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Resumo: O leite ¢ uma importante fonte de nutri¢do para
o lactente, sendo o alimento essencial para o seu
desenvolvimento. O leite humano tem quantidades
adequadas aos fatores de protecdo, como: proteinas,
vitaminas, minerais, acidos graxos e muitas outras
substancias fundamentais para o desenvolvimento fisico,
cognitivo ¢ que também promovem a manutengdo da
saude. Este estudo tem como objetivo descrever a
importancia do enfermeiro durante o aleitamento
materno exclusivo para a evolucdo da crianca. Foi
realizado através de revisdo integrativa de bibliografia,
na qual foram utilizados artigos encontrados nas
plataformas Scientific Electronic Library Online (Scielo),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (Lilacs), sites do Ministério da Saude, além de
pesquisa de dominio publico. Foram selecionados 26
artigos cientificos e utilizados a partir da interpretacao
dos resumos que tinham énfase ao tema proposto. Além
de todos esses beneficios, o aleitamento materno (AM)
facilita o estabelecimento do vinculo afetivo entre mae e
filho. Tem a enfermagem a responsabilidade de cumprir
sua assisténcia como profissional educador a fim de
aumentar o interesse pela tematica de uma sociedade com
vida saudavel; implantando assim a educag@o continuada,
a valorizagdo e a promogao do aleitamento materno para
que essa problematica daqui a algum tempo secja
solucionada. Ja o enfermeiro pode fortalecer a pratica do
aleitamento materno orientando os pais nas consultas de
crescimento e desenvolvimento. A pratica da
amamentacdo ¢ fortemente influenciada pelo meio onde
esta inserida a nutriz; e que para uma amamentagao bem-
sucedida, a mde necessita de constante incentivo e
suporte ndo s6 dos profissionais de saude, mas também
da sua familia e da comunidade.
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Abstract: Milk is an important source of nutrition for
infants, being the essential food for their development.
Human milk has adequate amounts for protection factors,
such as proteins, vitamins, minerals, fatty acids and many
other substances that are essential for physical and
cognitive development and also promote health
maintenance. This study aims to describe the importance
of nurses during exclusive breastfeeding for the child's
evolution. It was conducted through an integrative
bibliographic review, which used articles found in the
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Latin
American and Caribbean Health Sciences (Lilacs),
Ministry of Health websites, as well as research on public
domain. Twenty-six scientific articles were selected and
used based on the interpretation of abstracts that
emphasized the proposed theme. In addition to all these
benefits, breastfeeding facilitates the establishment of the
affective bond between mother and child. Nursing has the
responsibility to fulfill its assistance as a professional
educator in order to increase interest in the theme of a
healthy living society; thus implementing continuing
education, enhancement and promotion of breastfeeding
so that this problem will be solved in a while. Nurses, on
the other hand, can strengthen the practice of
breastfeeding by guiding parents during growth and
development consultations. The practice of breastfeeding
is strongly influenced by the environment where the
nursing mother is inserted;, and that for successful
breastfeeding, the mother needs constant encouragement
and support not only from health professionals, but also
from her family and community.
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Introducio

O leite materno ¢ o mais completo alimento para o
primeiro semestre de vida da crianga, pois contempla
todas as necessidades nutricionais nesse periodo do
desenvolvimento e, por isso, ndo ha necessidade de
adicionar nenhuma outra forma complementar, devendo
prevalecer o aleitamento materno exclusivo. O leite
humano tem quantidades adequadas de fatores de
protegdo, tais como: proteinas, vitaminas, minerais,
acidos graxos e muitas outras substancias fundamentais
para o desenvolvimento fisico, cognitivo ¢ que também
promovem a manutengdo da saude, por isso ¢ tdo
importante a continuacdo do aleitamento materno [1].

O leite materno traz varios beneficios para o lactente,
como proteger de doengas alérgicas, desnutricdo,
doengas digestivas, obesidade, caries, reduz a morbidade
nas criangas prematuras, além de apresentar uma série de
beneficios no sistema imunoldgico e assim ajudar na
maturagdo do  sistema  gastrointestinal e no
desenvolvimento psicomotor da crianga. E constatado
ainda que as criangas que foram amamentadas no periodo
adequado tiveram menor taxa de colesterol total, menor
pressdo arterial e menor prevaléncia de obesidade e
diabetes do tipo dois na fase adulta [2].

