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“O leite materno da mée faz uma crianga
forte e aqueles que se alimentam da
palavra de Deus buscam alimento mais
solido. “

(Helgir Girodo)



RESUMO

O leite materno é considerado um alimento essencial para os bebés, sua composi¢éo contém nutrientes
necessarios para a qualidade de vida e crescimento do recém-nascido. Sendo recomendado ingerir
desde do nascimento até os seis meses de vida de forma exclusiva, e com alimentos complementares
até os dois anos de idade. O aleitamento materno é primordial na primeira hora de vida do bebé, sobre
livre demanda e estimulando o contato pele a pele que ira produzir melhor interacdo mée e bebé, pois
€ o alimento que atua no sistema imunolégico, protegendo contra infec¢des, alergias, diarreias e outras
doengas, auxiliando para a reducao da mortalidade infantil. Além de garantir inUmeros beneficios tanto
para o bebé quanto para a mée. E significativo a atuac¢do dos profissionais da equipe multiprofissional
de saude frente ao aleitamento materno para ndo ocorrer o desmame precoce. Dessa forma o objetivo
geral é descrever os fatores que influenciam a amamentac@o na primeira hora de vida de bebé. A
metodologia utilizada foi a revisdo bibliogréfica, fundamentada através de livros, publicagbes periddicas
e artigos cientificos publicados nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Manuais Ministério da Salde e o acervo da Biblioteca Julio Bordignon da Faculdade de
Educacgdo e Meio Ambiente — FAEMA. Observou- se que a eficiéncia da pratica na amamentacgdo, em
grande parte depende da equipe multiprofissional de saude, em especial dos enfermeiros, pois séo eles

que dao o suporte as diretrizes sobre a importancia e a melhor maneira de amamentar o bebé.

Palavras-Chave: Amamentacéo; Aleitamento Materno; Enfermagem.



ABSTRACT

Breast milk is considered an essential food for babies, its composition contains
nutrients necessary for the quality of life and growth of the newborn. It is recommended
to eat from birth to six months of life exclusively, and with complementary foods until
the age of two. Breastfeeding is essential in the first hour of the baby's life, on a free
demand and stimulating skin-to-skin contact that will produce better interaction
between mother and baby, since it is the food that acts in the immune system,
protecting against infections, allergies, diarrhea and other diseases, helping to reduce
child mortality. In addition to ensuring numerous benefits for both the baby and the
mother. It is significant the performance of the professionals of the multiprofessional
health team against breastfeeding in order to avoid premature weaning. Thus, the
general objective is to describe the factors that influence breastfeeding in the first hour
of the baby's life. The methodology used was the bibliographical review, based on
books, periodicals and scientific articles published in the databases of the Virtual
Health Library (VHL), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Latin American and
Caribbean Literature in Sciences of the Health (LILACS), Manuals Ministry of Health
and the collection of the Julio Bordignon Library of the Faculty of Education and
Environment - FAEMA. It was observed that the efficiency of breastfeeding practice
depends to a great extent on the multiprofessional health team, especially nurses,
since they support the guidelines on the importance and the best way to breastfeed
the baby.

Keywords: Breast-feeding; Breastfeeding; Nursing.
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INTRODUCAO

A importancia do Aleitamento Materno (AM) tem sido internacionalmente
enfatizada em diversos documentos da Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2004)
gue recomendam o Aleitamento Materno Exclusivo (AME) por seis meses de vida.
Baseados nessas evidéncias cientifica dos beneficios ao AME muitos paises, dentre
eles o Brasil, assumiram oficialmente a recomendacéo de alimentos complementares
apos os seis meses de idade (OMS, 2004).

Para Pillegi et al., (2008), o leite materno é um alimento completo, pois contém
0S nutrientes necessarios para o desenvolvimento do bebé, ndo sendo preciso
complementar com outros nutrientes durante o periodo de amamentacao até os seis
meses de vida. Este periodo dever ser prioridade na primeira hora de vida do bebé
apos o parto, o contato pele a pele é essencial para estimular o vinculo entre mée e
bebé.

Além de ser imprescindivel para a saude da crianca o0 AM apresenta inUmeras
vantagens para a saude das méaes, ajudando a recuperacdo pés-parto, diminuindo o
risco de hemorragias, acelerando o periodo de infertilidade pds-parto, ajudando-as
voltar ao peso pré — gestacional, diminuindo o risco de cancer de mama e de ovario.
(BRASIL ESTEVES et al.,2014).

