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INTRODUCAO

O Brasil se destaca pelo conjunto de politicas integradas de incentivo ao
aleitamento materno (AM), como: Iniciativa Hospital Amigo da Crianca; Método
Canguru; Lei n° 11.770, de 9 de setembro de 2008, que prorroga a licenca maternidade
de quatro a seis meses (Brasil, 2008); dentre outras (Brasil, 2017). Segundo Carreiro et
al. (2018), percebe-se que as politicas e 0s programas para a promoc¢édo do aleitamento
materno tém se apoiado na literatura especializada no sentido de incluir nas acfes
assistenciais prestadas as mulheres aspectos relacionados com o apoio psicologico e com
as caracteristicas socioculturais, que podem interferir negativamente na duracdo da
amamentacao.

Os mesmos autores, Carreiro et al. (2018), ainda destacam que os determinantes
que influenciam o sucesso do aleitamento materno sdo inimeros e de abordagem bastante
complexa. Dessa forma, ampliar os conhecimentos sobre os fatores que interferem na
amamentacdo € imprescindivel para formulacdo, implementacdo, avaliacdo e
reestruturagdo das politicas publicas nesse ambito.

Mesmo sendo um tema muito discutido no meio cientifico, os indices de
Aleitamento Materno Exclusivo (AME) ainda estdo longe dos preconizados pela
Organizagdo Mundial de Saude (OMS) (Brasil, 2015). Portanto, ainda existe muito a ser
estudado, principalmente, sobre as crencas e mitos que impactam sobre a decisdo de
amamentar ou n&o.

Sendo assim, pergunta-se: segundo os artigos publicados entre os anos de 2013 a
2020, que tipos de barreiras sdo enfrentadas pelas mées no processo do AME que podem
levar ao desmame precoce (DP)? Baseado na necessidade de estabelecimento de
estratégias eficazes que garantam a préatica do aleitamento materno, este estudo tem como
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objetivo revisar a literatura acerca das barreiras enfrentadas por mulheres na pratica do
AME e que influenciam no DP.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura sobre as barreiras vivenciadas
pelas maes e a interferéncia dessas barreiras no DP. Para sua construcdo foram seguidas
as etapas sugeridas por Whittemore & Knalfl (2005), sendo elas: estabelecimento da
questdo norteadora e objetivos da revisdo integrativa; estabelecimento de critérios de
inclusdo e exclusédo de artigos (sele¢éo da amostra); definicdo das informagdes a serem
extraidas dos artigos selecionados; analise dos resultados; discussdo e apresentacdo dos
resultados. Vale ressaltar que, para o estabelecimento da questao norteadora utilizou-se a
estratégia PECO, que se trata de uma variagdo do acrénimo PICO (Brasil, 2014).

Segue abaixo fluxograma com as etapas identificacdo, triagem, elegibilidade e
inclusdo dos estudos para a montagem desta reviséo:
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Figura 1: Fluxograma da estratégia de busca bibliogréafica.

A analise critica e sintese qualitativa dos estudos selecionados nessa reviséo foi
fundamentada na analise de conteido, de modo apresentar as evidéncias cientificas acerca
das barreiras para a pratica do AME. Esta forma de analise, segundo Minayo (2013),
desdobra-se nas etapas pré-andlise, exploracdo do material ou codificacdo e tratamento
dos resultados obtidos/interpretacéo.



RESULTADOS E DISCUSSAO

Observou-se que 13 artigos trouxeram como barreira 0s sentimentos maternos,
que podem levar a mulher a realizar o DP, principalmente, pelas tentativas sem éxito de
realizar a amamentacdo, amamentacdo em publico, criancgas internadas em UTIN/UCIN,
afastamento da crianca devido a retorno ao trabalho, escola ou fim do periodo de
amamentacdo para criangas de maes presidiarias, dentre outros. Em estudo de Primo et
al. (2019), cerca de 36,6% das mulheres ndo amamentam em publico devido aos
sentimentos de vergonha, constrangimento com olhares e preconceito da sociedade por
necessitarem amamentar em publico. Para a maioria dessas mulheres, 63,3%, a casa € 0
ambiente mais confortivel para amamentar.

Destaca-se que 11 artigos trouxeram o “leite fraco” ou “leite insuficiente” como
possiveis barreiras. Em estudo Oliveira et al. (2015), é visto que as mulheres atribuem a
caracteristica de fraco/insuficiente ao leite materno (LM) devido ao ndo reconhecimento
do aspecto normal do leite humano (LH), a demanda de varias mamadas que a crianca
necessita ao logo das 24 horas e o choro do bebé.

O desconhecimento e a falta de orientacdo estiveram presentes em 11 artigos
como empecilhos para 0 AME. O estudo de Radwan & Sapsford (2016) realizado nos
Emirados Arabes Unidos, relata que, embora haja uma crenca geral entre as participantes
de que a amamentacdo é a melhor forma de alimentar o bebé, as mulheres estavam
bastante desinformadas quanto aos beneficios especificos da amamentagdo e da
amamentacao exclusiva.

As intercorréncias mamarias e técnica de amamentacdo incorreta estiveram
presentes em 10 artigos como barreiras. Essas intercorréncias mamarias podem estar
associadas a mamoplastias pregressas realizadas pelas mulheres, como em estudo de
Camargo et al. (2018), onde observou-se a ocorréncia de danos aos dutos, ao tecido
glandular, ou a inervacdo da mama em algumas participantes, levando a impactos
funcionais, como baixa producdo de LH e ingurgitamento por falta de vazdo do leite. J&
em estudo de Oliveira et al. (2015), podem ser intercorréncias que surgem no periodo
gestacional e/ou puerperal, como relatado com frequéncia em alegacGes maternas sobre
dificuldades no processo lactacional, como mamilos invertidos ou planos, fissuras
mamilares e mastites.

Referente a técnica incorreta de amamentacéo, no estudo de Amaral et al. (2015),
destaca-se que essa dificuldade pode estar relacionada ao uso de bicos artificiais ou
mamadeira, ou ainda ao surgimento de dor ao ser posicionado para mamar.

Por fim, o retorno ao trabalho/escola, citado em 7 artigos, interfere na
continuidade do aleitamento. De acordo com Rodrigues et al. (2014), o retorno as
atividades profissionais € um marco de grande relevancia para decisfes referentes a
amamentacao e a rotina familiar em relacéo aos cuidados com a crianca. Por exemplo, as
mulheres ndo conseguiam conciliar a amamentacdo com os horarios de trabalho e
repouso, fazendo com que as mesmas ficassem ainda mais cansadas para realizar a
amamentacdo. Portanto, verificou-se que o periodo de amamentagdo dependia muito do
tempo em que essas mulheres estivessem em licenca maternidade.

CONSIDERACOES FINAIS

As barreiras enfrentadas pelas mées para a pratica do AME encontradas nos
estudos, em sua maioria, estdo ligadas aos sentimentos e emoc¢fes maternos, como
ansiedade, medo, insegurancas, vergonha, constrangimento, dentre outro. Esse misto de
emocdes vivenciadas pelas mulheres por repercutir negativamente na amamentacao,
levando a interrupcdo do AME. Observou-se, ainda, que questdes sociais e culturais da
mulher, principalmente relacionadas as crengas e mitos sobre o “leite fraco” ou “leite
insuficiente” influenciam no DP.
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