O aleitamento materno é importante, porque alimenta
e protege o lactante de doengas como diarreia,
pneumonias, infec¢do de ouvido, alergias, entre muitos
outros. Essa pratica também ¢ de extrema importancia
para auxiliar na diminui¢do do sangramento da mae logo
que o bebé nasce ¢ ainda atua na prevengdo do cancer de
mama ¢ de ovario, sendo um método natural de
planejamento familiar. E, além de ser pratico, evita gastos
com leite, mamadeiras, bicos, materiais de limpeza, gas,
agua, etc. Estando sempre pronto e na temperatura ideal
que o bebé necessita [3].

Além de todos esses beneficios, o aleitamento
materno (AM) facilita o estabelecimento do vinculo
afetivo entre mae e filho. O enfermeiro pode fortalecer a
pratica do aleitamento materno orientando os pais nas
consultas de crescimento e desenvolvimento. Mesmo
porque a presenca do bebé no ambiente familiar fortalece
os lagos afetivos, assim fazendo com que o pai e os
demais familiares favorecam o prolongamento da
amamentacao [3].

As dificuldades com o inicio do aleitamento materno
podem produzir um efeito negativo nessa pratica ¢
também nos cuidados do recém-nascido (RN). Nesse
sentido, devido a demora e a complexidade na primeira
mamada, por vezes ocorrem a introducdo de
complementos lacteos e a utilizagdo de mamadeiras para
esta oferta, o que pode ocasionar, consequentemente, o
desmame do filho [4].

O sofrimento psiquico pode abrir espaco para estados
de estresse, ansiedade e depressio que podem
acompanhar a mde durante o puerpério e interferir na
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autoeficacia da amamentagdo. Esses fatores tendem a
diminuir com o passar tempo, porém, ¢ necessaria a
identificacdo dos sintomas com o intuito de evitar que
esses estados se tornem cronicos e prejudiquem o
aleitamento materno [4].

No manejo clinico da amamentacdo € necessario que
o enfermeiro tenha conhecimento técnico e cientifico
sobre a anatomia ¢ a fisiologia da lacta¢do, bem como da
succdo, dos fatores emocionais e psicologicos que
possam interferir; além de ser necessario ter técnicas de
comunicagdo, para que saibam orientar sobre o
posicionamento ¢ pega adequada, sobre a extracdo
manual do leite materno e sobre as formas alternativas de
oferta do leite materno que ndo sdo por meio de
mamadeiras [5].

A enfermagem tem a responsabilidade de cumprir sua
assisténcia como profissional educador a fim de
aumentar o interesse pela tematica de uma sociedade com
vida saudavel; implantando assim a educagdo continuada,
a valorizagdo e a promog¢ao do aleitamento materno para
que essa problematica daqui a algum tempo seja
solucionada [6].

O aleitamento materno ¢ o tinico método natural de
alimentag@o do recém-nascido. Segundo a Organizagéo
Mundial de Saiade, é recomendavel o aleitamento
materno exclusivo nos primeiros seis meses de vida para
satisfazer as suas necessidades nutricionais, apos os seis
meses, recomenda-se a amamentagdo complementar até
dois anos ou mais [7].

Buscou-se a conscientizagdo da importancia do
incentivo e suporte de assisténcia do enfermeiro na
pratica do aleitamento materno exclusivo, e no
acompanhamento do crescimento ¢ desenvolvimento
infantil a fim de prevenir indices de morbimortalidades
infantis. Diante do exposto o trabalho objetivou
descrever a importancia do enfermeiro durante o
aleitamento materno exclusivo para a evolugdo da
crianga.

