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INTRODUCAO

A alimentacdo é um dos principais fatores que influenciam no crescimento e no
desenvolvimento da crianga. A Organiza¢do Mundial da Satude (OMS) e o Ministério da
Saude (MS) recomendam o aleitamento materno exclusivo (AME) por seis meses e
complementado até os dois anos ou mais. De acordo com o Guia alimentar para criangas
brasileiras menores de 2 anos, a amamentacao tem como beneficios: evita mortes infantis,
diarréia, infeccdo respiratoria; diminui o risco de alergias, hipertensdo, colesterol alto e
diabetes; reduz a chance de obesidade; proporciona melhor nutri¢do; tem efeito positivo
na inteligéncia da crianca; melhora o desenvolvimento da cavidade bucal da crianga;
protege a mae contra cancer de mama; evita nova gravidez; menores custos financeiros
pois o leite materno é algo natural; e promove do vinculo afetivo entre mée e filho.
(ROCHA etal., 2018).

E importante salientar que quando se trata de aleitamento materno é necessario levar em
conta varios fatores, entre eles os determinantes socioculturais tanto da mae quanto da
crianca. Segundo Faleiros, Trezza e Carandina (2006) os fatores que mais influenciam no
desmame precoce sdo: a situacdo socioecondémica materna; a baixa escolaridade da mée
esta relacionado ao menor acesso ao servigo de saude e consequentemente ao pré-natal;
as condicOes de trabalho da mée; a situacdo conjugal; e outros aspectos como moradia,
cor da pele e condic@es sanitarias.

Diante dos fatos apresentados, torna-se cada vez mais relevante o combate ao desmame
precoce, para isso é importante destacar o papel do enfermeiro no pré-natal e na atencéo
basica, priorizando a promocdo, protecdo e apoio ao aleitamento materno. A acgdo de
maior relevancia é a consulta de enfermagem, onde vai acontecer o acolhimento, a
orientacdo materna e o incentivo ao AME, afinal o enfermeiro é quem vai estar na atencéo
direta ao bindmio mae-filho. Para isso é de fundamental importancia a capacitacdo do
profissional de salde, para dar a devida assisténcia, orientar a correta amamentacao e
apoio no poés-parto, melhorando a qualidade de vida tanto da mae quando da crianca,
diminuindo assim o desmame, o que reflete na diminuicdo da morbimortalidade infantil
(MONTESCHIO; GAIVA; MOREIRA, 2015).
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METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura visando explorar as barreiras vivenciadas
pelas mées que influenciam o AME. Para a construcdo desta revisdo foram seguidas as
etapas sugeridas por Whittemore e Knalfl (2005), sendo elas: formula¢do da questéo
norteadora e objetivos da revisao integrativa; estabelecimento de critérios de inclusdo e
exclusdo de artigos (selegdo da amostra); definicdo das informacg6es a serem extraidas dos
artigos selecionados; analise dos resultados; apresentacdo dos resultados e discussao.
Esta pesquisa foi realizada nos portais de pesquisa na Biblioteca Virtual de Saude (BVS)
e na Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os critérios de inclusdo empregados
foram: artigos completos publicados entre 2016 e 2021, sem restri¢do de idioma. Foram
utilizados os seguintes descritores: “Amamentacdo”, “Fatores Socioecondémico”,
“Fatores sociodemograficos”, “Fatores reprodutivos”, e “Fatores Psicoldgicos”. Foi
usado o operador booleano “and” para a combinag@o dos descritores.

Diante dos seguintes critérios de exclusdo: producdo cientifica incompleta, artigos
duplicados, e estudos que ndo abordavam em especifico o tema pesquisado, dissertagdes,
teses, relatos de experiéncia, revisdes de literatura, realizou-se uma analise mais criteriosa
de todas as publicagdes na integra, e de forma consensual, foram determinados os estudos
a serem incluidos. A amostra final foi de nove producdes cientificas.

RESULTADOS E/OU DISCUSSAO

Dos artigos listados, observou-se que 55,56% (n=5) tratam do AME, 44,44%
(n=4) falam sobre os fatores socioecondmicos. As publicacdes foram mais frequentes
nos anos de 2019 com (44,44%; n=4). Nenhuma das publicacdes abrangeu estudos
realizados nas regides Norte e Centro- Oeste do Brasil.

Moraes (2016) traz que para aumentar as chances de amamentagédo exclusiva é
importante que mée e filho permanecam em alojamento conjunto nas primeiras 24 horas,
e durante a internagdo hospitalar receba toda a orientagcdo sobre a amamentacdo. A
educacdo em saude influencia positivamente para o aleitamento materno. O profissional
de salde ira atuar: orientando sobre osbeneficios do aleitamento materno, explicando a
forma correta de amamentar, a posicao correta do lactente, a pega correta e também
como armazenar e conservar o leite. As informagdes podem evitar problemas como
traumas mamilares, podendo ser precursores da interrupcdo do AME (SUAREZ-
COTELDO et al., 2019).

Além da falta de conhecimento, um dos motivos para 0 desmame precoce é a
inclusdo de complemento lacteo nos primeiros dias de vida. Nesse caso, 0 desmame
precoce caracteriza-se pela introdugédo de outros alimentos na dieta da crianca que esta
em AME antes dos seis meses de idade (GUIMARAES, 2017). O uso do composto pode
ser reflexo da deficiéncia de informacdes a respeito do aleitamento materno, ou falta da
intencdo de amamentar apos a alta hospitalar por parte da méae. Segundo Moraes (2016)
0s bebés que tiveram acesso a formula lactea tiveram o AME interrompido duas vezes
mais do que aqueles que ndo receberam. O uso do complemento pode estar associado a
‘confusdo de bicos’, pois ele ¢ ofertado geralmente em mamadeiras, o que causa o
desinteresse do lactente pelo AM, o que também antecipa o desmame.

Em relacdo as barreiras socioecondmicas das maes que influenciam o AME,
foram apontadas a gravidez na adolescéncia, seu nivel de escolaridade, o local de
residéncia (urbana ou rural), a auséncia de trabalho materno e cor da pele. O
conhecimento desses fatores é essencial para o desenvolvimento de politicas pablicas e
também para as agcfes dos profissionais de saude voltadas para os grupos vulneraveis
com vistas a promogdo da pratica do aleitamento materno (ROCHA et al., 2019). Além
disso, a ajuda no pds-parto é um dos fatores ambientais e emocionais que influencia a
decisdo da mulher em amamentar e aumenta sua autoestima, confianca e



comportamentos saudaveis (GUIMARAES, 2017). Vale salientar que, o cansaco
materno, dor ao amamentar e a experiencia de amamentacdo estimulam o desmame
precoce (SUAREZ-COTELDO, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidencia a importancia de abordar o assunto do aleitamento materno, e com
isso, aumentar a capacitacdo e atencdo dos profissionais em relacdo ao tema, buscando
apoiar e orientar a lactante no processo do aleitamento. Essa orientagdo deve acontecer
desde o pré-natal e também no pds-parto, fase que surgem ddvidas que podem interferir
na amamentacao. A educacdo em saude precisa ser realizada de forma individual, se
atentando para dificuldade de cada mulher. Além disso, mostrou que amamentar, apesar
de ser uma pratica fisiologica, também sofre forte influéncia dos fatores
socioecondmicos. Apds a consciéncia desses fatores, o investimento nas politicas de
salde, tornam-se relevantes para promocdo da amamentacao.
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