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Resumo

Com base no problema do desmame precoce em filhos de mées adolescentes, esse trabalho tem por objetivo apontar o
aumento de incidéncias, esclarecer importancia e vantagens do aleitamento materno exclusivo para o bebé até o 6° més
de vida, e também que a amamentacdo € diversificada de acordo com varios fatores como socioecondmico,
psicossocial, cultural e crenca. Dependendo das caracteristicas dessa mée adolescente e o nivel de conhecimento sobre
as vantagens que o aleitamento materno exclusivo proporciona. Cabe aos profissionais de enfermagem saber
identificar os problemas que tem causado o aumento dessa incidéncia, e a frequente ocorréncia desse problema e
proporcionar uma educacdo continuada desde o pré-natal até o pos parto dessas mées adolescente com seus familiares,
os estimulando com evidéncias de mées que amamentaram exclusivamente até o 6° més de vida, e os beneficios que
proporcionaram a seus filhos. Trata-se de uma pesquisa, com abordagem quantitativa, realizada na clinica da familia
Marfel e o posto de salde Vasco Barcelos no municipio de Nova Iguacu. De modo que o conhecimento sobre essa
temética e de suma importancia para os profissionais de enfermagem, o que requer acompanhamento e avaliagdo
dessas nutrizes adolescentes e até que ponto que a influéncia externa de seus familiares pode ajudar ou prejudicar no
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aleitamento materno exclusivo, desempenho essenciais desses profissionais para a busca de estratégias a tentar
minimizar e sanar essa problematica, desmame precoce de filhos de mées adolescentes.
Palavras-chave: Aleitamento materno; Informacao; Equipe de Assisténcia ao Paciente.

Abstract

Based on the problem of early weaning in children of teenage mothers, this work aims to point out the increase in
incidences, clarify the importance and advantages of exclusive breastfeeding for the baby up to the 6th month of life,
and also that breastfeeding is diversified from according to several factors such as socioeconomic, psychosocial,
cultural and belief. Depending on the characteristics of this teenage mother and the level of knowledge about the
advantages that exclusive breastfeeding provides. It is up to nursing professionals to know how to identify the
problems that have caused the increase in this incidence, and the frequent occurrence of this problem, and to provide
continuing education from prenatal care to postpartum for these adolescent mothers and their families, encouraging
them with evidence from mothers who exclusively breastfed until the 6th month of life, and the benefits they provided
to their children. This is a research, with a quantitative approach, carried out at the Marfel family clinic and the Vasco
Barcelos health post in the city of Nova Iguacu. So, knowledge on this topic is of paramount importance for nursing
professionals, which requires monitoring and evaluation of these adolescent nursing mothers and the extent to which
the external influence of their families can help or hinder exclusive breastfeeding, essential performance of these
professionals to seek strategies to try to minimize and remedy this problem, early weaning of children of teenage
mothers.

Keywords: Breastfeeding; Information; Patient Assistance Team.

Resumen

Partiendo de la problematica del destete precoz en hijos de madres adolescentes, este trabajo tiene como objetivo
sefialar el aumento de incidencias, aclarar la importancia y ventajas de la lactancia materna exclusiva para el bebé
hasta el 6° mes de vida, y también que la lactancia materna se diversifica de de acuerdo a varios factores tales como
socioecondmicos, psicosociales, culturales y creencias. Dependiendo de las caracteristicas de esta madre adolescente y
del nivel de conocimiento sobre las ventajas que brinda la lactancia materna exclusiva. Corresponde a los
profesionales de enfermeria saber identificar los problemas que han provocado el aumento de esta incidencia, y la
frecuente ocurrencia de este problema, y brindar educacién continua desde la atencién prenatal hasta el posparto a
estas madres adolescentes y sus familias, alentandolas con evidencias de madres que amamantaron exclusivamente
hasta el sexto mes de vida y los beneficios que les brindaron a sus hijos. Se trata de una investigacion, con enfoque
cuantitativo, realizada en la clinica de la familia Marfel y el puesto de salud Vasco Barcelos de la ciudad de Nova
Iguacu. Asi, el conocimiento sobre este tema es de suma importancia para los profesionales de enfermeria, lo que
requiere el seguimiento y evaluacién de estas madres lactantes adolescentes y en qué medida la influencia externa de
sus familias puede ayudar o dificultar la lactancia materna exclusiva, actuacién fundamental de estos profesionales
para buscar estrategias. para tratar de minimizar y remediar este problema, el destete temprano de los hijos de madres
adolescentes.

Palabras clave: Amamantamiento; Informacion; Equipo de Asistencia al Paciente.

