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RESUMO

Objetivou-se realizar uma revisão integrativa da literatura sobre os tipos de tecnologias que o enfermeiro tem
desenvolvido ou que o mesmo poderia utilizar para a promoção do aleitamento materno. Realizou-se em outubro
de 2009 uma busca com os descritores aleitamento materno (breastfeeding), enfermagem (nursing) e tecnologia
(technology) nas bases: CINAHL, Scopus, PubMed e LILACS. Encontraram-se 127 referências, das quais dez par-
ticiparam da análise por atenderem aos critérios de seleção do estudo. Verificou-se que a maioria dos estudos (6 –
60%) foi encontrada no Pubmed, na língua inglesa (8 – 80%) e não citou o tipo de estudo (4 – 40%). Identificaram-
se 13 tipos de tecnologias para o cuidado, classificadas como dura (8 – 61,5%) e leve (5 – 38,5%), cujo principal
público-alvo foi mães de crianças (9 – 90%), sendo a tecnologia mais utilizada o vídeo/filmagem (4 – 40%). Assim,
deve-se estimular o uso de tecnologias, sobretudo as consideradas leves e leves-duras, por serem práticas, facilmen-
te desenvolvidas e aplicáveis.

Descritores: Aleitamento materno. Tecnologia. Pesquisa em enfermagem.

RESUMEN

El objetivo fue hacer una revisión integradora sobre los tipos de tecnologías que el enfermero ha desarrollado o que él mismo
pueda utilizar para la promoción de la lactancia materna. Llevado a cabo en octubre de 2009 por medio de una búsqueda con
los descriptores: lactancia materna (breastfeeding), enfermería (nursing) y tecnología (technology) en las bases: CINAHL,
Scopus, PubMed y LILACS. Se han encontrado 127 referencias, de las cuales diez participaron del análisis por cumplir con
los criterios de selección del estudio. Se encontró que la mayoría (60 – 60%) de los estudios fue hallado en PubMed, en inglés
(80 – 80%) y no se mencionó el tipo de estudio (4 – 40%). Se identificaron trece tipos de tecnologías para el cuidado, clasificadas
como dura (8 a 61,5%) y leve (5 a 38,5%), cuyo principal público fueron las madres de los niños (90-90%), y la tecnología más
utilizada fue de vídeo/cine (4 – 40%). Por lo tanto, se debe fomentar el uso de tecnologías, sobretodo las consideradas leves y
leves-dura, porque son prácticas, fácilmente desarrolladas y aplicables.

Descriptores: Lactancia materna. Tecnología. Investigación en enfermería.
Título: Tecnologías de enfermería para promover la lactancia materna: revisión integradora.

ABSTRACT

This paper aims to accomplish an integrative literature review on the types of  technologies that nurses have developed or that
they could use to promote breastfeeding. The research was carried out in October 2009 using the descriptors: breastfeeding,
nursing and technology, in the CINAHL, Scopus, PubMed and LILACS databases. 127 references were found; 10 of  them
participated in the analysis since they fit the study selection criteria. It was verified that most (6 – 60%) of  the studies were
found in Pubmed, in English (8 – 80%) and didn't mention the study type (4 – 40%). Thirteen types of  care technologies were
identified, classified as hard (8 – 61.5%) and soft (5 – 38.5%); the main target audience was formed by children's mothers
(9 – 90%), and the video/footage was the most used technology (4 – 40%). The use of  soft and soft-hard technologies should
be stimulated, for they are considered practical and easy to be developed and applied.

Descriptors: Breast feeding. Nursing. Technology. Nursing research.
Title: Nursing technologies to promote breastfeeding: integrative literature review.
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INTRODUÇÃO

O aleitamento materno é a mais sábia estra-
tégia natural de vínculo, afeto, proteção e nutrição
para a criança. Constitui uma intervenção sensí-
vel, econômica e eficaz para redução da morbimor-
talidade infantil, além de permitir um impacto po-
sitivo na promoção da saúde integral do binômio
mãe-filho.