Materiais e métodos

Para o desenvolvimento deste artigo cientifico foi
utilizado o método de pesquisa bibliografica através de
uma revisdo integrativa (RI) de literatura considerando a
relevancia do tema e buscando compreendé-lo melhor
sob o olhar de alguns autores, este tipo de pesquisa
permite manipular entre as variaveis. Foram utilizados 8
artigos cientificos, 11 revistas ¢ 7 documentos do
Ministério da Saude publicados entre 2005 a 2018.0s
critérios de inclusdo foram: os assuntos serem relevantes
ao tema e os periddicos serem nacionais. Como critério
de exclusdo estdo os artigos publicados antes de 2005 e
os que fugiam do tema proposto. As palavras-chaves
utilizadas para a busca foram: aleitamento materno
exclusivo, saide da crianga, cuidado de enfermagem,
lactentes, crescimento e desenvolvimento infantil. Para o
desenvolvimento dessa pesquisa foi realizado uma
varredura minuciosa de artigos publicados nas
plataformas Scielo, Lilacs, Ministério da Saude, e demais

8



pesquisas de dominio publico, onde foram selecionados
26 trabalhos, os quais tinham mais énfase ao tema
proposto [8].

Para a organizacdo do material foram realizadas as
etapas e procedimentos do trabalho de qualificagdo do
curso de enfermagem, a qual busca a identificagdo
preliminar bibliografica. Assim, apds a selecdo do
material bibliografico, foi promovida uma ampla leitura,
oportunidade em que foi produzido o texto final. Visando
atingir o objetivo pré-estabelecido para o presente
trabalho, foram realizados fichamentos de resumo,
analises e interpretagdes do material bibliografico, bem
como revisdo e conclusdo.

Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
imunolégico infantil

A primeira consulta do recém-nascido ocorre na sua
primeira semana de vida, o que constitui um momento
propicio para: estimular e auxiliar a familia a enfrentar as
dificuldades do aleitamento materno exclusivo; orientar
sobre as imunizagdes; realizar a triagem neonatal (teste
do pezinho); e estabelecer ou reforcar a rede de apoio a
familia. A primeira semana de saude integral foi
preconizada pela publicagio da “Agenda de
Compromissos para a Saude Integral da Crianga e
Redugio da Mortalidade Infantil”. E importante lembrar
aos pais de sempre levarem a caderneta de saude da
crianca a fim de realizar a identificagdo de riscos de
vulnerabilidades ao nascer e para avaliar a satde da
puérpera [9].

O crescimento ¢ um processo dinamico e continuo,
expresso pelo aumento do tamanho corporal que constitui
um dos indicadores de satide da crianga. O processo de
crescimento ¢ ligado pelos fatores intrinsecos - que sdo
genéticos - e extrinsecos - que sdo ambientais -, os
extrinsecos que mais se destacam sdo: a alimentagdo, a
satde, a higiene, a habitagdo ¢ os cuidados gerais com a
crianca que atuam na aceleragdo. Deve-se valorizar
também o crescimento intrauterino, pois diversos estudos
atestam que alteragdes no crescimento fetal e infantil
podem ter efeitos permanentes na saude do adulto. O
acompanhamento sistematico do crescimento e do ganho
de peso permite a identificagdo de criangas com maior
risco de morbimortalidade por meio da sinalizagdo
precoce da subnutricio e da obesidade. Um estudo
evidenciou melhorias da mde em ter conhecimento sobre
o crescimento de seus filhos [10].

Monitorizagao e avaliacdo do crescimento

A vigilancia nutricional e o acompanhamento do
crescimento promovem a saude da crianca e, quando
necessario, por meio de diagnostico e tratamento precoce
para sub ou sobre alimentagdo, evitar que desvios do
crescimento possam comprometer sua saude atual e sua
qualidade de vida futura. Estudos sobre a epidemiologia
do estado nutricional tém dado mais ateng@o ao peso e ao
indice de massa corpérea do que a altura, porém, a altura
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também tem sido associada a varios desfechos e causas
de mortalidade. O déficit de estatura representa
atualmente a caracteristica antropométrica mais
representativa do quadro epidemiologico da desnutrigdo
no Brasil. O melhor método de acompanhamento do
crescimento infantil é o registro periodico do peso, da
estatura ¢ do IMC da crianga na caderneta de satde da
crianga [10].

O ato de amamentar

O ato de amamentar ¢ uma tarefa dificil para muitas
mulheres, pois além de todas as dificuldades com o
manejo clinico, ainda existe a ansiedade gerada pelo
tempo que consideram “perder” ao amamentar. Nessa
situa¢do, na vida da mulher, o apoio € imprescindivel [11].