1. Introducéo

A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) recomenda o aleitamento materno exclusivo até os seis meses de vida da
crianca. Apos esse periodo, a crianga necessita suprir as caréncias nutricionais por meio de outras fontes, como alimentos ricos
em ferro e vitaminas, que podem estar associadas ao leite materno ou ndo, embora este ainda seja a principal fonte de
nutrientes. Nesse momento, a complementacdo alimentar torna-se vidvel, pois a crianca ja possui maturidade neurolégica e
fisiologica suficiente (Maranhdo et al, 2015).

O enfermeiro da equipe de salde tem um importante papel frente a amamentacdo, pois sdo eles quem mais se
relaciona com a mulher durante o ciclo gravidico-puerperal, lidando com as demandas do aleitamento, e sdo por meio de suas
praticas que eles podem incentivar a amamentagao e apoiar as gestantes, melhorando assim, os indices de aleitamento materno
e, consequentemente, diminuindo os indices de desnutricdo infantil, alergias, anemias, doencas dentérias e infeccbes que
podem elevar a mortalidade infantil, além de diminuir as internagdes, custos com consultas, medicamentos e outros (Kallil &
Aguiar, 2016).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i2.25348

Research, Society and Development, v. 11, n. 2, €3311225348, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i2.25348

Na relacdo a atuacdo do enfermeiro no contexto da Politica Nacional de Aleitamento Materno, ele deve estar

preparado para prevenir, reconhecer e resolver as dificuldades na interagdo nutriz e filho, especialmente no que se refere a
amamentacdo, como 0s obstaculos identificados para que a sua pratica seja bem sucedida (Azevedo et al., 2015).
O aleitamento materno exclusivo (AME) é a melhor maneira de prover o alimento ideal para o crescimento e desenvolvimento
saudavel dos recém-nascidos. Suas vantagens védo desde fisiolégicas a psicoldgicas, tanto para a mae quanto para o recém-
nascido. Nessa perspectiva, o leite materno é considerado o melhor e mais completo alimento para o bebé, pois contém
nutrientes e enzimas balanceados, sendo de facil absorcédo organica e ainda confere protecdo imunolégica (Souza et al, 2016).

Entre as inimeras vantagens da amamentacgdo para o binémio mée-filho pode-se destacar a protecdo contra doencas
infecciosas, gastrintestinais, respiratdrias, alérgicas e cardiovasculares, além de promover o crescimento e o desenvolvimento
cognitivo e motor infantil. No que diz respeito aos beneficios maternos, o aleitamento reduz a incidéncia de cancer de mama e
de ovério e auxilia no combate a osteoporose. Além disso, esta associado a perda de peso pés-parto mais rapida e a periodos
mais longos de amenorreia, 0 que ajuda a aumentar os intervalos intergestacionais ao funcionar como contraceptivo natural
com 98% de eficacia (Maranhdo et al., 2015).

De acordo com Souza et al., (2016, p. 35), em seu estudo realizado em um municipio da Bahia, onde forma

entrevistadas 20 mdes, demonstram que a duracdo média do aleitamento materno foi estimada entre 10 e 13 semanas. O
processo do desmame se inicia com a introdugdo de qualquer alimento na dieta da crianca que nédo seja o leite materno,
incluindo os chas, agua e alimentos industrializados, e que termina com a suspensdo completa deste.
Para Boccoline (2017, p. 28), o leite materno é primordial para o recém-nascido, uma vez que favorece na evolucdo e no
progresso do bebe. E recomendado que a amamentagéo seja exclusiva e oferecida nos seis primeiros meses de vida, afim de
reprimir a mortalidade infantil visando que nenhum alimento supri as necessidades que o leite materno fornece. Em um estudo
mais recente realizado no Brasil tendo como base populacional a Pesquisa Nacional de Salde (PNS), realizada em 2013,
Boccoline ressaltou que a prevaléncia do AME entre os menores de seis meses aumentou 34,2 pontos percentuais entre 1986 e
2006, indo de 2,9% para 37,1%, com ganhos estatisticamente significativos em cada década até 2006 e estabilizagdo em 2013.

Apesar das vantagens e das recomendagBes do aleitamento nos primeiros seis meses de vida da crianca, algumas
situacOes especificas podem dificultar o estabelecimento do AME, dentre elas o fato de a mée ser adolescente. As adolescentes,
muitas vezes, aliam sua propria inseguranca e falta de confianca em si mesmas para prover a alimentacdo para o seu bebé a
falta de apoio da familia ou companheiro, associada, ainda, a imaturidade emocional e problemas de autoimagem, alcangando,
frequentemente, menores indices de aleitamento (Santos, 2015).

