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Resumo: A organizacdo Mundia de salde, estabelece que o aleitamento materno exclusivo deve
ser feito até os 6 meses de vida. No entanto, observa-se que existe uma tendéncia disseminada em relacéo ao
desmame precoce e ao aeitamento misto. Um dos fatores de risco para o desmame precoce € caracterizado
pela fata de conhecimento das mées acerca do aeitamento materno, principalmente as primiparas. O
objetivo deste trabalho é analisar o papel do enfermeiro na orientagdo sobre aeitamento materno para as
gestantes primiparas, a fim de estabelecer o incentivo ao aeitamento materno e a prevencéo do desmame
precoce. Trata-se de uma revisdo da literatura utilizando o banco de dados online: BV'S, SCIELO e outros
(revigtas e sites) no periodo de 2009 a 2015. Observou-se gque existe a necessidade de mais estudos referente
ao tema, observado pela pequena quantidade de artigos encontrados. Foi possivel concluir que o enfermeiro
tem papel fundamental narealizacdo de atividades educativas e aconselhamento para as gestantes primiparas
sobre a adesdo do al eitamento materno.
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INTRODUCAO

Nos paises em desenvolvimento, como
0 Brasil, onde aparecem adtas taxas de
mortalidade

acarrentando sérios problemas de salde

desnutricdo e infantil,
publica, o aleitamento materno torna-se uma
medida fundamental de protecdo e promogao
de salde infantil, atendendo aos aspectos
nutricionais, imunolgicos, psicolégicos e ao
crescimento e desenvolvimento adequado de
uma crianga no seu primeiro ano de vida
(ABDALLA, 2011).
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A Organizagdo Mundial da Salde e o
Ministério da Salde orientam que o0
aleitamento materno exclusivo deve ser feito
até o sexto més de vida da crianga e que sgja
complementado, a partir de entdo, com outros
alimentos até os dois anos ou mais (BRASIL,
2015).

O adedtamento materno  exclusivo
fornece a crianca, até os seis meses, tudo o
gue ela precisa para se desenvolver e crescer,
sendo uma prética fundamental para a sua
salde (COSTA et d., 2013).
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Portanto, a mehor maneira de
proporcionar o adimento idea paa o
crescimento saudavel e o desenvolvimento
dos recém-nascidos €é @ aravés da
amamentacdo. No entanto, observa-se que
existe uma tendéncia disseminada em relacéo
ao desmame precoce e ao aleitamento misto, o
gue acaba favorecendo um grande problema
de salide publica (SOUZA, 2010).

A fdta de conhecimento das maes
acerca do aleitamento materno,
principamente as primiparas, tem sido
considerado um fator de risco para o
desmame precoce (MAGRI et d., 2011). Para
as maes de primeira viagem, a gestagéo tras
consigo uma s&ie de  sentimentos
antagonicos, inexperiéncia e ansiedade que
podem intervir no desafio de manter a crianca
nutrida por meio do aetamento materno
exclusivo. (TEIXEIRA et a., 2013).

Cabe aos profissionais de sallde orientar
as familias e principamente, as mées acerca
das vantagens que a lactacéo pode trazer para
0 recém-nascido e paraelas (MUNIZ, 2010).

A adesdo aos cuidados de enfermagem
pelas gestantes primiparas é de extrema
importancia, uma vez que o enfermeiro tem
papel relevante sobre as  orientagdes
repassadas durante o pré-natal. Portanto, o
enfermeiro deve ser um profissiona atuante
na disseminagdo de agles preventivas e

promocionais para as maes de primeira
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viagem, principamente no tocante ao
aleitamento materno, a fim de reduzir as
chances de desmame precoce e estabelecer
cuidados a partir das necessidades expostas

pelas gestantes.

Nessa perspectiva, 0 objetivo deste
trabalho € andisar o papel do enfermeiro na
orientacdo sobre aleitamento materno para as
gestantes primiparas, a fim de estabelecer o
incentivo ao aeitamento materno e a

prevencdo do desmame precoce.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo da literatura,
onde as referéncias utilizadas foram col etadas
a partir das bases de dados: Biblioteca Virtua
em Saide (BVS), Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e outros (revistas e
sites), com a selecéo de artigos nacionais que
tratassem de assuntos relacionados a
orientacdo do enfermeiro sobre o aleitamento
materno para primiparas, a partir dos
seguintes descritores: Enfermagem;
Aleitamento materno; Primiparidade. Além
destes, foram feitas consultas em manuais do
Ministério da Salde e trabalhos de conclusdo
de curso.

