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1. INTRODUCAO

A prética do aleitamento materno é respaldada por evidéncias que destacam
seus beneficios para o binbmio mée-bebé. Para o bebé, é extremamente importante
para o desenvolvimento do sistema nervoso e cognitivo, bem como na reducao da
probabilidade de doencas cronicas. Para as maes, amamentar auxilia na recuperagao
pos-parto, obrigacbes emocionais e contribuicbes para a saude a longo prazo
(NUNES, 2015).

Apesar desses beneficios, as taxas variam significativamente em diferentes
regides do Brasil. Segundo dados do Estudo Nacional de Alimentacdo e Nutricdo
Infantil, realizado em 2019 indicam que a prevaléncia de Aleitamento Materno
Exclusivo (AME) até os seis meses foi de 45,8%, com diferencas regionais. A duragcao
meédia do AME foi de 3,0 meses, enquanto o aleitamento materno em geral durou
cerca de 15,9 meses (UFRJ, 2021).

Pesquisadores apontam como dificuldades a manutencdo da amamentacao a
pega incorreta, a percepcao de leite insuficiente e o retorno ao trabalho (ROCCI,
FERNANDES, 2014). Nesse cenario, a industria alimenticia também desempenha um
papel crucial, uma vez que incentiva a promocéao de formulas como superiores ao leite
materno (MULLER, 2023).

Considerando que informacgfes incorretas podem influenciar as maes a
interromperem o aleitamento materno, o presente estudo teve por objetivo explorar o
conhecimento de mulheres, que participaram de um grupo de gestantes, sobre a
tematica do aleitamento materno.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa de carater exploratério e descritivo,
realizada no grupo de gestantes. Participaram do estudo quatro gestantes,
selecionadas de acordo com o0s seguintes critérios de inclusdo: ser maior de 18 anos
e que se comunicavam verbalmente na lingua portuguesa. Como critérios de exclusao
estabeleceu-se: gestantes com algum tipo de dificuldade de comunicac¢éo verbal que
inviabilizasse a realizacdo da entrevista. Manteve-se o anonimato das mulheres por
meio do cédigo M e nimero de questionario.

A coleta de dados ocorreu no dia 24 de abril de 2023, por meio de entrevistas
semiestruturadas gravadas. Posteriormente, os dados coletados foram submetidos a
analise de conteudo, emergindo as seguintes categorias: conhecimento acerca do
aleitamento, conhecimento das participantes sobre a formula infantil e fonte de
informacao acerca do aleitamento. Este estudo respeitou a Resolugao 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude, que trata sobre a pesquisa
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envolvendo seres humanos. O mesmo obteve aprovacao pelo parecer N° 5.937.637
e Certificado de Apresentacao para Apreciacao Etica N° 35995320.1.0000.5316, em
11 de marco de 2023.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

As participantes expressam seu conhecimento acerca do aleitamento
apontando o mesmo como principal fonte de nutricdo para o bebé, sendo de extrema
importancia para o seu desenvolvimento saudavel. Também, referem que o
aleitamento favorece a troca afetiva entre mae e bebé.

O que eu sei sobre aleitamento materno € que € a principal fonte de nutrigao.
Que nao tem essa de ser um alimento fraco. E extremamente nutritivo e
importante para o desenvolvimento saudavel do bebé. (M1)

Eu sei que é de extrema importancia para o bebé. Ate os seis meses de vida.
E bom para o bebé, para a mée, aquela sintonia, aquela troca. (M2)

Em relagdo ao AME, as mulheres mostram conhecimento sobre a
recomendacao do mesmo ser a Unica fonte de alimentacéo até os seis meses de vida
do bebé. Se assim ocorrer, a introducao de outras fontes de alimentacdo sera apos
0s seis meses. Além disso, apontam conhecimento sobre os reflexos da
amamentacao no desenvolvimento dos musculos envolvidos na fala.

Que é muito importante para a crianca, para o desenvolvimento dela. Para
fala também, quando ela comecar a falar. (M2)

O exclusivo faz referéncia até os seis meses, ser a Unica fonte de
alimentacdo. Sim, que é o ideal que seja até 0s seis meses a Unica
alimentacéo.(M3)

Ao explorar o conhecimento acerca da livre demanda, as mulheres apontam
gue o bebé deve ser amamentado sem limitacdo de tempo de amamentac&o ou turno,
e na quantidade que ele quiser.