A associacdo entre idade materna jovem e desmame precoce pode estar relacionada a vérios fatores, tais como niveis
de instrucdo e poder aquisitivo inferior ao das maes adultas, tendo em vista que mulheres com poder aquisitivo superior
possuem mais acesso a informacéo e ao conhecimento sobre os beneficios do aleitamento. Maranhdo et al., (2015 p. 17), ainda
informam em seus estudos que a manutencdo do Aleitamento Materno (AM) na adolescente também depende de outros fatores
que podem influir positiva ou negativamente no seu sucesso, como questdes estéticas como a flacidez mamaria, retorno ao
mercado de trabalho apds o parto, primariedade, auséncia do apoio do parceiro e dificuldades em amamentar nos primeiros
dias podem levar ao desmame precoce.

Para Andrade et al., (2015, p. 6), ressaltam a importancia do incentivo as mées para que possam obter sucesso na
pratica do AM, visto que os desconfortos e dificuldades que podem acontecer nos primeiros dias de AM sdo considerados 0s
principais motivos do desmame precoce.

Além dos fatores ja citados, vivenciar a amamentagao na adolescéncia € momento singular na vida, principalmente

por ser um periodo de grande carga emocional, caracterizado por profundas alteragdes tanto fisiolgicas quanto psicoldgicas.
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Adaptar-se a essa nova situacdo resulta, muitas vezes, em isolamento, o qual, por sua vez, esta relacionado ao medo,
imaturidade, ansiedade e inexperiéncia para lidar com a nova condigdo de mée. Diante dessa problematica, o aleitamento entre
essas jovens pode ser seriamente comprometido, o que as leva a amamentar seus filhos por tempo inferior ao preconizado pela
OMS (Maranhdo et al., 2015).

Gusmdéo (2013, p. 14), em estudo realizado com maes adolescentes e ndo adolescentes revelou que a prevaléncia de
amamentacdo aos seis meses de vida foi maior entre as ndo adolescentes, assim como em outros estudos realizados
anteriormente, que mostraram que a idade materna permaneceu como fator de risco para o desmame, devido a falta de preparo
para o exercicio da maternidade.

O estudo justifica-se, pois, a conscientizacdo de mées sobre a importancia do aleitamento materno exclusivo, cabe
principalmente ao profissional enfermeiro através de orientacfes as gestantes quanto a importancia do AM e as dificuldades
que poderdo enfrentar durante o processo de lactacdo. As abordagens acerca do AM durante o pré-natal sdo decisivas para a
pratica de amamentar e sua duracéo, visto que as mulheres devem construir nesse periodo a compreenséo que influenciaré no
sucesso da amamentagdo. A educagdo e o preparo das mulheres possuem uma boa atuacdo no sentido de promover, proteger e
apoiar a amamentacédo exclusiva até os seis meses de vida da crianca (Silva et al., 2018).

A favor da boa préatica da amamentagao estd o acesso a informagdo, o qual influencia tanto na decisdo de amamentar
quanto na duragdo da mesma. As diversas dificuldades tornam as mées vulnerdveis, o que implica na pouca ou nenhuma
habilidade em levar adiante a amamentacédo, submetendo seu filho ao desmame precoce (Marques et al., 2008).

De acordo com Dadalto e Rosa (2017, p. 7), a importancia do AM tem sido relacionada por mdes e gestantes a
prevencdo de doengas e ao fato de ser importante para todo o desenvolvimento do bebé. A experiéncia prévia com
amamentacdo aumenta a prevaléncia de sucesso no aleitamento materno exclusivo (AME). Em contrapartida, apesar do
conhecimento recebido de profissionais ou familiares quanto ao AME, isso ndo tem sido suficiente para que as orientagdes
sejam seguidas.

Estima-se que a ampliacdo das praticas de amamentacdo a niveis quase universais possa prevenir 823.000 mortes
anuais, ou 13,8% de todas as mortes de criangas menores de 24 meses nos 75 paises que participam da iniciativa Contagem
Regressiva para 2015 (Victoria et al., 2017).

Diante do exposto acima delimitou-se como questdes norteadoras as seguintes indaga¢des: que fatores influenciam o
desmame precoce em mdes adolescentes? Qual o conhecimento que essas nutrizes adolescentes tém sobre aleitamento
materno?

O estudo teve como objetivo compreender a ocorréncia do desmame precoce no contexto de nutrizes adolescentes. E como
objetivos especificos: apontar os fatores associados que influenciam no desmame precoce de filho de mées adolescente;

identificar o conhecimento de maes adolescentes sobre o aleitamento materno.

2. Metodologia

O estudo consistiu em uma pesquisa de campo de carater descritivo, com abordagem qualitativa. De acordo com Praga
(2015), é através da metodologia que € instruido a disponibilizar pesquisas por meio de elaborar estudos. O estudo s6 ocorre
quando hé busca do conhecimento especifico.