No Brasil temos uma legislacdo especifica para proteger o AM, a norma tem
como objetivo colaborar com a nutricdo adequada dos bebés. Essa colaboracéo se
da através de orientacdes sobre alimentacdo mais apropriada, além de propagar o
incentivo ao AME no primeiro semestre de vida e que tenha sua continuidade até os
dois anos de idade, mesmo depois da introducdo alimentar (BRASIL, 2000).

A certeza de que o AM é o melhor alimento para o bebé é apoiada por vérias
organizacdes de saude, o que ajuda na reducédo da mortalidade infantil, 0 que causa
impacto relevante no crescimento, estado nutricional e desenvolvimento da crianga.
(SOUZA; MELLO; AYRES; 2013).
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Segundo Tamez (2010), amamentacdo € uma habilidade, um ato natural e traz
beneficios para a salde da méae e do bebé, sendo importante fazer a conscientizacao
das mées, pois elas necessitam serem estimuladas a aprenderem, assim como
apoiadas e ensinadas para a realizacdo dessa prética corretamente.

A saida para evitar o desmame precoce € a ajuda da equipe multiprofissional
de saude fornecendo as maes desde o inicio do periodo gestacional até o pos-parto,
séo informacdes atuais e sempre pontuando os beneficios para o bebé e para a mée,
respeitando a historia de vida das mées e que seja capaz de ajudar a superar 0s
receios, problemas, incertezas e orientar sobre os beneficios do AM. (BRASIL, 2007).

A comunicacao simples e objetiva do profissional de satde com mée e a familia,
no decorrer do pré-natal, proporcionando a assisténcia de modo eficaz e integral,
fornecendo orientagfes e tirando duvidas sdo indispensaveis neste momento, pois
incentivo e o0 apoio ao AM, causam o relaxamento, confianca e posicionamento
adequado e demostrando com isso ajudar na succdo do recém-nascido. (ALMEIDA;
FERNANDES; ARAUJO; 2004).

O enfermeiro tem um papel fundamental no AM, tendo como fungdo em
orientar, desempenhar a protecdo, promocao e apoio a amamentacdo, com objetivo
de diminuir o desmame precoce e aumentar o tempo de duracdo da amamentacao. O
ato de amamentar € essencial para a vida dos seres humanos, em especial para 0s
recém-nascidos. (CRUZ et al., 2009).

Com base no material pesquisado e analisado a amamentacao é um ato natural
da mulher, sé ocorre essa amamentacao eficaz na primeira hora de vida do bebé e
duradoura ao longo do desenvolvimento da crianca quando as maes recebem as
orientacdes e ajuda desde do inicio do pré-natal até o pdés-parto da equipe
multiprofissional de saude.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Descrever os beneficios que influenciam a amamentacdo na primeira hora de vida
do bebé.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Discorrer sobre aleitamento materno e a importancia na primeira hora de vida
do bebé;

v’ Listar fatores positivos e negativos que influenciam na amamentacao;

v' Descrever sobre a pratica de amamentacao na primeira hora de vida do bebé

entre membros da equipe multiprofissional de saude.
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3 METODOLOGIA

A metodologia empregada nesse estudo trata-se de uma reviséo bibliogréafica,
sendo elaborada com base em material publicado, seu planejamento tende a ser
flexivel pois importa considerar os inimeros aspectos relativos ao fato ou fenébmeno
estudado. (GIL, 2010, p.27-29).

Realizada através de levantamento de trabalhos indexados nas bases de dados
da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Scielo (SciELO),
Literatura Latino-Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Revista
eletrbnica de Enfermagem, Revista Digital, Google Académico e no acervo da
Biblioteca Julio Bordignon da Faculdade de Educacdo e Meio Ambiente — FAEMA.
Para a localizacéo dos artigos foram utilizados os seguintes os Descritores em Ciéncia
da Saude (DeCS): aleitamento materno, amamentacdo, enfermagem. Foi utilizado
publicacdes na lingua portuguesa inglesa a partir do ano de 1990 devido serem
literaturas basicas e de extrema importancia para a pesquisa, porém as que tiveram
relevancia foram os estudos de 2004 a 2015.

