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RESUMO

O Aleitamento materno é o primeiro e principal alimento que uma crianca de 0 a 6
meses de idade precisa para se tornar saudavel, nutrido, hidratado e amado.
Diversos fatores, entre eles crengcas e mitos, levam as maes a desmamar
precocemente ou utilizarem outro tipo de alimento aos seus bebés, o que os tornam
mais predispostos a doencas respiratérias e outras infeccbes. Frente a esses
acontecimentos frequentemente registrados pela equipe de saude F do centro de
saude 6 da regional do Gama/DF propbs-se a criacdo de grupos de méaes com
intuito de resignificar a amamentacdo com destaque a sua importancia para saude
da crianca. As estratégias metodoldgicas dizem respeito a reunides para atualizacao
da equipe, aprofundando conhecimentos sobre o aleitamento materno exclusivo,
discussBes e definicbes de estratégias de educacdo em salde destinadas as
gestantes. Em janeiro de 2015 foram realizados os dois primeiros grupos de
aleitamento materno exclusivo, em que foi discutido sobre a importancia do leite
materno, desmistificacdo de mitos e crencas sobre o aleitamento, e foi orientado
sobre a pega do bebé e posicOes adequadas para a amamentacao. Foi percebido
nas gestantes presentes grande satisfacdo pela atencdo dada pela equipe, que
atestaram que a falta de informacéo pode leva-las ao desmame precoce. Apds o
grupo de aleitamento, muitas afirmaram ter mudado modo de pensar e enxergar o
aleitamento. Conclui-se que é possivel e necessario desenvolver agdes de cunho
educativo, sendo essas de discreto investimento financeiro com significativo impacto

social.

Palavras-chave: Educacdo em Saude; Aleitamento Materno.



ABSTRACT

Breastfeeding is the first and main food that a child between 0 and 6 months old
needs to become health, nourished, hydrous and loved. Several things, including
beliefs and myths, lead mothers to early wean or use other type of food to their
babies, what make them more prone to respiratory diseases and other infections. In
view of these events often recorded by the health team F, health center 6 regional
Gama/DF, was proposed the creation of mothers’ groups aiming to reframe
breastfeeding, highlighting its importance its importance to children’s health. The
methodological strategies are meetings to update staff, deepening knowledge of
exclusive breastfeeding, discussions and definitions of health education strategies for
pregnant women. In January 2015, were held the first two exclusive breastfeeding
groups, in which the importance of breast milk were discussed, debunking myths and
beliefs about breastfeeding, and instructed on proper latch and suitable positions for
breastfeeding. Was seen large satisfaction among participating pregnant by the
attention given by the staff, who testified that the lack of information could lead them
to early weaning. After breastfeeding group, many said they have changed their
minds about lactation. We conclude that it is possible and necessary to develop
education basis of shares, that needs low investment cost but significant social
impact.

Keywords: Health Education; Breastfeeding.



SUMARIO

1 ASPECTOS INTRODUTORIOS.......coeovcteeeeieeteeeeeeetseeete e eeee ettt es s 08
3 I 1 4 o Yo [ ¥ o= T SRS 08
1.2 Objetivos: Geral @ ESPECIfICOS....uuiiiiiiiiiiiiiie e 11
2 ANALISE ESTRATEGICA . .....ooiiicee ettt ave e 12
3 IMPLANTACAO, DESCRICAO E AVALIACAO DA 15
INTERVENGAO. ...ttt ettt ettt st e te et e et sste e ere e aes

4 CONSIDERAGOES FINAIS. ...ttt e 17

REFERENCIAS . ... oottt e, 18



1 ASPECTOS INTRODUTORIOS
1.1 Introducéo

O leite humano é o Unico alimento capaz de oferecer todos os nutrientes na
quantidade exata que o bebé precisa. Ele garante o melhor crescimento e
desenvolvimento, n&do existindo nenhum outro alimento capaz de substitui-lo*. Além
disso, € a melhor forma de se criar um vinculo e afeto entre mae e filho, além de ser
a forma mais econdmica e eficaz de intervencao para reducdo da morbimortalidade
infantil>. Caso o aleitamento materno exclusivo fosse praticada pela maioria, 2
milhdes de mortes seriam evitadas®.

No Brasil a prevaléncia do aleitamento materno exclusivo até os seis meses

de vida é de 41%. No Centro-Oeste é de 45% e no Distrito Federal de 50%2 A
duracéo média de amamentacao tem sido em torno de 90 dias®.
Estudos mostram que mulheres de paises em desenvolvimento amamentam menos
que as mulheres de paises desenvolvidos®. Mesmo que estudos mostrem uma curva
ascendente de aleitamento materno nas ultimas trés décadas* no Brasil ainda se
tem um ndamero muito aquém de aleitamento materno exclusivo, o que torna o papel
do profissional da area de salude de fundamental importdncia na reversao desse
quadro®. N&o faltam indicios de que acdes de protecdo, promocdo e apoio a
amamentacao devem ser intensificadas, uma vez que estamos longe de atingir as
metas propostas pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS)*.

Ha 30 anos o aleitamento materno era somente apoiado na perspectiva
hospitalar, porém desde a criacdo da Atencdo Basica de Saude em 1993 o
aleitamento vem sendo trabalhado pelas Equipes de Estratégia em Saude da
Familia®, onde a atencdo a crianca é uma prioridade®. Uma das acdes relacionadas
a saude da crianca € o incentivo ao aleitamento materno, importante estratégia para
a reducao da morbi-mortalidade infantil, por seu efeito protetor contra as doencas
infecciosas, especialmente diarreias e infecgbes respiratorias®.