Que o bebé tem que mamar o quanto ele quiser, ndo tem que limitar a hora
ou turno. Sempre que quiser tem que estar disponivel, dentro das
possibilidades. (M3)

[Leite materno] Pode a vontade. (M4)

Em relacdo a técnica de amamentacdo, percebeu-se a compreensao das
mulheres sobre a importancia do posicionamento da méo em “C” e a pega correta
para o sucesso da amamentacdo. Ainda, demonstraram conhecer variagcbes do
posicionamento, como a posicdo de cavalinho; ressaltando a importancia do
alinhamento do corpo do bebé para a pega adequada ao seio.

[...] a pega que ndo pode ser feita a de tesoura, tem que ser formato de C.
M1

(Olh)a, 0 que eu sei é que é muito importante e que a pega correta também é
o que influencia no bom aleitamento. Eu ja vi alguns posts falando sobre a
posicdo cavalinho, segurando a nuca do bebé para ficar bem retinho, por
causa do nariz. (M3)

Ao investigar o conhecimento das participantes sobre a formula infantil, as
mesmas apontaram a necessidade de indicacdo por pediatras em situacdes
especificas. Também, reconhecem que o0 uso pode gerar coélicas e desconforto ao
recém-nascido, além de atrapalhar a amamentacéo se usado de forma equivocada.

Eu acho que tem que ser indicada por um profissional pediatra, caso haja
necessidade de usar com a crianca. (M1)

Ent&o, eu acho que ndo é bom para o bebé. Eu acho que pode atrapalhar e
pode gerar célica, desconforto ao recém-nascido. (M2)

Como fonte de informacao acerca do aleitamento, as participantes
indicaram a familia; os amigos; os profissionais de saude, por meio dos servi¢cos
assistenciais e do curso de gestantes; os meios de comunicag¢ao, como internet, redes
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sociais e televiséo.
De tudo um pouco. A maior parte do conhecimento, mais especifico, foi no
curso agora. Da minha méae, dos meus parentes, das minhas amigas também
e da internet, dos meios de comunicagéo. (M1)
Informacg&o no hospital e no pré-natal. Na televisdo. A familia, o servico de
salide, o curso de gestante. (M4)

O aleitamento materno constitui-se como uma estratégia natural de afeto,
protecdo e criacdo de vinculo entre o bindbmio mae-bebé, sendo a principal fonte de
nutricdo e desenvolvimento para a crianca (BRASIL, 2015). Pesquisa que investigou
0 conhecimento acerca da amamentacdo de puérperas internadas em um hospital de
Cascavel (PR), foi verificado que a maioria das mulheres (78,3%) teve a intencao de
amamentar em livre demanda; a maioria (60%) respondeu acreditar que a nutricéo e
a imunidade da crianca sdo os maiores beneficios que o aleitamento materno pode
proporcionar (ZAGO, MACIEL, 2020).

De acordo com o estudo realizado no alojamento conjunto de um hospital
municipal, foi destacado pelas participantes a familia como uma das fontes de
informacdes, sobretudo as mulheres, como suas mées, avos, irmas, entre outras. No
gue tange os profissionais de saude, foram citados principalmente as enfermeiras,
seguidas por fonoaudiologos, fisioterapeutas e médico pediatra. As pesquisas na
internet também apareceram, com contetdos que partiram principalmente de canais
administrados por profissionais de saude (ROCHA et al., 2018).

As orientacdes sobre as técnicas de amamentagcao sdo muito importantes para
gue a mée consiga amamentar, visto que a pega correta adotada pelo bebé aumenta
a chance do mesmo conseguir mamar com eficiéncia e, como consequéncia, diminui
as chances de ocorrer lesées no seio da mae (RIBEIRO et al., 2022). Ademais, reduz
0 risco de abandono precoce da pratica da amamentacdo, que corrobora para a
introducao de outras formas de alimento e diminuicdo da producéo e volume do leite
materno (BICHO, 2021).

4. CONCLUSOES

As gestantes entrevistadas demonstram, de forma geral, o conhecimento
necessario para a correta pratica da amamentacdo, apresentando ampla
compreensao dos procedimentos, técnicas e beneficios desta pratica ao binbmio mae-
bebé.

Mostram-se, também, capazes de exercer ou desenvolver uma potencial
autonomia sobre suas decisdes acerca da amamentacao, pois priorizam a saude do
bebé e evitam assumir riscos com vias alternativas de nutricdo, como as férmulas,
embora estas sejam oferecidas nos seus contextos. Por fim, observou-se que o grupo
de gestantes oportunizou informacfes importantes e com embasamento cientifico
sobre aleitamento materno as mulheres a fim de auxilid-las nesse processo.
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