicacdes, as dificuldades e crencas e
principalmente reforcar a importancia do aleitamento materno exclusivo até o sexto més para

a saude da mée e para a saude da crianca.
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