Os critérios utilizados para a revisdo de literatura foram todos peridédicos
disponiveis coerentes com o0 tema da pesquisa e os critérios de exclusdo foram
periédicos que ndo estavam disponiveis por completos, e se encontravam sob a forma
de resumo sem coeréncia propostas na pesquisa.

Detalhamento metodoldgico de coleta de dados, onde foram encontradas 60
referencias, apoés a leitura dos de inumeros artigos, 02 cartilhas dos 6rgaos de saude,
3 monografias foram excluidas os que nao guardavam relagdo com a tematica
estudada e/ ou que ndo atendiam aos critérios de inclusdo anteriormente descritos e

sendo utilizados 38 referéncias ao estudo.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 ALEITAMENTO MATERNO

O leite materno é o alimento essencial, com 0s nutrientes necessarios para a
qualidade de vida e crescimento do recém-nascido (RN). Até os seis meses de idade
€ o alimento que ira garantir o desenvolvimento, protegendo contra doengas e
infeccdes, auxiliando para a reducéo da mortalidade infantil. (BRASIL, 2007)

Diversas acdes e normatizacbes foram desencadeadas em nivel nacional e
internacional na década de 90, teve como finalidade melhorar os beneficios e a pratica
do AM. (MACHADO et al.,2011).

De acordo com a Constituicdo Federal, a gestante tem o direito de usufruir da
licenca maternidade através da Previdéncia Social, por Cento e vinte (120) dias, sem
perda do emprego ou do salario. Em setembro de 2008, o Presidente da Republica
decretou e sancionou a Lei n°® 11.770, prorrogando a licenga maternidade para seis
(6) meses, sem prejuizo do emprego e do salario, para as funcionarias publicas
federais. (BRASIL, 2008).

O leite humano é composto por 160 substancias nutritivas, as biomoléculas, sendo
um instrumento de suma importancia para a redugcéo da mortalidade infantil. (ALVES
et al, 2007).

Segundo Pereira (2010), no inicio da producéo do leite materno, eles podem ser
classificados por fases, sendo elas: colostro, o primeiro € rico em eletrdlitos, vitaminas,
proteinas, essa producdo lactica dura em média de 3 a 4 dias ap6s o parto, contém
anticorpos necessarios ao bebé para as defesa imunologicas e de combate as
infecOes, alergias alimentares; o leite de transicdo apresenta composicoes
intermediaria entre o colostro e o leite maduro, obtido em média entre 0 5° e 0 15° dia
apos o parto e o leite maduro é rico em gordura e lactose, livre do colostro, obtido em
meédia a partir do 15°dia apos o parto.

Para a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), é considerado em AME quando o
bebé alimenta somente leite materno, ndo sendo oferecido mais nenhum liquido nesse

periodo. Para a OMS e o Ministério da Saude (MS), a recomendacéo é que o AME



16

deve ser no minimo por seis (6) meses e complementa com outros alimentos até os
dois (2) anos ou mais. (NELAS; FERREIRA; CARVALHO,2008).

Segundo Albuquerque et al., (2008), € de grande importancia conhecer e utilizar
as definicbes do AM adotadas pela OMS. Assim, o aleitamento materno costuma ser
classificado em cinco defini¢des:

e Aleitamento materno exclusivo — quando o bebé é alimentado somente
leite materno, ou leite humano de outra mée.

e Aleitamento materno predominante — quando o bebé& n&o alimenta
somente do leite materno, recebe agua ou bebidas a base de agua e
sucos de frutas.

e Aleitamento materno — quando o alimento a ser ingerido pelo recém-
nascido é o leite materno, tendo a complementacao de outros alimentos
ou néo.

e Aleitamento materno complementado — quando o bebé se alimenta,
além do leite materno, qualquer alimento sélido, como complemento da
alimentacdo, outro tipo de leite ndo € considerado alimento

complementar.

Aleitamento materno parcial ou misto — quando o bebé recebe leite
materno e outros tipos de leite.

A OMS e o UNICEF aconselham alguns passos para que as maes consigam
realizar o AME até os seis meses, sem alimentar com outros alimentos, entre eles: a
mae amamentar a crianca nas primeiras horas de vida do bebé, o bebé deve receber
apenas leite materno, nenhum outro alimento liquido ou agua, amamentacéo deve ser
sobre livre demanda, amamentar todas as vezes que o0 bebé achar necessario e
proibido o uso de mamadeiras ou chupetas. Essas a¢des proporcionam saude e bem-
estar a mae e ao recém-nascido, contribui para o crescimento e desenvolvimento da
crianga beneficiando na ordem nutricional, imunoldgica, econdmica, psicoldgica e
ecologica. (UNICEF, 1990).