A amamentagdo ¢ uma pratica natural e eficaz, um
direito inato do recém-nascido, cujo sucesso depende, em
grande parte, das experiéncias vivenciadas no mundo da
mulher e do compromisso e conhecimento técnico-
cientifico e ético dos profissionais de saude envolvidos
[12]. O ato de amamentar vai muito além do que s6 nutrir
uma crianga, ¢ um processo que envolve uma relagdo
profunda entre mée e filho, com repercussdes no estado
nutricional da crianga capaz defendé-la de infecgdes e de
interferir positivamente em sua fisiologia e em seu
desenvolvimento cognitivo ¢ emocional, bem como
contribuir para a sua saude ao longo prazo, além de ter
implicagdes na saude fisica e psiquica da mae [13].

O desmame natural ¢ mais tranquilo para mie e o
bebé quando ambos compartilham da mesma ideia, assim
preenche as necessidades da crianca (fisiologicas,
imunologicas e psicologicas) até ela estar madura para o
acontecimento, o vinculo fortalece a relagdo méae—filho.
O desmame repentino ndo deve ser realizado, alias, deve
ser desencorajado. Muitas vezes, por causa de familiares,
a mae opta por deixar de amamentar, mas ela deve seguir
até sentir vontade de nfo amamentar mais, pois se a
crianca ndo esta pronta, ela pode se sentir rejeitado pela
mae, gerando inseguranga e, por vezes, rebeldia. Na mae
o desmame abrupto pode precipitar ingurgitamento
mamario, estase do leite e mastite, além de tristeza ou
depressdo, e luto pela perda da amamentagdo ou por
mudangas hormonais [13].

A amamentacdo ¢é um processo influenciado
positivamente e negativamente por fatores relacionados a
mae, como as caracteristicas de sua personalidade e sua
atitude frente a situagdo de amamentar; a crianga ¢ a
gestagdo em relacdo as condigdes do parto, do periodo
pos-gestacional, do temperamento da crianga; e,
sobretudo, da influéncia de fatores circunstanciais, tais
como o trabalho materno, a geragdo e as condigdes do
cotidiano, postula que, ainda no século XXI, ha grande
importancia dos aspectos afetivos da amamentagdo no
relacionamento mae/filho, de modo que as manifestagdes
de amor passam a ser essenciais para saude dos lactentes
[14].

Os nutrientes do leite



O leite materno inclui todos os nutrientes essenciais
para o crescimento e o desenvolvimento da crianca
pequena, além de ser digerido melhor, quando
comparado com leites de outras espécies. E adequado e
capaz de suprir, sozinho, as necessidades nutricionais da
crianga nos primeiros seis meses, e continua sendo uma
importante fonte de nutrientes no segundo ano de vida,
especialmente de proteinas, gorduras e vitaminas [13].

O leite materno fornece ao recém-nascido tudo aquilo
de que necessita do ponto de vista nutricional e, ainda,
em termos de componentes bioativos. A composigdo do
leite humano estabelece o padrdo para a nutrigdo infantil,
incluindo os componentes bioativos que salvaguardam o
crescimento e desenvolvimento infantil, o colostro
apresenta um valor energético de 67 kcal/100 ml e
representa entre 2 ¢ 20 ml por mamada. Ele possui
elevadas concentragdes em vitaminas lipossoluveis (A e
E), em carotenoides ¢ em imunoglobulinas (IgA, IgG e
IgE, sendo que IgA representa 90%), ajudando assim a
proteger os bebés contra virus e bactérias [13].

O leite produzido antes de decorridas 37 semanas
apds o parto ¢ mais rico em proteinas, lipideos,
lactoferrina e IgA; ¢ mais pobre em lactose. No que diz
respeito as proteinas, ndo so a quantidade, mas também a
qualidade delas ¢ importante para o crescimento
adequado do recém-nascido. A composicdo dos
aminoacidos das formulas e aditivos de leite humano com
proteina bovina tem a sua qualidade comprometida em
relagdo a do leite humano, considerado o padrdo de ouro
[15].

O teor de gordura no leite materno ¢ variavel entre 1,1
a 5,8 g/100 ml [16]. O principal hidrato de carbono no
leite ¢ a lactose, a qual apresenta uma concentragao de 70
g/l (7%), e que desempenha um papel fundamental na
absor¢do de minerais como o célcio, o zinco, o ferro ou o
manganésio, para além de fornecer galactose para a
mieliniza¢do dos axdnios dos neurénios (sistema nervoso
central). Ja o teor de lactose no leite materno varia de 4,9
a 6,7 g/100 ml[13].