As inúmeras vantagens do aleitamento ma-
terno são indiscutíveis(1-3), apesar disso, as taxas
de aleitamento materno no Brasil encontram-se
aquém do recomendado(4), e o enfermeiro tem um
papel essencial para a reversão deste quadro(5).

O enfermeiro deve estar qualificado para ini-
ciar a sensibilização dos pais para a prática do alei-
tamento materno desde o pré-natal. Dessa forma,
acredita-se que tanto a gestante quanto o seu par-
ceiro terão oportunidades para exercer a tomada
de decisão sobre o tipo de método que adotarão pa-
ra alimentar seu bebê, pois se sabe que a escolha
por amamentar fundamenta-se na troca de conhe-
cimentos(6,7).

Esse ininterrupto processo de ensinar e apren-
der sobre aleitamento materno advém para as ges-
tantes e mães a partir do convívio familiar e em
comunidade, além das próprias experiências pes-
soais adquiridas(8).

O apoio aos casais que vivenciam o processo
de lactação deve ser contínuo durante todo o perío-
do da amamentação, sendo fundamental que o en-
fermeiro esteja atualizado em seus conhecimentos e
condutas para desenvolver atividades de forma efi-
ciente com a clientela(9). Nesse contexto, torna-se
premente uso de tecnologias adequadas para cada
binômio a fim de que o cuidado por ele prestado
seja considerado eficaz e de qualidade.

Compreende-se tecnologia como um conjun-
to de saberes e fazeres relacionado a produtos e
materiais que definem terapêuticas e processos de
trabalho e se constituem em instrumentos para
realizar ações na produção da saúde(10). A tecnologia
está presente em todas as etapas de cuidado de en-
fermagem, sendo considerada ao mesmo tempo
processo e produto. Além disso, a mesma se faz pre-
sente na forma como se estabelecem as relações
entre os agentes e, no modo como se dá o cuidado
em saúde, sendo este compreendido como um tra-
balho vivo em ato(11).

Os tipos de tecnologia das quais os profissio-
nais podem valer-se são: tecnologia dura, quando

se utiliza instrumentos, normas e equipamentos
tecnológicos; tecnologia leve-dura, quando se lan-
ça mão de saberes estruturados (teorias, modelos
de cuidado, processo de enfermagem); e tecnolo-
gias leves, nas quais se visualiza claramente que a
implementação do cuidado requer o estabelecimen-
to de relações (vínculo, gestão de serviços e aco-
lhimento)(12).

Considerando os aspectos mencionados, o
presente estudo objetivou realizar uma revisão in-
tegrativa da literatura sobre os tipos de tecnologias
que o enfermeiro tem desenvolvido ou que o mes-
mo poderia utilizar para a promoção do aleitamen-
to materno.

MÉTODO

Para o alcance do objetivo proposto selecio-
nou-se como método de pesquisa a revisão inte-
grativa, delimitando-se as seguintes etapas per-
corridas: (1) identificação do problema ou da temá-
tica (elaboração da pergunta norteadora, estabele-
cimento de descritores e dos critérios para inclu-
são/exclusão de artigos); (2) amostragem (seleção
dos artigos); (3) categorização dos estudos; (4) de-
finição das informações a serem extraídas dos tra-
balhos revisados; (5) análise e discussão a respeito
das tecnologias utilizadas/desenvolvidas; (6) sín-
tese do conhecimento evidenciado nos artigos ana-
lisados ou apresentação da revisão integrativa(13,14).

Estabeleceu-se a seguinte pergunta nortea-
dora: “Quais as tecnologias que o enfermeiro tem
desenvolvido ou que o mesmo poderia utilizar pa-
ra a promoção do aleitamento materno?”.