Na pesquisa descritiva realiza-se 0 estudo, a analise, o registro e a interpretagdo dos fatos do mundo fisico sem a
interferéncia do pesquisador (Barros, 2007). A finalidade da pesquisa descritiva é observar, registrar e analisar os fenbmenos

ou sistemas técnicos, sem, contudo, entrar no mérito dos contetdos.
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Na abordagem qualitativa, a pesquisa tem o ambiente como fonte direta dos dados. O pesquisador mantém o contato
direto com o ambiente e o objeto de estudo em questdo, necessitando de um trabalho mais intensivo de campo. Nesse
caso, as questdes sdo estudadas no ambiente em que elas se apresentam sem qualquer manipulagdo intencional do
pesquisador (Prodanov e Freitas, 2013, p.70).

Para alguns autores a Pesquisa Qualitativa ¢ uma “expressdo genérica”. Deve-se verificar que ela possui atividades de
investigacdo que se apresentam de forma especifica e possuem caracteristicas de tragos comuns. Devendo-se perceber dois
aspectos: o primeiro, as peculiaridades da pesquisa qualitativa e o segundo, as modalidades dos tipos de investigacdo. A
pesquisa qualitativa surgiu na antropologia de maneira mais ou menos naturalistica, € na sua tradicdo antropoldgica ficou
conhecida como investigacdo etnogréafica. Alguns a definem como sendo “o estudo da cultura” (Lara, 2015).

O campo de referéncia para este estudo foi a Clinica Da Familia Marfel e Centro de Saide Vasco Barcelos localizados
no municipio de Nova Iguagu do Estado do Rio de Janeiro.

Foram nutrizes adolescente que desmamaram seus filhos precocemente que se encontrava na Clinica da Familia para
realizar a consulta de puericultura e na sala de vacina do centro de satde para imunizar seus filhos.

Foram selecionadas as mées adolescentes na faixa etaria de 10 a 19 anos, com filhos menores de seis meses que nao
estejam amamentando exclusivamente com leite materno no momento da consulta como critério de inclusdo e como critério de
exclusdo maes adolescentes que ndo aceitem participar e outros responsaveis que nao seja a mde acompanhando a crianga no
momento da entrevista.

O instrumento de coleta de dados foi uma entrevista semiestruturada composta por um roteiro apresentado as
puérperas adolescentes atendidas na Clinica da Familia.

A coleta dos depoimentos dos participantes sera por intermédio de aparelho digital para a sua gravacdo. A gravacdo
tem a vantagem de registrar todas as expressoes orais, deixando o entrevistador livre para prestar atengdo no entrevistado. As
informacdes dos depoimentos serdo digitalizadas na integra, visando ndo perder nenhum detalhe.

Para garantir a privacidade e o sigilo dos participantes da pesquisa, os mesmos foram identificados pelas letras A,
seguida de um algarismo arabico, conforme o nimero das entrevistas. Além, da medida de manter a privacidade da sua
participacdo na coleta de dados, com a aplicacdo da entrevista em uma sala preservada.

A insercdo dos participantes foi de maneira espontanea a inclusdo dos participantes dependera da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido e Termo de Assentimento do Responséavel Legal, previsto na Resolucdo 466/12 do
Conselho Nacional de Salde, onde o texto € composto por todas as informacdes sobre o estudo. A pesquisa foi submetida ao
Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos.

Por ser tratar de uma pesquisa qualitativa as analises das entrevistas se dard com formulacéo de hipdteses e elaboracao
de categorias que orientardo a interpretagdo e a preparacdo do contetdo final, através da formulagdo de categorias analiticas
(Godoy, 2005).

Segundo Minayo (2002, p. 14), as categorias analiticas sdo aquelas que retém as relagBes sociais fundamentais e

podem ser consideradas balizas para o conhecimento do objeto nos seus aspectos gerais.

3. Resultados e Discussao
A andlise dos dados teve inicio com a transcricdo das entrevistas e ap6s uma leitura fluente de todas as entrevistas,
com a finalidade de se obter a ideia central de todo o contelldo. Em seguida, passou a uma leitura criteriosa para organizar em

categorias que represente os depoimentos. Estes foram identificados nos depoimentos como Adolescente, a esta identificacdo
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foi acrescida o nUmero correspondente a ordem das entrevistas (Al, A2, A3, ...). Vale ressaltar que pesquisa em sua grande
maioria foi bem aceita pelas maes participantes e seus acompanhantes.

Apos a leitura dos dados pudemos identificar o perfil sociodemografico da populagéo estudada. Foram entrevistados
num total de 9 mées adolescentes que compareceram na unidade de salide com seus filhos para consulta de puericultura.

As mdes entrevistadas apresentavam a média de idade de 18,1 anos, apenas 33,3% relataram morar com o pai do seu
filho e o restante com seus pais, quanto a gestacBes anteriores a maioria relatou ser primipara (66,6%). O estado civil, a grande
maioria (88,9%) relataram ser solteiras. A escolaridade relatada a minoria apresenta Ensino Médio Completo (11,1%), tendo o
mesmo percentual com Ensino Médio Incompleto (44,4%) e Ensino Fundamental Incompleto (44,4%). Todas as maes
relataram ndo trabalhar fora de casa (100%). O ponto forte a ser destaca foi a média de idade que seus filhos foram
amamentados com apenas 2,6 meses.