Para Fernandes (2000), alimentos como bebidas alcoodlicas, chas, cafés,
temperos, condimentos, causam incobmodo ao bebé, pois passam para o leite, a mée
nao deve evitar ingerir estas substancias.

O UNICEF (1990), afirma que o AM é uma prética que possibilita uma nutricdo

ideal para o bebé ajudando no crescimento, no desenvolvimento e contribui para baixo
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risco de doencas infecciosas, respiratorias, diarreias além de contribuir para a reducao
da mortalidade infantil.

Apesar da extensa divulgacdo nas unidades de saude e as campanhas no Brasil,
0o AM ainda néo alcancou a meta e a duragdo desejaveis, embora venha progredindo
favoravelmente durante os ultimos 30 anos, tem o porcentual de 43% da populagao.
(MACHADO et al., 2011).

Essa pratica do aleitamento materno é fundamental para a saude do bebé.
Segundo estudos, a recomendacao em relacdo a amamentagéo, a mesma deve durar
em média de dois o periodo em que ocorre o desmame naturalmente da crianca.
(KENNEDY, 2005).

4.2 A IMPORTANCIA DO ALEITAMENTO MATERNO NA PRIMEIRA HORA DE
VIDA DO BEBE

A amamentacao na primeira hora de vida do RN é de extrema importancia para a
saude dele, pois ele irA promover o seu desenvolvimento integral, o leite materno
contém todos os nutrientes importantes para o desenvolvimento saudavel da crianca
e se modifica conforme o seu crescimento e suas necessidades durante o periodo do
AM. (GRACIA et al.,2008).

Para Fernandes (2000), € inegavel a importancia nutricional do leite materno para
o bebé, pois contém endorfina, leucdcitos, anticorpos e entre outros. O que
potencializa a qualidade de vida do bebé. Recomenda-se que a mée ja pode alimentar
o RN nas primeiras duas horas de vida, apds o parto, se 0os dois permanecem em
boas condi¢cdes de salde perante a situacao.

O AM foi considerado uma pratica de importancia pela OMS de sobrevivéncia
infantil pelo o UNICEF e outros 6rgaos de protecéo a crianca. Segundo dados, entre
13% a 15% de todas as mortes no mundo de criancas abaixo de cinco anos, o grande
responsavel € a falta de AM, sendo 66% por diarreia e 50% por doengas respiratérias
e diversas infeccdes neonatais. Estas doencas podem ser minimizadas ou evitadas,
com a efetivagcdo do AME para que a crianga possa adquirir anticorpos e defesa no
organismo. (COSTA et al.,2011).
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A amamentacéao faz parte do processo reprodutivo da mulher, sendo a sua pratica
benéfica para a mée e o bebé, podendo favorecer o contato entre ambos e a sugacao
do bebé, provocando resultados benéficos ao longo prazo na convivéncia.
(JOVENTINO et al.,2011).

Dentre os inumeros beneficios apresentados pela pratica da amamentacao,
podemos mencionar algumas como prevencdo contra as doencas infecciosas
alérgicas, além de intensificar o vinculo da m&e com o neonato ainda na maternidade,
h& também as vantagens para a mée na prevencao do cancer de mama, agilidade na
involucdo uterina e protecdo em relacao a outra gravidez logo apés o parto. (GRACIA
et al.,2008).

Além das condi¢des sociais, psiquicas e os estimulos externos para a méae ter
condi¢bes de amamentar o bebé, a alimentacéo também é um fator fundamental. Nao
ocorrendo uma introducéo alimentar adequada podera prejudicar a producao do leite.
(SILVA, 2014).

4.3 FATORES POSITIVOS E NEGATIVOS QUE INFLUENCIAM NA
AMAMENTACAO

4.3.1 Fatores Negativos

A pratica de amamentar, é considerado por muitas mulheres como um trabalho
dificil, jA que além de todos os obstaculos com o manejo clinico, ainda se encontra a
ansiedade gerada pelo tempo que acreditam perder ao amamentar o recém-nascido.
(SILVA; SANTIAGO; LAMONIER; 2012).

