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INTRODUÇÃO 

Apesar dos inúmeros benefícios, a amamentação pode sofrer interferência de 
vários fatores, dentre eles as lesões mamilo-areolares, que podem iniciar logo após o parto 
(Cervellini et al., 2021), manifestando-se por desconforto e dor mamilar na primeira 
semana do puerpério (Cirico; Shimoda; Oliveira ,2017; Douglas, 2022). 

A frequência de lesões do complexo mamilar-areolar no período puerperal varia 
de 35,3% a 62,9% (Cirico; Shimoda; Oliveira, 2017; Cunha et al., 2019) e a dor mamilar 
pode impactar negativamente a duração do aleitamento materno, sendo uma razão comum 
para a interrupção prematura da amamentação (Coca et al., 2019; Gardner et al., 2019; 
Gómez et al., 2021). 

Nesse sentido, a utilização de ferramentas clínicas validadas com medidas de 
acurácia para o diagnóstico de tais lesões poderiam ser um recurso importante durante a 
amamentação, visando a identificação precoce das alterações, proporcionando tratamento 
específico.  

Os estudos dos modelos de avaliação das lesões abordam-nas de forma 
generalizada, sem consenso entre os autores na literatura e pouca exploração de avaliação 
especifica (Cervellini et al., 2021). Até o momento não há revisões da literatura que 
mapearam as evidências do conhecimento relativas aos instrumentos validados de 
avaliação de lesões no complexo mamilo-areolar. 

Diante deste cenário, torna-se necessário o mapeamento em um único estudo dos 
instrumentos de avaliação de lesões no complexo mamilo-areolar em puérperas, bem 

 



como de suas medidas psicométricas, com o intuito de auxiliar aos profissionais na 
classificação correta das lesões e consequentemente o tratamento precoce e adequado. 

 
METODOLOGIA  

Trata-se de uma Scoping review sobre os intrumentos utilizados para avaliação de 
lesões do complexo mamilo-areolar decorrentes da amamentação no puerpério, embasada 
nas recomendações do Joanna Briggs Intitute (JBI)  

A questão de pesquisa foi elaborada de acordo com a estratégia PCC. Sendo 
definidas como perguntas de pesquisa: Quais os instrumentos têm sido relatados na 
literatura científica para a avaliação de lesões no complexo mamilo-areolar em puérperas? 
E quais as medidas psicométricas desses instrumentos? 

Para busca dos estudos, foram utilizadas as bases de dados MEDLINE (PubMed), 
EMBASE e LILACS e considerados os seguintes descritores: “Wounds and Injuries”; 
“Breast Feeding”; “Nipples”. 

Os critérios de elegebilidade foram estudos disponíveis na integra em qualquer 
idioma, com método quantitativo ou misto e que abordassem os instrumentos de avaliação 
de lesões do complexo mamilo-areolar. E excluídos os estudos que não apresentaram a 
validação do instrumento.  

A etapa da seleção dos estudos foi realizada por dois revisores independentes, 
utilizando a plataforma digital Rayyan Qatar Computing Research Institute e um terceiro 
revisor foi acionado para casos de discordância. 

  
RESULTADOS E/OU DISCUSSÃO  
Após o processo de identificação e triagem dos artigos, foram analisados seis 

estudos. Os mesmos foram publicados entre 1997 e 2022, com predomínio do ano de 
2022. O que sugere que há muito tempo já se percebe o interesse de estudos sobre 
avaliação das lesões mamilares.  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Fluxograma do processo de identificação, triagem e inclusão dos estudos, adaptado do 

PRISMA. 

 



Sabe-se que os programas de saúde incentivam a amamentação exclusiva durante 
os primeiros 6 meses de vida do bebê. O leite materno fornece todos os nutrientes, 
hormônios e anticorpos essenciais para proteção contra doenças e crescimento infantil. A 
dor nos mamilos e a presença de lesões mamilares podem interromper essa recomendação 
(Laageide et al., 2019; Rio et al., 2022). 