Conforme determina o Ministério da Saude, o aleitamento materno é mais que sustentar o bebe, é através da préatica da
amamentacao que ocorre a protecdo de doencas nas criancas e na salide da mae, com esta pratica o afeto entre mée e filho é
intensificado (BRASIL, 2015). Caracterizada por Bueno (2013, p. 18), a amamentac&o é a melhor forma de alimentar a crianca
nos primeiros meses de vida. Ela ¢ ideal para o crescimento saudavel e para o desenvolvimento infantil. O leite fornece toda a
energia e os nutrientes necessarios em seus primeiros meses de vida. A amamentacdo possibilita as criancas, se desenvolverem
melhor e apresentarem relativo aumento da inteligéncia em relacéo as criangas que nao foram amentadas no peito. Além disto,
as criancas ndo amamentadas com leite materno tém o dobro dos riscos de apresentarem desnutricdo clinica, em relacéo as que
s80 amamentadas exclusivamente com leite humano.

Segundo Volpini (2005, p. 17), em seu estudo detectou a faixa etdria a qual as mées costumam desmamar
precocemente seus filhos esta entre 16 e 19 anos de idade, por ndo terem a orientacdo necesséria para essa préatica. O grau de
estudos materno revelou também estar correlacionado ao desmame precoce, pois quanto maior a duracdo de estudos da mée, o
periodo do aleitamento materno é mais duradouro. Mulheres mais favorecidas de conhecimento tem o entendimento dos
beneficios e importancia desta pratica na vida do lactente e da mulher, enquanto mulheres que ndo possuem essa estrutura
desconhecem os beneficios.

Foi possivel observar que através do material reunido, as primiparas tém o maior indice de desmame precoce e 0
menor tempo de manutencdo do aleitamento materno. De acordo com Oliveira (2010, p. 8), as primiparas tém a tendéncia a
iniciar a pratica do aleitamento materno, apesar disso, elas ndo o mantém no tempo necessario, ou seja, elas ndo praticam o
AME até os seis meses de vida da criancga, inserindo antecipadamente complementos na alimentacdo do lactente. O fato da
maior parte ser composta por maes inexperientes que tem davidas e dificuldades e se deixam levar por influéncia de outras
pessoas, contribuem para esse resultado.

Segundo estudo realizado por Carrascoza (2014, p. 5), mulheres com um relacionamento conjugal estavel tem maior
probabilidade de dar continuidade ao aleitamento materno, tendo menor risco de desmamar precocemente e ter um
companheiro se mostrou significativo para sucesso desta pratica no tempo necessario, para ofertar o alimento essencial e
suficiente para o lactente. Em um estudo bibliogréfico realizado por Fialho (2014), no que diz respeito ao estado civil
verificou-se maior prevaléncia do aleitamento materno ente as mulheres que convivem com o companheiro, verificando que o
apoio do companheiro é importante para superar as dificuldades presentes no ato de amamentar. Da mesma forma, que as
mulheres que tém familia estavel, que moram com companheiros, amamentam significativamente mais tempo do que as

solteiras.
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Takemoto et al., (2011, p. 4), corrobora com esse estudo assinalando que a necessidade de antecipar a inser¢do no
mercado de trabalho para contribuir como o sustento e a sobrevivéncia da familia também concorrem para o abandono da
escola e interrupgdo do aleitamento materno.

A seguir foram elaboradas as categorias analiticas com o intuido de responder o objetivo do estudo compreendendo a
ocorréncia do desmame precoce no contexto de nutrizes adolescentes. A primeira categoria emergiu da necessidade em
identificar o conhecimento das maes adolescentes que amamentaram seus filhos sobre as vantagens do aleitamento materno e

guem foi a fonte de informacdes e se a mesma ocorreu durante o pré-natal ou puerpério.

Categoria 1 - Valor do aleitamento materno: saberes construidos e conhecimentos prévios.

“Sim recebi durante e ap6s bom auxilia no crescimento, ajuda nos ossos e fortalece os ossos.” (Al)

“Ap0s 0 nascimento, ndo.” (A2)

“Sim recebi antes e apds o nascimento do bebé. Falou que o leite materno e melhor para crianga, como repelente
que o povo falou.” (A3)

“Apdbs o nascimento, falaram que seria como uma vacina, que protegia a crianga.”(A4)
“Sim recebi durante e apés, falaram que era bom protege a crianga de doenga.”(45)
“Recebi sim da enfermeira, ela disse que o leite e importante na vida do bebé.” (46)

“Recebi orienta¢do sé durante a gravidez, a enfermeira ensinou [...], os  beneficios [...] pra ela crescer melhor forte
pelo fato de ela nascer prematura [...].” (48)

“Sim eu recebi a enfermeira e a pediatra me falou que a melhor coisa era amamentar e ndo dar mamadeira, [...]
muito bom pra saude dele, pro crescimento e pra mim é bom porque o meu organismo voltou tudo ao normal bem
rapido.” (49)

Pela fala das mées pode-se observar que todas as maes receberam orientagdes sobre aleitamento materno, sendo a
maioria ap6s o nascimento do seu filho. Quanto as vantagens do aleitamento materno apesar de todas demonstrarem
preocupacBes com a saude de seu filho, as informagGes ndo sdo consistentes.