Os critérios de inclusão adotados pelo pre-
sente estudo foram: a publicação possuir como te-
mática a promoção do aleitamento materno; tra-
zer o desenvolvimento ou uso de alguma tecnologia
para a promoção do aleitamento materno no obje-
to de estudo; estar disponível eletrônica e gratui-
tamente na íntegra; ser classificado como artigo
original; estar divulgado em inglês, espanhol e por-
tuguês; publicações completas com resumos dis-
poníveis e indexados nas bases Cumulative Index
of  Nursing and Allied Health Literature (CINAHL),
Scopus, PubMed e Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS). Foram
excluídos os editoriais, cartas ao editor, estudos re-
flexivos, relatos de experiência, publicações dupli-
cadas, bem como estudos que não abordassem te-
mática relevante ao objetivo da revisão.
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Utilizou-se a terminologia em saúde consul-
tada nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS)
e no Medical Subject Headings (MeSH), pelos quais
identificaram-se os respectivos descritores: alei-
tamento materno (breast feeding), enfermagem
(nursing) e tecnologia (technology).

As bases de dados utilizadas permitiram que
se realizasse uma busca avançada com três descri-
tores ao mesmo tempo. Contudo, no Scopus, devi-
do à reduzida quantidade de referências obtidas ao
se realizar o cruzamento dos três descritores, rea-
lizou-se uma nova busca contendo os descritores
Breast Feeding e Technology. Além disso, no LILACS,
como a busca com os três descritores controlados
não originou nenhuma referência, optou-se por
realizar o cruzamento dos três como “palavras”,
originando dois resultados. Ainda no LILACS, re-
alizou-se uma busca com as duas palavras “aleita-
mento materno” e “tecnologia”, resultando em treze
referências (Tabela 1). Vale ressaltar que ambos os

descritores escolhidos para esta nova busca não
poderiam ser excluídos do levantamento, pois, do
contrário, poderiam surgir publicações com te-
máticas distintas da pergunta norteadora do es-
tudo.

A busca ocorreu no mês de outubro de 2009,
resultando em 127 referências levantadas nas qua-
tro referidas bases de dados, dessas, 53 foram ex-
cluídas por não abordarem a temática da promo-
ção do aleitamento materno, três repetiam-se em
outras bases de dados, 17 não relatavam o uso ou o
desenvolvimento de nenhuma intervenção/tecno-
logia para a promoção do aleitamento materno, em
seis estudos essas intervenções/tecnologias não
eram nem poderiam ser realizadas por enfermei-
ros. Além disso, 12 artigos não estavam disponí-
veis eletronicamente de modo gratuito, 20 não se
constituíam em artigos originais (com resultados
de pesquisa), três consistiam em editoriais, bem
como, três, em carta ao editor (Tabela 1).

Tabela 1 – Seleção dos artigos encontrados nas bases de dados CINAHL, Scopus, Pubmed e LILACS de
acordo com os critérios de inclusão estabelecidos. Fortaleza, CE, 2010.

Produção encontrada
Não aborda a temática
do estudo
Repetido
Não relata o uso/desenvol-
vimento de nenhuma inter-
venção/tecnologia
Não relata que as interven-
ções são desenvolvidas ou
que poderiam ser utilizadas
por enfermeiros
Não está disponível eletrô-
nica e gratuitamente
Não é artigo original
Editorial
Carta ao editor

             CINAHL      Scopus              Pubmed                         LILACS

Cruzamentos
Breast

Feeding/
Nursing/

Technology

Breast
Feeding/
Nursing/

Technology

Breast
Feeding/

Technology

Breast
Feeding/
Nursing/

Technology

Aleitamento
materno/

enfermagem/
tecnologia

Aleitamento
materno/
tecnologia

52

26
1

10

1

-
11

2
-

2

-
-

1

1

-
-
-
-

17

13
1

-

-

-
2
-
-

41

11
1

5

4

8
2
1
3

2

1
-

-

-

1
-
-
-

13

2
-

1

-

2
5
-
-

127

53
3

17

6

12
20

3
3

Total da seleção                       1                 -                 1                6                  -                     2               10

Para a seleção das publicações, inicialmente,
leu-se exaustivamente cada título e resumo para
confirmar se eles contemplavam a pergunta nor-
teadora desta investigação e se atenderiam aos cri-
térios de inclusão e exclusão estabelecidos.