Essas lesões são problemas comuns associados à amamentação, porém os 
prestadores de cuidados variam na sua capacidade eficaz de abordagem (Douglas, 2022). 
Existem vários instrumentos com formas diferentes de avaliação quando se trata de lesões 
no complexo mamilo-areolar (Cervellini et al., 2021; Dakn et al.,2010; Duffy et al 1997; 
Asaka, Nakamura, 2022; Schreiner et al., 2012; Shanazi et al.2015). Além disso, ainda 
não há um consenso sobre as definições das lesões, sendo muitas vezes avaliados eventos 
idênticos de forma inconsciente (Asaka, Nakamura, 2022). 

Os instrumentos encontrados foram: o Nipple Trauma Index (NTI), o mesmo é 
composto de três partes, com pontuação de zero a 34, onde a maior pontuação 
corresponde ao menor trauma mamilar (Duffy et al ,1997). O Nipple Trauma Score 
(NTS), que avalia a lesão por meio de uma escala de pontuação de 0 a 5, sendo a 
pontuação zero, ausência microscópica dessas lesões (Dakn et al.,2010).   

 Semelhante ao NTS, o ‘Messinstrumnet NWS’ também utiliza um escore de 0 a 
5 pontos, sendo a pontuação zero os mamilos intactos (Schreiner et al., 2012). Outro 
instrumento encontrado foi a “Escala Champion”, a mesma é utilizada na identificação e 
classificação dos traumas mamilares, além disso avalia a recuperação da profundidade e 
extensão do dano (Shanazi et al.2015). 

Já o ‘Instrumento de classificação de lesões do complexo de mamilo e aréola’ 
caracteriza as lesões em dois sentidos: complexas sem e com rompimento da barreira 
(Cervellini et al., 2021). E por fim, o ‘Sete sinais de trauma mamilar associado à 
amamentação’ que classifica as lesões em sete sinais: eritema, inchaço, crostas, bolhas, 
fissura, púrpura e descamação (Asaka, Nakamura et al., 2022). 

Mesmo que não seja possivel a prevenção da lesão é de suma importância a 
compreensão de medidas que ajudem na cicatrização para reduzir os riscos de danos e 
complicações. O reconhecimento e decrição do trauma mamilar, bem como a utilização 
do instrumento de avaliação adequado precisam ser bem definidos, para que o diagnóstico 
das lesões seja eficiente e possibilite uma intervenção adequada (Cervellini et al., 2014). 

Duas das seis publicações analisadas na revisão relataram sua validade pela 
Técnica Delphi (Cervellini et al., 2021; Asaka, Nakamura, 2022), método utilizado para 
alcançar consenso entre especialistas sobre determinado assunto (Santos et al., 2020). 
Estudo nacional que empregou a Técnica Delphi para validação de instrumento, mostrou 
a técnica como vantajosa para estabelecimento do consenso quanto ao conteúdo, 
estrutura, linguagem, organização, resultando na sua validação (Montilha; Silva, 2021). 

O Coeficiente Kappa foi outra medida psicométrica relatada nos estudos para a 
construção dos instrumentos (Cervellini et al., 2021; Schreiner et al.,2012), sendo 
frequentemente recomendado para dados nominais como medida de concordância (Rau; 
Shih, 2021). O Teste-reteste também foi utilizado em dois estudos encontrados (Duffy et 
al., 1997; Shanazi et al., 2015). O Gama de Goodman foi utilizado para elaboração de um 
dos 6 instrumentos encontrados (Dakn et al., 2010). 



Nesse sentido, os instrumentos de medida são muito importantes na pesquisa, na 
prática clínica e na avaliação de saúde, e sua confiabilidade e validade são as principais 
propriedades de medida dos mesmos (Costa; Guirardello; Souza, 2017). 

 

CONCLUSÃO 
Os resultados desse estudo revelam que ainda não existe uma padronização da 

avaliação das lesões, uma vez que apesar dos instrumentos serem validados por métodos 
eficientes e especialistas na área, ainda verifica-se discordância entre eles. Reforçando a 
necessidade de estudos que padronizem a avaliação das lesões para facilitar e auxiliar os 
profissionais de saúde no reconhecimento das mesmas. 
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