A amamentacdo na adolescéncia € influenciada por diferentes fatores. O apoio familiar recebido e o conhecimento
sobre técnicas de amamentacdo, posi¢es, massagens no seio para estimular o leite e a aquisicdo de experiéncia anterior sdo
fatores que contribuem para a ocorréncia da amamentacdo e sdo capazes de evitar o desmame precoce. Orientacdes sobre o
aleitamento materno séo repassadas frequentemente as médes no ambiente hospitalar por profissionais de satde que realizam o
pré-natal ou que acompanham o processo de nascimento do bebé (Dias et al., 2014).

Contudo, ter o conhecimento ndo foi fator suficiente para a ndo ocorréncia do desmame precoce, fato relevado por
outro estudo que identificaram que o percentual de maes que demostram ter o conhecimento sobre o AME ¢ alto 63,8%, porém
ainda é insuficiente e com informagdes contraditorias (Prado et al., 2016).

Ao longo das Ultimas décadas, varias politicas publicas foram implantadas na tentativa de recuperar a préatica da
amamentacdo. Em 1980 foram criadas grandes politicas para uma melhor amamentacdo, como a legislagdo da comercializagao
de nutrigdo para recém-nascido, a formacao de banco de leite materno, direito a licenga maternidade de 120 dias para nutrizes e
cinco dias de licenca paterna. Foi determinada os “Dez Passos para o Sucesso do Aleitamento Materno” através dos Orgaos:
Hospital Amigo da Crianga (IHAC), Organizagdo Mundial de Saude (OMS) e Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia
(UNICEF) com o intuito de aprimorar a rotina da unidade de satde (Moraes, 2013).

Santos (2018, p. 9), aponta que a estratégia salde da familia € um dos beneficios para a puérpera e a para o recém-

nascido, sendo realizada pelo enfermeiro com a finalidade de instruir a mée na execu¢do de habitos saudéaveis e reconhecer
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situacdes de ameaca a visita domiciliar na fase do puerpério é uma pratica imprescindivel, na primeira semana ap6s a alta do
Recém-nascido, ¢ um instrumento de agdo fundamental na saide da familia, pois possibilita 0 maior vinculo entre o
profissional com o trindmio mée-filho-familia.

Cunha e Siqueira (2016, p. 14), em uma revisdo bibliografica sobre as medidas de promocéo do aleitamento materno
embasadas em politicas publicas vigentes e que subsidiam a atuacdo do enfermeiro, corroboram ser o profissional enfermeiro o
que atua diretamente no incentivo ao AM, pois possui maior contato direto com as puérperas e neonatos, estando presente nos
periodos de pré-natal, puerpério imediato, mediato e tardio. Dessa forma, a implantacdo de intervengdes, por meio de acfes
intra-hospitalares e interinstitucionais, proporcionadas por profissionais habilitados e capazes de realizar cuidados de
enfermagem que visam ao auxilio na promoc¢do de uma pega adequada e cuidados com os seios, se torna eficaz na medida em
que sdo implementadas e trazem beneficios para a nutriz e recém-nascidos.

Segundo estudo realizado por Silva (2018, p. 6), os cuidados de enfermagem mais citados foram trabalhar mitos,
crengas e tabus a respeito da amamentacao; estimular a participacdo da familia nas aces de promogéo, apoio e incentivo ao
aleitamento materno e dialogar a respeito das vantagens do aleitamento. Praticas educativas; orientacdo sobre a pega do recém-
nascido e os riscos do uso de bicos e mamadeiras e também os cuidados pds-natal; importancia do enfermeiro para a promogao
do aleitamento materno em transmitir, junto & mée, seguranca em sua capacidade de amamentar, respondendo as dividas
vivenciadas por ela.