As dez referências encontradas que consti-
tuíram a amostra do estudo foram examinadas me-
diante um formulário adaptado de Ursi(15). Este pos-
sibilitou a análise em relação aos seguintes aspec-
tos: identificação do estudo (título do artigo, título
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do periódico, autores, país, idioma, ano de publica-
ção); tipo de revista científica; características meto-
dológicas do estudo (tipo de publicação, tecnologia
utilizada/desenvolvida, público-alvo das mesmas).

Os artigos foram organizados por ano de pu-
blicação e fixados aos formulários corresponden-
tes. A análise dos dados exigiu tradução, leitura e
releitura dos artigos. A seguir extraíram-se os prin-
cipais dados com a utilização do instrumento su-
pracitado. Além disso, foram construídos quadros
contendo informações detalhadas de cada artigo,
facilitando análise posterior(14).

Por fim, os referidos dados foram codifica-
dos e formatados no Predictive Analytics Software
(PASW), versão 18. Para análise dos dados, reali-
zaram-se operações estatísticas simples de dis-
tribuição de frequência absoluta e relativa.

Assim, após o percurso metodológico descri-
to, selecionaram-se ao todo dez artigos que con-
templaram a pergunta norteadora do presente tra-
balho, bem como atendiam aos critérios previamen-
te estabelecidos.

RESULTADOS

Por meio da análise dos dez artigos selecio-
nados, verificou-se que a maioria (6 – 60%) dos es-
tudos foi encontrada na base de dados Pubmed. Ob-
servou-se que prevaleceram as publicações ocor-
ridas a partir do ano 2000 (7 – 70%), realiza-
dos pelos Estados Unidos da América (EUA) (4 –
40%), cujo idioma era o inglês (8 – 80%) (Qua-
dro 1).

Base de
dados Ano      País     Autor   Periódico Área de atuação

dos autores
Tipo de
estudo

CINAHL

Pubmed

Pubmed

LILACS

LILACS

Pubmed

Pubmed

Pubmed

Pubmed

Scopus

2009

2009

2009

2008

2002

2001

2001

1998

1997

1992

Austrália

EUA

Rússia

Brasil

Venezuela

EUA

Canadá

EUA

EUA

Paquistão

McKellar
et al.(16)

Brown
et al.(17)

Bystrova
et al.(18)

Pillegil
et al.(19)

Ornés
et al.(20)

Pridham
et al.(21)

Pinelli
et al.(22)

Gross
et al.(23)

Riordan
et al.(24)

Mull(25)

British Journal of  Midwifery

Journal of  Obstetric, Gyneco-
logic, & Neonatal Nursing

Birth: Issues in Perinatal Care

Einstein (São Paulo)

Revista de la Facultad de
Medicina

Journal of  Advanced Nursing

Archives of  Pediatrics &
Adolescent Medicine

Journal of  the American
Dietetic Association

Journal of  Obstetric, Gyneco-
logic, & Neonatal Nursing

Social Science & Medicine

Enfermagem

Enfermagem/
Medicina

Enfermagem/
Medicina/
Psicologia/

Antropologia/
Estatística

Enfermagem/
Medicina

-

Enfermagem/
Medicina

Enfermagem

-

Enfermagem

-

Pesquisa-ação

-

Randomizado/
Experimental

Descritivo/
 Retrospectivo

-

Longitudinal

Longitudinal

Estudo de
intervenção

experimental

-

-

Quadro 1 – Distribuição das referências incluídas na revisão integrativa, de acordo com a base de dados, ano de publicação, país de
realização do estudo, autores, área de atuação e tipo de estudo. Fortaleza, CE, 2010.
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Verificou-se que alguns artigos traziam mais
de um tipo de tecnologia para a promoção do alei-
tamento materno, assim foram identificados 13
tipos de tecnologia para o cuidado, as quais fo-
ram classificadas como dura (8 – 61,5%) e leve

(6 – 38,5%) (Quadro 2). Além disso, o principal
público-alvo identificado nos artigos analisados
foram mães de crianças (9 – 90%), sendo o ví-
deo/filmagem a tecnologia mais utilizada (4 –
40%).