Muitas vezes ndo ocorrem 0 AM na primeira hora de vida, porque existem méaes
gue nao consegue produzir leite nos primeiros dias e nao flui com facilidade, os bebés
tém que estimular, quanto mais estimular mais leite produzira. (COSTA et al.,2011).

Para Soares et al., (2010), quando vocé vé uma mae amamentando seu bebég,
transmitindo uma tranquilidade, a impressao € de que o AM é algo simples, mas nem

sempre funciona assim. As dificuldades sempre aparecem, principalmente no inicio


http://revistacrescer.globo.com/Curiosidades/noticia/2017/02/mae-flagra-funcionaria-de-creche-amamentando-seu-filho-em-video.html
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da vida do RN, ndo sdo poucas e, por isso, boa parte das mées acaba desistindo de
amamentar seu bebé.

Os primeiros dias ap0s o parto sédo criticos para mde no AM bem-sucedido,
esse periodo é caracterizado pelo intenso aprendizado para a mée e adaptacao do
bebé a sua nova rotina. (ALMEIDA; FERNANDES; ARAUJO,2004).

Amamentar € dificil, principalmente para as primiparas, inUmeros fatores
influenciam o desmame precoce sendo elas: a falta de experiéncia, dor, pouco leite,
bico invertido, falta de apoio e criticas, dificuldade na técnica de succéo do bebé, falta
de informacéo e preparo, estado emocional, ansiedade materna, entre 0s outros, mas
existem outras maes que nao desistem devido os beneficios que proporciona ao bebé.
(GRACIA et al.,2008).

Problemas como as fissuras ou rachadura da mama, dor pode atrapalhar a
amamentacao, isso é provocado devido a pega incorreta do bebé ao bico do peito ou
ao posicionamento do bebé, mas pode ser evitado, a mée deve manter os peitos
sempre limpos e atentar para o posicionamento do bebé, para que ele fique de forma
correta, assim evita que as mamas figuem muito cheias e/ou doloridas.
(FERNANDES, 2000).

As consequéncias do desmane precoce pode interferir em inUmeras funcdes
como: mastigacao, degluticdo, respiracdo, ou seja, a falta de succao fisiolégica ao
peito pode prejudicar no desenvolvimento da crianga, esses problemas podem estar
relacionados a articulacao das palavras e denticao, pois interferem na cavidade oral e
das vias areas com desmane precoce a crianca nao supre as suas necessidades
essenciais de succao, ressalta-se a importancia do AME. (SOARES et al., 2010).

Para o Ministério da saude (2006), o exercicio que a crianca faz para retirar o leite
da mama é muito importante para o desenvolvimento adequado de sua cavidade oral,
propiciando uma melhor conformacao do palato duro, o que é fundamental para o
alinhamento correto dos dentes e uma boa oclusdo dentaria. Quando o palato é
empurrado para cima, 0 que ocorre com o uso de chupetas e mamadeiras, o assoalho
da cavidade nasal se eleva, com diminuicdo do tamanho do espaco reservado para a
passagem do ar, prejudicando a respiracéo nasal.

Para Giuliani et al., (2012), o desmame precoce estéa relacionado a méae de ter
pouco leite, de que o bebé necessita de outros liquidos ou, de afirmarem que o leite

seca e que o bebé nao suga o suficiente. Atualmente é preocupante, a resisténcia das
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mulheres ao AME desenvolve um sério problema de saude publica, sendo necessario
melhorar as politicas sobre os beneficios e a importancia dessa pratica. (NICK, 2011).

Na realizacdo das atividades educativas dos profissionais de saude séo de
suma importancia em ajudar as maes nas dificuldades encontradas durante o
processo da amamentacdo e evitar que ocorra 0 desmame precoce, e assim
encorajando para o sucesso do AM. (SILVA,2014).

Segundo a OMS (1989), o desmame precoce e a introducao de alimentacao
artificial € algo mais comum do que se pensa, e isso acarreta danos a méae (lactante).
Quanto a crianca apresenta-se responsavel pelas elevadas taxas de mortalidade
infantil nos primeiros anos de vida.

Para Giuliani et al.,, (2012) os profissionais de saude devem atentar as
experiéncias vividas pelas maes e aos pré-conceitos, e auxiliar de forma adequada e

incentivar a seguimento do aleitamento materno.