Os artigos foram selecionados de
acordo com 0 assunto de interesse atraves da
analise dos resumos.

Os critérios de inclusdo adotados para a
selecdo dos artigos foram: Publicagdo gratuita

e na integra, Objetivos relacionados a
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orientacéo de enfermagem sobre
amamentagcdo  e/lou  relacionados a0
conhecimento  das  primiparas  sobre
aleitamento materno; publicagéo entre 2009 a
2015. Os artigos que ndo se enguadraram nos
critérios acima mencionados foram excluidos.
Foram examinadas 25 referéncias, das
quais 11 foram escolhidas por enquadrarem-
Se a0 tema proposto, resultando na presente

revisao.

RESULTADOSE DISCUSSAO

A amamentagdo se configura como um
processo que engloba o vinculo afetivo entre
méae e filho, com repercussbes no estado
nutricional da crianga, em sua salde, em sua
habilidade de se proteger contra infecgdes, em
sua fisologia e no seu desenvolvimento
cognitivo e emocional, além de atuar na satide
fisica e psiquicadaméae (BRASIL, 2015).

O leite materno exclusivo deve ser
oferecido até os seis primeiros meses de vida
do lactente e a partir de entdo, precisa ser
complementado com a introducdo de outros
alimentos para suprir as necessidades que a
crianca necessita, a fim de prosseguir seu
desenvolvimento saudavel. Durante esta fase
poderdo surgir riscos de contaminacdo,
favorecendo o aparecimento de doencas
diarréicas e até mesmo a desnutri¢do, sendo
imprescindivel que o0 enfermeiro repasse

orientagdes acerca da forma adequada da
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introducéo de outros alimentos na dieta da
crianca (AMORIM, M.M.; ANDRADE, E.R,,
2009).

O leite materno proporciona vantagens
gue se expandem, de formaindireta, a familia
e a sociedade, pois é livre da presenca de
micro-organismos, € fornecido a partir do
momento em que a crianca € posicionada
junto & mama, encontra-se na temperatura
adequada e reduz internagbes por problemas
gastrintestinais e respiratorios (MAGRI et al.,
2011).

O processo de amamentar, para atingir
grande magnitude, necessita tanto de
intervencbes por parte dos profissionais
guanto das politicas publicas de salde. Este
processo € caracterizado por ser complexo e
necessitar de aprendizado por parte da méae
gue estad amamentando e pelo profissiona que

orienta a amamentacdo (SOUZA, 2010).

Andlisar as  orientagbes  sobre
aleitamento materno recebidas pelas mées e 0
guanto sdo capazes de motiva-las, aterando
comportamentos e favorecendo a adesdo da
prética da amamentacdo, é configurada como
de extrema importancia. Durante a gestacéo e
apos 0 nascimento da crianga, medidas de
educacdo em salde mostram-se de grande
relevancia no favorecimento para a adeséo ao
aleitamento materno, porém esta pratica
sozinha ndo é suficiente para evitar o

desmame precoce (MOIMAZ et a., 2013).



EDr‘g‘E&fﬂ Breasieio
~Liencias
G Saude

Para as mées de primeira viagem o
cuidado materno caracteriza-se como uma
tarefa &rdua e conflitiva, representando a
busca pela maturidade no ser méae pela
primeira vez, enfrentando-a com a
inseguranga, 0 despreparo e as preocupagoes
maternas primarias com a amamentagcdo. O
apoio dos profissionais as primiparas deve ter
inicio em conjunto com o pré-natal, visto que,
a gestante ndo apresenta experiéncias
positivas € nem negativas no cen&io da
amamentacdo (TEIXEIRA et al., 2013).

As consequéncias do desmame precoce
s80 vastas e apesar da divulgacdo pela midia,
do empenho dos profissionais de salide, das
politicas do governo a respeito daimportancia
da amamentacdo, seu indice € preocupante.
Cabe aps profissionais de salde tocar as
nutrizes em relacdo aos beneficios do
aleitamento materno e as consequéncias gque
sua auséncia pode trazer, com o intuito de
aumentar os indices de sua aderéncia. Para
isto, € necess&rio respeitar 0 desgo e a
vontade da mulher amamentar seu filho, para
n&o criar um discurso vazio e sem respeitar a
individualidade desta mée (SOUZA, 2010).