A segunda categoria surgiu da necessidade de entender como as adolescentes percebem as alteracbes ocorridas em seu

corpo com o aleitamento materno e o significado para a manutencdo da amamentacéo.
Categoria 2 - Amamentar enquanto adolescente: transformacdes corporais.
Essa categoria surgiu das seguintes falas:
“Meu peito ficou mole, sim” .( Al)
“Sim, o peito caiu, as vezes incomoda.” (42)
“Nao, s6 fiquei muito magra.” (A3)
“Sim, peito a barriga ficou com estrias e caido, ndo gostei de amamentar”. (A4)
“Sim, me incomodava muito meu peito deu ferida doia e ficou muita caido e ndo ficou do jeito que era antes. ” (43)

“Me dava muita célica quando eu amamentava meu filho e sentia muita dor na barriga, pra mim foi um amor eu

gostei de amamentar, mas as vezes me sinto cansativa.” (A6)

“Sim, dor no peito sinto até hoje, agora mesmo estava reclamando com a minha mé&e porque meu peito fica

sangrando muito e estou sentindo dores no peito. "(A7)

“Ndo, so durante a gravidez, que foi as estrias mais depois tudo voltou ao normal.” (A8)

“Muito porque emagreci, me deu estria, 0 peito caiu me deu muita colica.(A9)

De acordo com as falas das mées, as mudancgas corporais podem ser vivenciadas como uma situacdo angustiante para

a mulher, relacionando-se a presenca de sentimentos de insatisfagdo diante da nova imagem. Tais mudangas podem ser

sentidas como & sua autoimagem.
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A imagem que a mulher tem do seu corpo, independentemente de sua idade, pode interferir na pratica do aleitamento
materno, contribuindo para o sucesso ou o insucesso da lactacdo. Nesta direcdo, é importante criar alternativas dialogicas e
educativas, envolvendo a equipe multiprofissional que assiste as mulheres adolescentes que estdo amamentando, a fim de
apoid-las no contexto da amamentacdo. A aceitagdo e a valorizagdo das mudancgas corporais por parte das mulheres
adolescentes auxiliam a superar insegurangas e percep¢des negativas em relagdo ao seu corpo neste periodo (Cremonese et
al.,2016).

No estudo desenvolvido por Andrade et al., (2018, p. 5), constatou-se que o que as facilitaria a amamentar por mais
tempo seria receber mais orientacGes do servico de salde. Embora o processo de amamentar seja natural, ele envolve um
desenrolar de mudancas para a mulher, tanto psicologicamente quanto fisiologicamente, o0 que requer muito apoio,
principalmente por parte do servico de saude que sabera orienta-las corretamente.

Algumas pesquisas avaliam que maes adolescentes frequentemente alcangam um indice menor de amamentagéo, o
que representa um risco 2,2 vezes maior de desmamarem precocemente seus filhos, possivelmente porque essas aliam muitas
vezes inseguranca e auséncia de confianca em si mesmas, além de imaturidade e dificuldades com autoimagem, o que
atrapalha ainda mais o estabelecimento da lactagdo (Alvarenga, 2017).

A terceira categoria surgiu da necessidade de compreender como a influéncia da familia pode ser um determinante

para a amamentacéo.

Categoria 3 - Influéncias externas e familiar no aleitamento materno.

Nessa categoria observamos que as adolescentes tiveram apoio familiar, mas néo incentivo e persisténcia em relacéo
ao aleitamento materno e também o suporte para dar continuidade a amamentagdo exclusiva até 6° més do bebé, vemos que a
participagdo da familia tem sido a maior influéncia negativa para auxiliar na constru¢éo do vinculo entre a mae e o filho e a

conservacao deste ato. Podemos perceber a partir das seguintes fala das mées:

“Até minha mée falou que seria bom eu acostumando a tomar aptamil porque ia voltar a trabalhar para me ajudar e

me ajudou muito a descansar na madrugada revezava dava mamadeira e dava peito.” (A6)

“Estou correndo que tenho que voltar a trabalhar, ai estou comegando a dar aptamil para ele ir se acostumando, [...]
estava até pensando voltar a estudar mais fica dificil porque tenho que optar eu trabalho eu estudo com a crianca e
dificil fazer tudo ao mesmo tempo, mais minha familia sempre me apoiou gracas a Deus. [...] recebi da minha prima,

durante a gravidez [...] meu filho que eu ndo sabia de nada.” (A7)

“..ela ndo mamava direito a enfermeira dizia que tinha que dar peito para ajudar a minha bebé melhorar, que ela
fiou doentinha mais ndo consegui dar peito, ai tive que dar complemento comprei lata de leite, minha mée falou que
no tempo dela ndo tinha essas gracas que nés todos tomavamos mingau e ninguém morreu por isso, estamos todos

nos vivos...” (A8).

“inclusive o meu peito empedrou ai minha mée achou que a melhor solucéo era fazer mingau para dar meu filho

para ndo passar fome, porque eu ndo sabia o que fazer, passei muito tempo sem dar peito” (49).