4.3.2 Fatores Positivos

O sucesso para AM pode ainda ser determinado pela melhor interacdo entre
mae e filho, durante a cada mamada, pois este garante a oportunidade de contato
fisico e visual e a vivéncia da cooperacdo mutua entre a mée e o bebé. (SILVA et al.,
2009).

O suporte e preparo para o AM se inicia desde o pré-natal, nessa fase o
profissional de enfermagem deve orientar a gestante dos cuidados sobre o corpo,
como tomar banho de sol, ndo passar cremes nas aréolas, praticar exercicios para
formacdo do bico, utilizar o sutid de amamentacéo e toalhas e bucha vegetal. Apos o
nascimento do bebé esses cuidados devem continuar e a mae deve adicionar outros
cuidados necessarios na rotina, como: ingerir bastante liquido; alimentacéo
balanceada e nutritiva, ingerir a medicacdo somente prescrita pelo médico, além de
cuidar da posi¢do para amamentar o bebé. (Manual de Orientacdo — Departamento
de Nutrologia/SBP 2012).

Para ocorrer uma boa amamentacao, deve realizar as técnicas corretamente

como uma boa pega, a posicdo adequada e confortavel para o bebé e mae, primeiro
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deve esvaziar uma mama e se depois da mamada o bebé continuar com fome deve
oferecer a segunda mama. E aconselhavel que esvazie totalmente a mama em cada
mamada, o bebé deve chupar e esvaziar a mama esse € o0 segredo para uma maior
producéo de leite. (MACHADO et al., 2011).

Inicie deixando o bebé identificar o cheiro do seu seio, o leite e instintivamente
ele vai abrir a boca, quando estiver com a boca totalmente aberta, coloca o bico do
seio, de baixo para cima, dessa forma que a auréola entre na boca do bebé, para que
ele possa mamar bem e com saciedade. (ALBUQUERQUE et al., 2008).

Figural A pega correta para amamentacao
Fonte:https://br.images.sarch.yahoo.com/search/images;_ylt=AwrJ3s9.mctbHzEACzz16Qt.; ylu=X30
DMTBsZ29xY3ZzBHNIYWNzZWFyY2gEc2xrA2J1dHRvbg--;_ylc=X1MDMjE

A Organizacdo Mundial da Saude (2009), destaca sobre o posicionamento e
pega que podem auxiliar a mae na hora da amamentacdo. A mae deve deixar a face
do bebé de frente para a mama, na altura do mamilo com o corpo préximo da mée e
bem apoiado. E deixar a aréola visivel acima da boca do bebé. A mae deve manter a

calma e nunca apressar o bebé durante a amamentacao.
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Segundo Maia, Cestari, Rolim (2012), os sinais de boa pega sao apresentados
guando a boca do bebé esta totalmente aberta, o labio superior para cima e o inferior
esta voltado para fora, as bochechas estdo arredondadas, o queixo toca o peito, ele
ird suga, deglute e respira de forma coordenada.

Estudos apontam que as maes que recebem orientacbes sobre a maneira
correta para uma boa amamentacao, amamentam melhor e por mais tempo. Apesar
de ser um ato natural da mulher, muitas necessitam de ajuda psicoldgicas e desfazer
de crencas arraigadas dentro da familia. (MARTINS; SANTANA, 2013).

4.4 AS PRATICAS DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL NO ALEITAMENTO
MATERNO

Inimeros fatores colaboram para o desmame precoce, como por exemplo, a
auséncia de conhecimento a respeito da importancia da amamentacao por parte das
maes tem exibido um papel importante na diminuicdo da duracédo dessa pratica. A
participacdo da equipe multiprofissional de saude pode ter intervengdo contraria para
a manutencao do AM, alguns profissionais ndo sédo capazes de ter um olhar além do
manejo clinico e ndo oferecer o suporte necessario as maes. (AZEREDO et al., 2008).

Segundo Carvalho, Carvalho e Magalhdes (2011), assisténcia que a mae recebe
na primeira hora de vida do RN com foco no AM pelos profissionais da equipe
multiprofissional da saude € primordial.

Os programas de governo devem atentar para as intervengcbes que englobe
importancia da amamentacédo para a saude das mées e dos bebés, esses programas
devem dar protecdo e apoio a essa pratica. Os processos devem ser voltados para
gue as maes possam ter suporte tedrico e emocional, sendo capaz de tomar a decisao
de amamentar. (FRANCA et al., 2007).

