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RESUMO

Objetivo: identificar como as mées que residem nas areas de cobertura de duas estratégias de satde da familia de um
municipio do Sul de Minas Gerais realizam a amamentagdo. Método: pesquisa transversal conduzida por método
quantitativo de andlise dos dados gerados pelos instrumentos Formulario para Visita Domiciliar de Aleitamento
Materno; Questionario; e, Formulario de Observacdo da Mamada do Fundo das Nagbes Unidas para a Infancia.
Resultados: participaram do estudo 120 nutrizes com faixa etéria entre 18 e 25 anos (71%); e 25 a 30 anos (29%). Os
cuidados com os recém-nascidos foram realizados pela mée para 66% dos bebés e pela avé para 44%. As consultas de
pré-natal foram realizadas em sua maior parte nas Estragégias de Salde da Familia (56%), e todas as nutrizes desse
estudos as realizaram. Em relagdo a amamentacédo 73% aleitamento misto e 27% afirmou manter aleitamento materno
exclusivo. Conclusdo: as praticas de cuidado aos filhos ocorrem por mulheres das familias, porém, a amamentagao
sofre a influéncia do meio e ndo ha valorizagcdo da amamentagdo exclusiva.
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1. INTRODUCAO

Historicamente no Brasil a crianga comecou a receber destaque devido as altas taxas de
morbimortalidade, e por essa razdo, o Pais ao longo dos anos vem procurando implantar politicas e
acOes para melhorar esse cenério.

Com vistas a fortalecer o aleitamento materno exclusivo, em 1991, a Organizagdo Mundial
de Saude (OMS) e o Fundo das Nac¢des Unidas para Infancia (UNICEF), lancaram a Iniciativa
Hospital Amigo da Crianca (IHAC). Esta iniciativa traz os “Dez Passos para o Sucesso do
Aleitamento Materno”, que estabeleceu a introdu¢do de normas, rotinas e condutas que sejam
favoraveis a pratica da amamentagdo (JESUS; OLIVEIRA; MORAES, 2017).

Em 2011 foi implantada a Rede Cegonha, a qual envolve uma rede de cuidados que visa
garantir seguranca e qualidade assistencial & mulher em todo seu ciclo reprodutivo, bem como
garantir a crianga seguranca e o cuidado integral ao nascimento, crescimento e desenvolvimento.
(NASCIMENTO et al., 2018).

Atualmente a Coordenacgdo Geral de Saude da Crianca e Aleitamento Materno do Ministério
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da Salde é a area responsavel por propor e coordenar as politicas governamentais de atencéo a
saude da crianca brasileira desde a gestacdo até os nove anos de idade. Dentre as principais acfes
estd a promocgdo, protecdo e apoio a amamentacdo. Em 2015 introduziu a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Saude da Crianga (PNAISN) (FERNANDES et al, 2018).

O aleitamento materno é uma estratégia de aumento de vinculo, afetividade, protecdo e
nutricdo da crianga, permitindo impacto positivo na promoc¢do de saude tanto do bebé, quanto da
mée. Para haver um desenvolvimento correto da crianca, a insercdo de uma alimentacdo equilibrada
e saudavel no tempo certo é de extrema importancia (BRASIL, 2015).

A Visita Domiciliar (VD) é um instrumento importante para a aproximacéo da equipe de
saude do contexto de vida das familias, e favorece a troca de informacgdes vinculadas as
necessidades de cada pessoa. Além disso, estimula a realizacdo das atividades educativas mais
humanizadas (MARIANI NETO, 2015).

Compreender o processo da amamentacdo além de suas determinagBes hormonais e
fisioldgicas e avaliar seu sucesso ndo somente pelos aspectos meramente técnicos, tais como pega e
ordenha, € um desafio atual. Torna-se necessario buscar respostas para algumas indagacdes, como
por exemplo, porque uma pratica de tdo reconhecida exceléncia ndo tem sido adotada na sua
plenitude pelas familias? O que tem acontecido nesse cenario familiar? Como a familia vivencia o
processo da amamentacdo?