Importincia da amamentacio para o bebé e a mae

A amamentagdo traz beneficios psicolégicos tanto
para a crianga quanto para a mde. Uma amamentagao
tranquila e prazerosa, como os olhos nos olhos e o contato
permanente entre mae e filho fortalecem os lagos afetivos,
entre eles, a troca de sentimento de protegdo na crianga ¢
de autoconfianga e realizagdo na mulher. Amamentagao é
uma forma muito especial de um lago entre a mée ¢ o
bebé e uma oportunidade da crianga aprender muito cedo
a se comunicar com afeto e confianga [13].

Dentre os beneficios do aleitamento para o recém-
nascido, o mais importante ¢ o desenvolvimento do
sistema estomatognatico, ja que o ato do aleitamento
auxilia no movimento dos musculos e ossos da face,
promovendo melhor flexibilidade na articulagdo das
estruturas que participam da fala e estimulando o padréo
respiratorio nasal do bebé, facilitando, desse modo, a
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oxigenagdo de suas estruturas faciais [11].

O aleitamento materno ajuda a diminuir o risco de
infecgdes, contribui para o desenvolvimento do sistema
imunolégico, cerebral e maturacao do sistema digestorio,
bem como para uma formagdo do repertério alimentar
das criangas, no qual aquelas que o consomem possuem
maior e mais vasto do que as que nao o consomem ou
consomem de maneira insuficiente [11].

E possivel destacar as inimeras vantagens do
aleitamento materno como: estimular o vinculo afetivo
entre a mae e o bebé, contribuir para a recuperagdo do
utero; diminuindo o risco de hemorragia e anemia apos o
parto; auxiliar na reduc¢@o do peso; além de minimizar o
risco de um futuro cancer de mama ou de ovario; bem
como de doengas cardiovasculares e diabetes. E um
alimento de facil digestdo, provoca menos colica e a
succdo colabora para o desenvolvimento da arcada
dentaria, da fala e da respiragdo [17].

O aleitamento materno ¢ um processo fisiologico que
traz inimeras vantagens biopsicossociais para as
puérperas. A produgdo do leite ¢ estimulada apos a saida
da placenta, que faz decair os niveis de
estrogeno/progesterona e aumentar os de prolactina,
incitando a fabricagdo do leite pelas glandulas mamarias,
uma das principais justificativas apresentadas pelas maes
para realizar o aleitamento materno ¢ a criagdo de vinculo
afetivo durante a amamentagdo. Os autores sugerem que
a amamentacdo bem-sucedida desperta na mulher um
sentimento de ligagdo profunda com o filho [5].

A assisténcia de enfermagem no aleitamento materno

O profissional de satide deve identificar durante o
pré-natal o conhecimento, a experiéncia pratica, as
crengas e a vivéncia social e familiar da gestante a fim de
promover educag@o em saude para o aleitamento materno,
assim como para garantir a vigilancia e a efetividade
durante a assisténcia a nutriz no pés-parto. Dessa forma,
inicia-se um processo de conscientizagdo dos
profissionais, enfatizando a responsabilidade de todos na
promogdo, incentivo e apoio ao AM [2].

Um fator fundamental para a efetivacdo do
aleitamento materno ¢ o incentivo realizado durante a
assisténcia ao pré-natal, parto e pds-parto, a fim de obter
participagdo das familias no apoio a amamentagao [18].

Tal estimulo também deve ser realizado através de
visitas domiciliares feitas tanto por agentes comunitarios
de saude quanto por enfermeiros e médicos no
acompanhamento das criangas e maes apos a alta da
maternidade. O contato ¢ o apoio a nutriz durante o
aleitamento materno por familiares, amigos e vizinhos ¢é
de suma importancia; entretanto, além desses atores,
outros participes também exercem um papel fundamental
para o sucesso da lactagdo: os profissionais de saude [11].