O apoio desses profissionais de saude as maes nesse periodo de AM sao
essenciais para garantir o sucesso ha amamentacao. Desde o inicio devem orientar
sobre a importancia e os beneficios até os seis meses e continuar com o aleitamento
complementado, sempre lembrando a mée das vantagens nutricionais, a protecéo

contra doencas e alergias que o leite oferece a crianga. (BRASIL, 2002).
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E importante trabalhar abordagens ndo somente dos aspectos benéficos que a
amamentacao oferece aos bebés, como também proporcionar as mées informacdes
acerca das vantagens que o AM também oferta a elas nesse processo e assim de
valor inestimével para todos envolvidos. (SOARES et al.,2010)

Para que a amamentacao seja mais amparada, é indispensavel avaliar o que as
maes pensam sobre o0 vinculo nesse periodo dessa pratica, e o motivo de interromper
o AM. (MACHADO et al.,2011).

Para assegurar que as necessidades maternas do RN quanto a amamentacédo de
forma adequada e as outras necessidades, é necessario que toda a equipe
multiprofissional atue em conjunto com as méaes e os familiares, informando sobre as
estratégias e vantagens de iniciar e da continuidade do aleitamento materno.
(ALMEIDA; FERNANDES; ARAUJO, 2004).

Esta relacdo € fundamental para possibilitar intervencdes, especialmente quando
se trata da méde apds o primeiro parto, sendo a ansiedade em relacdo a falta de
informagdo com a maternidade, o medo do desconhecido, o dos aspectos
relacionados ao parto e dos cuidados com o recém-nascido. (SOARES et al.,2010).

O enfermeiro ocupa um papel importante, pois é considerado o profissional que
mais se aproxima das maes, tendo uma funcdo importante nos programas de
educacdo em saude, sendo ele o responsavel, deve incentivar, encorajar a mée no
AM, sempre, compreendo o contexto sociocultural e familiar da materna. (MARQUES,
2010).

Como algumas praticas de prevencao e promocéao de saude fazem parte do papel
do enfermeiro ou equipe da saude, devem trabalhar com palestras, grupos para
aconselhamento sobre o do aleitamento exclusivo e a importancia da sua
manutencao, afim e garantir que o AM continue apds o fim da licenga-maternidade.
Aconselhar a nutriz com a volta da rotina de trabalho, sobre o passo a passo da
retirada do leite para conservar, estocagem e a forma de administra-lo a crianca, e
contribuir para que ndo ocorra o desmame precoce. (ALMEIDA; FERNANDES;
ARAUJO, 2004).

E papel do enfermeiro orientar a gestante desde o periodo gestacional, sdo
iniumeros os beneficios do aleitamento materno, sendo um importante alimento, rico
em vitaminas e sais minerais para a saude do bebé. A equipe de enfermagem é

essencial nesse processo de informacdes sobre os cuidados que promovem a saude
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da mée e do bebé durante a gestacdo, o parto, pds-parto e a amamentacao.
(CARVALHO, CARVALHO E MAGALHAES, 2011).
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CONSIDERACOES FINAIS

A discusséo referente as vantagens do aleitamento materno e suas importancias
tanto para o bebé quanto para a mae séo imensuraveis. As vantagens do aleitamento
materno s@o inimeros e o0 mesmo deve ser exclusivo até os seis meses de idade da
crianca. O leite materno protege o bebé de infec¢bes, alergia, fortalecendo o sistema
imunologico da crianca, além de ser um alimento de baixo custo e contribuir para a
diminuicdo da mortalidade infantil.

Sabemos que é importante o trabalho do profissional de enfermagem nessa
questdo, 0 mesmo que acompanha a gestante desde o pré-natal, até o pos-parto. E
papel orientar e conscientizar sobre os beneficios da amamentacéo para a saude da
mae também, como ajuda na reducdo de peso apos o parto, previne cancer, ajuda a
evitar hemorragias e entre outros. E importante que as maes saibam dos beneficios
para si mesma, tais como foram apresentados.

Podemos observar nas analises dos trabalhos ja publicados, nas cartilhas dos
orgdos de saude e na discussao desse trabalho a importancia de fortalecer o AME
para o bebé em sua vida adulta, além do que a amamentacdo € um ato natural, que

ajuda estimular o vinculo entre mae e filho.
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