Título do artigo Intervenção/
Tecnologia

Tipo de
tecnologia

Público-alvo
da intervenção

‘Coming ready or not!’  Preparing
parents for parenthood(16)

The mother-infant feeding tool(17)

Early contact versus separation:
effects on mother-infant interaction
one year later(18)

A amamentação na primeira
hora de vida e a tecnologia
moderna: prevalência e
fatores limitantes(19)

Capacitación a distancia en
lactancia materna(20)

The relationship of  a mother’s
working model of  feeding to her
feeding behaviour(21)

Randomized trial of  breastfeeding
support in very low-birth-weight
infants(22)

Counseling and motivational
videotapes increase duration of
breast-feeding in African-American
WIC participants who initiate
breast-feeding(23)

Reliability and validity testing of
three breast feeding assessment
tools(24)

Mother’s milk and pseudoscientific
breastmilk testing in Pakistan(25)

Folhetos, cartões-postais, livreto
“Coming Ready or Not”

Filmagem das interações
alimentares mãe-bebê

Promoção do contato precoce
pele-a-pele entre mãe-bebê, nas

primeiras duas horas
pós-parto

Promoção do aleitamento
materno na primeira hora de vida

do recém-nascido

Software educativo sobre a
anatomia, fisiologia da mama e

extração do leite

Filmagem das interações mãe-
bebê durante o aleitamento

materno

Vídeo sobre aleitamento materno
para RN prematuros;

aconselhamento individual,
contato semanal pós-alta

hospitalar

Vídeos motivacionais, pôsteres,
panfletos;

aconselhamento para
a promoção do aleitamento

materno

Escalas que avaliam as mamadas
e indicam os aspectos que

necessitam de maior
acompanhamento

Testes laboratoriais do leite
materno para comprovar que o

mesmo é estéril, buscando
reduzir o temor das mães

Dura

Dura

Leve

Leve

Dura

Dura

Dura

Leve
Leve

Dura

Leve

Dura

Dura

Mães e pais de
recém-nascidos

Mães de bebês
prematuros

Mães de recém-
nascidos a termo

Mães de recém-
nascidos sadios

Estudantes e profis-
sionais da área da

saúde

Mães de bebês a
termo e mães de

bebês prematuros

Pais de RN com peso
menor do que 1500g

que planejavam
amamentar

Mulheres afro-
americanas que

iniciaram o pré-natal
com menos de 24

semanas de gestação

Mães de recém-
nascidos

Mães
 paquistanesas

Quadro 2 – Distribuição das referências incluídas na revisão integrativa, de acordo com título do artigo, intervenção/tecnologia desenvol-
vida ou que poderia ser utilizada por enfermeiros, classificação da tecnologia e da intervenção e público-alvo da intervenção. Fortaleza, CE, 2010.
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 DISCUSSÃO

A enfermagem vem utilizando tecnologias
para mediar o cuidado prestado ao indivíduo assis-
tido, tendo sido identificados dois tipos de tecnolo-
gias nos estudos analisados quanto ao aleitamento
materno: duras e leves.

As inúmeras vantagens que o aleitamento ma-
terno oferece ao neonato são indiscutíveis, e assu-
mir tal prática poderia prevenir mais de 6 milhões
de mortes de crianças menores de 12 meses a cada
ano em todo o mundo(26). Assim, a Organização Mun-
dial da Saúde (OMS) endossou a Estratégia Mun-
dial para Alimentação do Lactante e da Criança Pe-
quena, com o objetivo de revitalizar esforços para
promover, proteger e dar apoio à alimentação de
crianças(27). Sendo assim, as tecnologias duras e le-
ves para a promoção do aleitamento materno en-
contram-se a seguir:

Tecnologias duras para promoção
do aleitamento materno

Em relação aos estudos que utilizaram a tec-
nologia dura, o vídeo/filmagem foi o que mais se
destacou(17,21-23). Além disso, os folhetos e livretos(16),
software(20), uso de escalas(24) e de exames laborato-
riais(25) também foram estratégias referenciadas
pelos autores para promoção do aleitamento ma-
terno.