O profissional de saude deve apoiar a mie e
incentivar a por em pratica o aleitamento materno,
sempre a preparando psicologicamente, orientando sobre
a fisiologia da lactagdo, sobre seus beneficios, como
cuidar das mamas, o posicionamento dela e do bebé
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durante a amamentagdo, preparo este que deve ser
iniciado durante o pré-natal. Pesquisas realizadas
mostram que o sucesso do aleitamento materno esta
associado a programas educativos de diversas naturezas
e a valorizagao da cultura estritamente relacionada a essa
pratica social. Sendo assim, a promogdo e o incentivo
devem ocorrer em todas as circunstincias para que as
maes ampliem seu conhecimento sobre o assunto e,
consequentemente, elevem sua prevaléncia e duragdo
[18].

Entende-se que a assisténcia de enfermagem a
puérpera € muito importante para estimular o aleitamento
materno como uma experiéncia gostosa, positiva e
satisfatoria para a mulher. As orientagdes durante o pré-
natal sdo relevantes, e, normalmente, depois do parto a
atuag@o profissional se faz imprescindivel. Considerando
que para um parto sem intercorréncia a permanéncia da
mulher na maternidade ¢ de poucos dias, ¢ justamente nos
profissionais da atengdo basica, principalmente na
enfermeira, que a puérpera se apoiara [11].

Observou-se nos artigos pesquisados que os
enfermeiros se destacam como agentes disseminadores
da promocdo, do incentivo e do apoio ao aleitamento
materno, sendo esse papel incorporado as atribuigdes
dessa profissdo. De acordo com a leitura, essas fungdes
foram atribuidas aos enfermeiros por eles
desempenharem suas agdes de forma mais proxima a
populagdo feminina. Desse modo, o enfermeiro tem a
responsabilidade de repassar para as maes a importancia
do aleitamento materno exclusivo, processo esse que
deve acontecer desde as consultas de pré-natal [13].

Consultas de CD

No Brasil, o acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento (CD), é uma atuagdo da ateng@o basica
e faz parte da avaliacdo integral & satde da crianga (0 a 6
anos). E realizada na consulta a avaliagdo do peso, da
altura, do desenvolvimento neuropsicomotor, da
vacinagdo, das intercorréncias e do estado nutricional;
assim auxiliando a familia quanto as dividas e sempre
orientando a mae/familia/ou cuidador sobre os cuidados
com a crianca (alimentacdo, higiene, vacinagdo e
estimulacdo). Durante o atendimento deve-se sempre
registrar todos os procedimentos no cartio da crianga [9].

A consulta de crescimento e desenvolvimento ¢
realizada na atengdo basica. O Ministério da Satde
considera o programa importante para melhoria da
qualidade de vida das criangas, aprimorado com base nos
principios doutrinarios do SUS. Assim, as maes
expressam a relevancia do acompanhamento infantil
como uma agdo fortalecedora na assisténcia a saude da
crianga. Evidenciando que, de certa forma, as mdes
consideram o acompanhamento do CD como uma agéo
de vigilancia para os seus filhos [11].

A partir da consulta de acompanhamento do CD
possivel estabelecer condutas preventivas adequadas
idade sobre vacinacdo, alimentacdo, estimulacio
cuidados gerais com a crianga, em um processo continuo

o o o
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de educacdo para a saide. Para garantir a qualidade desse
atendimento a crianga, o MS propde um calendario
minimo de consultas, distribuido da seguinte maneira:
uma consulta até 15 dias de vida; e as outras consultas
com um més, dois, quatro, seis, nove e doze meses,
totalizando assim sete consultas no primeiro ano de vida
[9].

Para que este acompanhamento seja desenvolvido em
sua plenitude, deve-se abordar todos os aspectos da vida
da crianga. Dessa forma, o profissional deve procurar
conhecer e compreender a crianga em seu contexto
familiar e social, além de suas rela¢des e interagdo com o
contexto socioecondmico, historico, politico e cultural
em que esta inserida. Isso se torna fundamental, pois as
acdes médicas, além de serem dirigidas a crianca,
refletem sobre o seu meio social, a comegar pela familia.
Sem o envolvimento desta, ndo alcangaremos o sucesso
esperado [11].