Corrobora-se com este estudo ser possivel compreender que, apesar da decisdo de amamentar ser uma escolha da
lactante, esta iniciativa estd sujeita a sofrer influéncias de terceiros, seja na forma positiva, através do apoio e incentivo
transposto na sua experiéncia bem sucedida, ou na forma negativa, através do estimulo para introducéo de outros alimentos que
ndo o leite materno na alimentacéo da crianga antes dos seis meses de vida (Souza et al., 2016).
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Estudos relatam que experiéncias negativas, o desconhecimento ou ainda a falta de apoio séo alguns dos fatores que
podem contribuir para que a amamentacdo ndo tenha continuidade. Pode-se destacar a importancia do apoio familiar no
aleitamento materno ja na fala como citado pela mée (A7) quando cita a informac&o recebida pela sua prima (Cremonese et al.,
2016).

Nos dias atuais vemos que a interrupgdo do aleitamento exclusivo esta relacionada a cultura familiar e 0 ambiente
externo, devido ao fato as avds ja passarem pelos mesmos processo, trouxeram consigo experiéncias vivencias no papel de
mée, sdo tidas como entendedoras e experientes no assunto, as quais ndo sdo compativeis com as recomendacdes atuais da
pratica de amamentacdo preconizada pela OMS, a familia pode influenciar o modo de pensar das puérperas, tanto na duracao
quanto na exclusividade da amamentacdo, que acabam estimulando negativamente nas acfes e decisdes na alimentacdo do
bebé. Essas mées que acabam sofrendo influéncia familiar, cultural, geralmente aderem as opinides, sendo determinantes para
entrada precoce de outros alimentos, a visdo dos familiares e do ambiente externo. Sendo estas orientagdes errbneas, que
acabam gerando influencias negativas as mées, a partir disso acaba ocorrendo a interrup¢do da amamentacdo e iniciando a
alimentacdo complementar vemos que ainda nos dias de hoje o habito cultural continua prevalecendo como o uso de
mamadeira. A familia tem um papel fundamental e vem sendo um ponto de referéncia para ajuda da puérpera na decisdo de
continuar ou ndo a amamentar, opinides no cotidiano acabam persuadindo para a tomada de decisdo, sendo que para mudar a
realidade desse cenério, sdo necessario a¢des de promocéo, orientacdo, acdes educativas e aperfeicoamento profissional da
enfermagem, treinamento de como abordar e de conhecer familiares em parte e como um todo (Silva, 2022).

O papel da enfermagem, vai além do cuidado ao lactente, e sim direcionar as maes juntamente com seus familiares a
necessidade do aleitamento materno exclusivo que fornece ao recém-nascido prote¢do, seguranca e nutricdo. Para que haja
sucesso € necessario que a enfermagem, busque conhecimentos e praticas e propiciem manejo adequado e 0 tempo necessario.
Deste modo a enfermagem precisa ndo somente envolver as mées, e sim também seus familiares para as praticas educativas
sobre aleitamento materno exclusivo averiguando até aonde vai o seu saber sobre essas praticas e assim implementar

estratégias para promover aleitamento materno exclusivo.

4. Consideracdes Finais

Por tratar-se de um periodo de intensa transformac&o e indmeros enfrentamentos, a mulher adolescente precisa de
apoio de sua familia, da sociedade e dos servigos de saide. Uma maneira de efetivar tal apoio nestes servi¢os tem sido por
meio de orientagdes e incentivo nas atividades de cuidado como visitas domiciliares com agentes de salde, consultas de pré-
natal, grupo de gestantes e inclusdo do companheiro e familiares no periodo gravidico puerperal.

Torna-se enriquecedora a troca de experiéncias entre mulheres sobre a pratica da amamentacéo, visto que este espaco
pode ser oportunizado pela equipe de saide por meio do grupo de gestantes. Cabe mencionar que, as participantes deste estudo
foram impulsionadas a iniciar a amamentacéo pela compreensdo dos beneficios para a satde do bebé. No entanto, acredita-se
ser de grande importancia também que elas estejam cientes dos beneficios do aleitamento materno para a sua satde, pois isso
pode auxilid-las a tomar consciéncia de seu corpo e suas possibilidades, atuando como um estimulo a persistir com a
amamentacao.

A partir dos resultados apontados o profissional de salde, juntamente a classe empregadora podem elaborar
estratégias e agdes educativas priorizando ainda mais a importancia do AM e ter maior resolutividade quanto aos fatores
destacados. Por ser uma questdo ampla, o profissional ndo deve apenas priorizar os fatores biolégicos, mas também buscar
melhoria no vinculo com a gestante, valorizar questfes de cunho psicoldgico e social, apoiando e orientando ainda mais a

nutriz.
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A diversidade de pesquisas encontradas quanto ao tema mostra a gravidade e a baixa incidéncia do AM, tornando-o
assim um problema de sa(de publica. Salienta-se a importancia da implementacdo de estratégias que visem a adesao,

promocdo, manutencgdo e aumento da prevaléncia do AM.
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