Entre os que utilizaram vídeos, alguns es-
tudos usavam filmagens das interações entre o
binômio mãe-bebê para promover o aleitamento
materno, bem como o apego. A partir disso, identi-
ficavam-se os aspectos em que as mães necessita-
vam de maior apoio e de mais informações para
que a intervenção se desse de modo individualiza-
do e para que o processo da amamentação ocorres-
se naturalmente(17,21,22). Identificou-se ainda um es-
tudo que utilizou um vídeo motivacional com as
mães(23), diferindo dos demais que tinham as pró-
prias mães dos estudos como protagonistas de tais
vídeos.

Sabe-se que o uso de filmagens ou vídeos con-
tribui para o aumento dos comportamentos dese-
jados, facilita a aquisição de conhecimento, reduz a
ansiedade do espectador e melhora o auto-cuida-
do(28). Nesse contexto, o enfermeiro deve tornar-se
mais ativo na produção, uso e avaliação do ensino va-
lendo-se de tal abordagem no contexto do aleita-
mento materno. Deve-se enfatizar os vídeos dire-

cionados para a mãe, visto que a principal razão pa-
ra interrupção da amamentação trata-se de pro-
blemas sentidos pelas mesmas(22).

O desenvolvimento e uso de estratégias de
educação em saúde constituem-se em um compo-
nente essencial para o trabalho da Enfermagem na
área da saúde comunitária, podendo estar voltada
para a promoção, manutenção e adaptação a algu-
ma situação ou prática(29).

Sabe-se que o uso de instrumentos como fo-
lhetos ou livretos, tecnologias duras, apenas tor-
nam-se eficazes se houver a presença de um profis-
sional da saúde facilitando a discussão entre os pais
e/ou familiares das crianças(16). O enfermeiro, na con-
dição de educador, torna-se indispensável por ul-
trapassar o processo clássico de transferência de
informação, levando o indivíduo a refletir e deci-
dir em busca da adoção de hábitos saudáveis(30).

Além disso, deve-se enfatizar o ensino desde
as consultas de pré-natal, dessa forma, os pais se-
rão mais receptivos a tais atividades durante o pe-
ríodo pós-natal(16). Contudo, em relação ao período
após o nascimento do bebê, algumas situações pos-
suem suas particularidades, como no caso das mães
de bebês prematuros, para as quais iniciar e pros-
seguir com a prática de amamentar torna-se desa-
fio ainda maior. A prematuridade, muitas vezes, leva
os bebês a começarem a receber alimentação por
meio de instrumentos, como sondas gástricas, as-
sim, quando se faz a transição para a pega do seio
da mãe, alguns apresentam resistência em se adap-
tar a esta nova maneira de se alimentar.

Observou-se um estudo(25) que propôs a reali-
zação de exames laboratoriais do leite materno,
visto que no Paquistão existe a cultura de que o
mesmo é contaminado e de que poderia causar do-
enças nas crianças e até mesmo o óbito. Assim, tais
testes passariam a ser utilizados para comprovar o
contrário, desmistificando esta ideia existente en-
tre a população paquistanesa, constituindo-se, por-
tanto, em uma tecnologia dura por se utilizar de
instrumentos (resultados de exames laboratoriais).

A amamentação, sendo considerada um pro-
cesso complexo por envolver aspectos biológicos,
psicológicos e sócio-culturais, necessita de profis-
sionais qualificados(31), pois a atuação de profissio-
nais capacitados possui influência diretamente pro-
porcional ao aumento da duração do aleitamento
materno(32).

Atualmente, a ciência e o avanço da tecnologia
têm proporcionado uma variedade de intervenções
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disponíveis(33), por isso enfermeiros e outros pro-
fissionais da saúde devem dispensar atenção es-
pecial ao processo de amamentação, a fim de bus-
car a exclusividade do aleitamento materno até os
seis meses de vida do bebê, bem como o seu pro-
longamento complementado.