O aconsedhamento redizado pela
enfermagem sobre o0 aeitamento materno
exclusvo € uma prética de educacdo em
salde muito eficaz, pois previne indmeros
riscos para o binémio mae-filho. Através do

aconselhamento o enfermeiro age como uma
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ligacdo entre o contetido cientifico e a prética
experimentada pela méae, mostrando a
relevancia e os beneficios da amamentacéo,
esclarecendo duvidas, crengas e preconceitos
(BRANDAO et dl., 2012).

O enfermeiro, através da consulta de
enfermagem, colabora para que a primipara
vivencie a nova fase, de forma pacata, para
entender e manifestar sentimentos, por ela,
vivenciados (TEIXEIRA et a., 2013).

Magri et a. (2011), anaisou o
conhecimento sobre aeitamento materno de
15 primiparas, maes de lactentes residentes
em Palmeira das Missbes/RS e concluiu que o
conhecimento sobre o0 processo de
amamentacdo ndo foi satisfatério. Os
resultados mostraram que apesar dos
profissionais discutirem sobre o aetamento
materno, os servicos de salde precisam estar
cada vez mais sensibilizados e preparados
pararedizar acbes, além de cunho curativo.

Teixeira et. d (2013), em seu estudo
sobre percepgcbes de primiparas sobre
orientagdes no pré-natal acerca do aleitamento
materno, que contou com a participacéo de 10
Unidade de
Alojamento Conjunto de um hospital de
Fortaleza-CE,

necessitavam de informacdes a respeito do

primiparas  internas  na

concluiu que estas maes
processo de amamentacdo, devendo ser

retratadas durante o pré-natal e aprofundadas

durante as consultas com os profissionais. A
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maioria das gestantes que participaram desta
pesquisa mostrou pontos positivos em relacéo
a consulta de enfermagem durante o pré-natal .

O estudo de Azevedo et a. (2010)
avaliou o conhecimento de primiparas sobre
0s beneficios do aeitamento materno. Os
resultados evidenciaran a necessidade de
programas educativos mais solidos e uma
assisténcia de forma integral a mulher, que
contemple todo seu ciclo gravidico-puerperal,
além de estabelecer cuidado global a salde da
crianca.

Do total de artigos selecionados apenas
trés (TEIXEIRA et al., 2013); (MAGRI et al.
2011) e AZEVEDO et d. (2010) tinham
como amostra mulheres primiparas. Os
demais avaliaram o papel do enfermeiro
frente as orientagbes sobre deitamento
materno, englobando todos os tipos de
gestantes, sem levar em consideragéo se estas
mulheres seriam méaes de primeira viagem ou
sejateriam filhos.

Observa-se, portanto, a necessidade de
realizar pesguisas frente a esta temética, visto
gue as primiparas necessitam de orientagdes
especiais.

CONSIDERACOESFINAIS

Através deste estudo de revisdo
constatou-se a escassez de pesquisas
redizadas sobre as primiparas e seu
conhecimento a respeito do aeitamento

materno, visto que a maioria necessita de
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orientagdes acerca da amamentacdo e dos
beneficios gerados para a crianga.

As equipes de saide e em especia o
enfermeiro, tem papel fundamental no que se
refere ao aconselhamento a essas gestantes
sobre a adesdo ao aeitamento materno, ja que
estes profissionais acompanham todo o
processo de gestacdo durante o pré-natal. E de
extrema importancia a adocdo de préticas
educativas voltadas para a tematica da
amamentacdo exclusiva até o sexto més de
vida da crianca e sobre 0 desmame precoce, ja
gue as primiparas por serem, em sua maioria,
inexperientes, podem ser influenciadas por
outras pessoas e ndo aderirem ao aleitamento
materno exclusivo.

E importante salientar que existe a
necessidade de se redlizar as orientagOes de
forma criativa e clara para essas mulheres,
como forma de prender sua atencéo e facilitar
seu aprendizado.

Portanto, 0s profissionais de
enfermagem precisam ser capacitados nas
diversas formas de educacdo em salde e
trabalhar em conjunto com a equipe de salde,
como forma de estabelecer medidas

preventivas.
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