A boa qualidade da garantia de acesso a atengdo
integral a satide, bem como das acdes preventivas e
esquemas de tratamento, postulada nos programas de
saude, tem efeito positivo de a¢do de satide publica sobre
os direitos humanos. A crianca tem os seus direitos
garantidos, principalmente, & autonomia publica, tais
como, os direitos sociais, direito ao crescimento e
desenvolvimento, aleitamento materno, nutri¢do,
vacina¢do, higiene, saneamento ambiental, medidas de
protegdo, prevencdo de acidentes, acesso a educagao,
cuidados a saude, enfim, direito a vida [11].

Resultados

Os indicadores de saude mostram que com um més de
idade 80% das criangas estavam recebendo aleitamento
materno exclusivo, representando um percentual de 7,5%.
Essa proporg¢ao vai diminuindo gradativamente para 70%
nos 2 primeiros meses e para 60% nos 3 primeiros meses
de vida, representando assim um percentual de 6,2 % com
2 meses, e de 4,6% com 3 meses. As criancas que ainda
estavam exclusivamente no seio materno aos 6 meses
representam 20%; e as que estavam fazendo uso de
formulas artificiais do leite varia em cerca de 1,2%. Aos
7 meses, as criangas que ja estavam recebendo outros
alimentos juntamente com o seio materno e as formulas
artificiais do leite representaram um percentual de 90%;
As que estavam apenas recebendo as formulas artificiais
juntamente com o seio materno representaram 10%
(Grafico 1) [19].
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Grafico 1: Aleitamento materno exclusivo ou
complementando com férmulas lacteas nos primeiros 6
meses [19].
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Os numeros que aparecem em parénteses representam
as criangas que comparecem as consultas de puericultura
com a idade indicada pela caderneta de saude da crianga.
A Tabela 1 demonstra 198 maies que apresentaram
motivos para ndo acompanhar a puericultura de suas
criangas. Dessas 131 relataram considerar desnecessario
0 servico (66,2%), ja 43 relataram ter problemas com o
servico de saude (21,75%), outras 12 alegaram ndo poder
por causa do trabalho/emprego (6,05%), ¢ 12 relataram
outros motivos (6,05%) [20].

Tabela 1: Demonstra os motivos que foram relatados -
pelas méaes ou responsaveis das criangas - pelo ndo
acompanhamento regular nas consultas de puericultura
[20].

Motivo n (%)
Considerar desnecessario 13 66,2
Problemas com o servico 43 21,7
Trabalno/emprego 12 6,05
Qutros motivas 12 b,05
Total 198 1000
Conclusao

A pratica da amamentagdo ¢ fortemente influenciada
pelo meio onde estd inserida a nutriz. Para uma
amamentacdo bem-sucedida, a mde necessita de
constante incentivo e suporte, ndo s6 dos profissionais de
saude, mas também da sua familia e da comunidade. Ou
seja, ndo basta que ela opte pelo aleitamento materno, é
necessario que a mesma esteja inserida em um ambiente
que a apoio na sua op¢do. Muito sdo os fatores envolvidos
nessa decisdo como circunstancias sociais, economicos €
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culturais. Por isso cabe ao profissional de satide ouvir a
mae e a ajuda-la a tomar uma decisdo, fazendo-a a refletir
sobre os prds e os contras. Entretanto, a decisdo da mae
deve ser respeitada e apoiada.

Os profissionais de satde desempenham um papel de
extrema relevancia na assisténcia @ mulher-mae-nutriz.
Para tal, temos que nos instrumentalizar com
conhecimentos atualizados e habilidades, tanto no
manejo clinico da lactagio como na técnica de
aconselhamento. Dessa maneira, o enfermeiro cumpre
com o seu papel de profissional e de cidadao quando
colabora com a garantia do direito de toda crianga ser
amamentada, pratica essa que deve ser fortalecida
durante as consultas de acompanhamento do crescimento
e desenvolvimento da crianga.

Este estudo verificou que a pratica do aleitamento
materno exclusivo deve ser orientada durante o
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil, bem como deve ser apoiado pelos familiares. Por
meio da pesquisa bibliografica de diversos autores foi
possivel descobrir os varios beneficios do aleitamento
materno, tanto para a mie quanto para o bebé, podendo
inclusive citar os beneficios psicoldgicos, a reducdo do
risco de enfermidades — as maes ¢ as criangas -,bem como
a importancia do vinculo afetivo que ¢ construido por
meio do aleitamento materno.
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