A amamentacdo deve ser compreendida ndo apenas como biologicamente determinada, mas,
também, socioculturalmente condicionada. Buscando responder a essas indagacdes, desenvolveu-se
este estudo com objetivo de identificar como as maes que residem nas areas de cobertura de duas

estratégias de salde da familia de um municipio do sul de Minas Gerais realizam a amamentacao.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, com abordagem quantitativa de natureza descritiva e
quanto a temporalidade, retrospectivo. Os dados foram coletados pelos instrumentos Formulario
para Visita Domiciliar de Aleitamento Materno; Questionario; e, Formulario de Observacdo da
Mamada do Fundo das Nac¢des Unidas para a Infancia. O estudo foi realizado em um municipio do
Sul de Minas Gerais, em duas areas de abrangéncia de duas Equipes de Saude da Familia e teve
inicio em outubro de 2016, ap6s aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Alfenas — UNIFAL-MG, com Parecer sob niumero 1.566.407. A populacdo do estudo
foram mées de criangas com até seis meses de idade e somente fizeram parte da pesquisa quando
concordaram com a participacdo, mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido em conformidade com a resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Salde.
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3. RESULTADOS E DISCUSSOES

As nutrizes desse estudo sdo jovens, 71% tem entre 18 e 25 anos; e 29% tem entre 25 a 30
anos; com boa escolaridade, 67% possuem o0 ensino médio completo; e 33% possuem 0 ensino
fundamental completo. Fator este de grande importéancia, o qual pode influenciar na forma em que a
mulher entenda sobre o aleitamento materno (VASQUEZ, DUMITH, SUSIN, 2015).

Os cuidados com o RN foram realizados pela mée para 66% dos bebés e pela avo para 44%,
0 que nos leva a afirmar que nessa cultura cabe somente as mulheres a funcéo parental. A prética do

aleitamento materno é construida de acordo com as histdrias vivenciadas e experenciadas pelas
mulheres. Monteschio; Gaiva; Moreira (2015) afirmam que as avos estimulam a introducdo de
agua, chas e outros tipos de leite na alimentacdo da crianca, e, que o contato reduzido entre as mées
e as avos favorece o aumento da amamentagéo.

O inicio do aleitamento ocorreu para 60% das nutrizes no alojamento conjunto; para 20%
apos a alta hospitalar; e, para 10 % na sala de parto; porém, para 10% nao houve inicio. O
alojamento conjunto € ao certo uma forma de incentivo ao aleitamento materno, onde a mée tem a
possibilidade de amamentar seu filho sempre que este apresentar sinais de fome (BRASIL, 2001).

Foi observado que o tempo de mamada encontra-se abaixo do ideal (64%). E importante que
a lactante saiba que durante a mamada o leite vai mudando de composicdo. O correto € deixar o
recém-nascido sugar uma mama até esvazia-la e s6 depois colocar na outra, evitando assim a
privacdo de nutrientes na amametacdo, sendo o tempo ideal de vinte minutos (RIBEIRO, 2010;
NASCIMENTO et al, 2017).

Nesse estudo, o aleitamento misto é predominante (73%), pois houve a introducédo de outros
tipos de leite e alimentos durante os seis meses de vida dos bebés. O leite materno é a fonte ideal
para o crescimento da crianca, deve ser o Unico alimento oferecido a crianga até os seus seis meses
de vida, podendo ser complementado até os dois anos ou mais (COSTA et al, 2018).

A VD como tecnologia de cuidado no incentivo ao aleitamento materno exclusivo se mostra
imprescindivel, pois somente observando a realidade da familia é que podemos modificar as

intervencOes de maneira que se tornem significativas e resolutivas para a diade mae e filho.

4. CONCLUSOES

Nesse estudo as praticas de cuidado aos filhos ocorrem apenas por mulheres das familias,
porém, a amamentacao sofre a influéncia do meio e ndo ha valorizagdo da amamentacéo exclusiva
nos primeiros seis meses de vida. O espago domiciliar € um ambiente privilegiado para as
intervencdes de enfermagem, e por meio do uso de tecnologias leves o profissional podera
favorecer o movimento das relagdes, a escuta qualificada, o vinculo e o acolhimento na pratica da
amamentacdo. Para isso € indispensavel que as ESF se comprometam com o aleitamento materno,

112 Jornada Cientifica e Tecnologica e 8° Simpdsio da P6s-Graduacao do IFSULDEMINAS. ISSN: 2319-0124.



buscando construir um novo olhar que valorize a vivéncia do bindmio nutriz-bebé na realidade

social, cultural, e econdmica da comunidade.
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