Tecnologias leves para promoção
do aleitamento materno

Tratando-se de aleitamento materno, o esta-
belecimento de relações humanas é algo imperati-
vo. Afinal, apoiar uma mulher no processo de ama-
mentação não envolve somente um conjunto de téc-
nicas.

Por se tratar de um fenômeno psicossomáti-
co que requer um conjunto de habilidades e atitu-
des empáticas, este processo chamado aconselha-
mento deve incluir: escuta ativa (ouvir primeiro,
observar, avaliar o conhecimento ou informações
que a mulher e seu parceiro possuem); linguagem
corporal (usar contato olho a olho sem barreiras,
demonstrar respeito, paciência em ouvir, aconse-
lhar em ambiente privativo); atenção e empatia (le-
var em conta os anseios e sentimentos do casal e
responder às questões sem fazer julgamentos)(34).

Nos estudos que abordaram a tecnologia leve,
o aconselhamento e o estabelecimento de contato
pele-a-pele entre mãe-bebê(18,19,22,23) foram as prin-
cipais estratégias citadas e versavam principalmen-
te sobre a questão da amamentação precoce.

O aleitamento materno deve ser iniciado nas
primeiras duas horas de vida, ainda na sala de par-
to, se a mãe e o recém nascido estiverem em boas
condições de saúde. Com isso, favorece-se o conta-
to pele-a-pele entre ambos e o início da sução efi-
caz do leite materno, influenciando na maior du-
ração do aleitamento materno e provocando efei-
tos positivos a longo prazo na interação mãe-bebê
como o fato de a criança tornar-se mais sociável,
sorrindo mais e chorando menos. Verificou-se que
aquelas crianças que foram separadas precocemen-
te das suas mães eram significativamente mais ir-
ritáveis, sendo posteriormente demonstrada uma
relação menos afetiva entre o binômio(18).

Enfatiza-se a necessidade de se elaborar in-
tervenções de enfermagem, sobretudo de cunho
educativo, que, durante o pré-natal e mesmo na sala
de parto, venham esclarecer às mães sobre a rele-
vância do aleitamento materno precoce. Além dis-
so, devem-se minimizar possíveis fatores limitan-

tes como: a alta rotatividade de partos nas mater-
nidades, fato que compromete o tempo que pode-
ria ser destinado à interação precoce entre o bi-
nômio; recusa médica à amamentação devido à
anestesia, por temer a hipotermia e o surgimento
de problemas metabólicos por ela ocasionados, ou
por preferir deixar que a mãe, simplesmente, des-
canse(19).

Deste modo, a tecnologia não deve ser vista
apenas como algo concreto, como um produto pal-
pável, mas pode ser resultado de um trabalho que
envolve um conjunto de ações abstratas que apre-
sentam uma finalidade específica, nesse caso, a pro-
moção do aleitamento materno. A tecnologia, por-
tanto, permeia todo o processo de trabalho em saú-
de, apresentando-se desde o momento da ideia ini-
cial, da elaboração e da implementação do conhe-
cimento, indo até o resultado dessa construção(12).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

De acordo com as tecnologias citadas pelos
autores selecionados neste estudo, verificou-se que
a enfermagem tem utilizado, na maioria dos casos,
a tecnologia dura como estratégia facilitadora pa-
ra a promoção do aleitamento materno, devendo
ser estimulado o uso e desenvolvimento das consi-
deradas leves e, principalmente, leves-duras.

Ressalta-se que nenhum artigo utilizou a tec-
nologia leve-dura, contudo faz-se premente que o
enfermeiro a implemente na assistência, visto que
teorias, métodos e processos, como o processo de
enfermagem, embasam de maneira mais segura e
eficaz as intervenções realizadas em seu exercício
profissional.

Assim, tendo em vista que cada pessoa possui
suas individualidades em relação ao processo de
ensino-aprendizagem e que existem estratégias
particulares que facilitam a compreensão de cada
sujeito, torna-se necessário que sejam desenvolvi-
das e utilizadas tecnologias que atinjam eficazmen-
te maior número de pessoas e da melhor maneira
possível.
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