O Ministério da Saude e a OMS recomendam o aleitamento materno
exclusivo até os seis meses de idade, pois € a estratégia que isoladamente mais

previne mortes em criancas menores de cinco anos’.



A primeira alimentagdo humana se da através do leite materno o qual € rico
em nutrientes, tem importante papel nas fun¢des imunoldgicas para prevencdo de
infeccdes e ainda prové nutrientes e desenvolvimento psicoafetivo®.

O leite materno reduz a mortalidade infantil, o namero de internacdes
hospitalares, as manifestacfes alérgicas, incidéncias de doencas crénicas, melhora
o desenvolvimento neuropsicomotor, favorece a economia familiar e a sociedade
como um todo, pois a crianca adoece menos, diminuindo assim 0s gastos com
atendimento médico, medicacdes e hospital®.

A composicdo do leite humano, especialmente quanto a presenca de
micronutrientes, € muito variada, e pode ser influenciada por diversos fatores como a
individualidade genética, a nutricdo materna, o periodo de lactacdo, variagdes entre
grupos étnicos e entre as proprias mulheres®. Atualmente, sdo conhecidos, em sua
composi¢cdo, mais de 200 constituintes como: proteinas, gorduras, hidratos de
carbono, vitaminas, sais minerais, fatores imunolégicos e imunomoduladores,
enzimas e hormonios®.

Para uma mesma mulher, sdo registradas variacdes no decorrer da lactacéo,
ao longo do dia e da mesma mamada, havendo diferengas entre o leite anterior e
posterior, com alteracées na concentracéo dos macro e micronutrientes ®
A promocdo ao aleitamento materno deve ser iniciada na rede basica, tdo logo a
gestacdo seja detectada. A gestacdo € uma etapa chave para a promoc¢do do
aleitamento materno, pois é nesse periodo que a maioria das mulheres define os
padrdes de alimentacéo que espera praticar com seu filho'.

Os motivos que levam ao desmame precoce sao 0s mais variados, ainda que
algumas maes tenham tido diversos tipos de informacdes, elas ndo seguem a maior
parte, e continuam a acreditar e valorizar suas crencas e tabus e por conta prépria,
desmamando seus filhos precocemente™.

Os mitos mais frequentes™ s&o de que o leite é insuficiente, o bebé n&do quis
pegar o peito, o leite materno ndo mata a sede do bebé, os seios caem com a
lactacdo e que o leite é fraco, e € por isso que algumas maes interrompem
precocemente e ou complementam com outro alimento ndo esperado para a idade
entre 0 a 6 meses.

Dessa maneira, a promoc¢éo ao aleitamento materno, como ja& mencionado,

deve ser iniciada na rede basica tdo logo a gestacéo seja detectada ’.
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A populagdo da nossa area de abrangéncia possui quatro micro areas, as
quais sdo acompanhadas pela equipe F, do Centro de Saude 06, da Regional do
Gama, em Brasilia-DF. A area € composta por 2465 habitantes, 50 gestantes em
diferentes idades gestacionais, 43 criancas entre 0 e 6 meses de idade dentre os
quais 15 foram desmamados precocemente.

A criacdo deste projeto se deu a partir da minha experiéncia durante as
consultas de puericultura onde pude observar que algumas mées desmamam seus
filhos precocemente sem ao menos entender o tanto de beneficio que este alimento,
com sua falta, estaria deixando de prover aos pequenos. Além disso pude perceber
gue a equipe precisaria estar mais bem capacitada para orientar as mées durante o
pré- natal para que estas possam chegar no periodo de amamentacdo mais
encorajadas a praticar a amamentacdo e consciente sobre a importancia do leite
para seu bebé tanto em termos nutricional quanto em relagcéo psicoafetivo entre méae
e filho.

Com isso sera criado um grupo de Aleitamento Materno onde as gestantes
sao o foco de intervencéo e os resultados serdo observados durante as consultas de
puericultura apdés o nascimento dos seus respectivos bebés através de um
cronograma com dados pessoais da mde e do bebé& quando este nascer, a
participagdo em cada grupo e a evolucdo das mamadas a cada consulta de
puericultura, logo, posteriormente poderemos entender se as maes absorveram a

idéia que teria sido passada durante os grupos de Aleitamento Materno.

1.2 Objetivos:
Geral

Implantar grupos de maes com intuito de resignificar a amamentacéo na

equipe de saude F do centro de saude 6 da regional do Gama/DF .

Especificos
Auxiliar as gestantes na compreensdo dos beneficios do aleitamento materno até o
sexto més de idade

Tentar diminuir os mitos sobre o ato de amamentar
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Incentivar os profissionais da equipe F a estabelecer um conhecimento sobre o

assunto para incentivo do aleitamento materno.

2 ANALISE ESTRATEGICA

"A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econbmicas que visem a reducao do risco de doencas e de outros agravos e ao
acesso universal e igualitario as acdes e servi¢cos para sua promocao, protecdo e
recuperacéo." *.

Visando a reducado do risco de doencas através da amamentacdo materna
exclusiva nos primeiros seis meses de vida que sera dado inicio ao projeto de
interveng&o nesse processo com as gestantes.

Para melhorar o indicador de amamentacgao € preciso intervir, e 0 acompanhamento
do pré-natal é uma excelente oportunidade para motivar as mulheres a amamentar.
Amamentar nao é facil precisa de dedicacdo™®.

Por este motivo, a equipe F (1 médica, 1 enfermeira e 2 auxiliares de
enfermagem) se reunird em novembro 2014 para discutir os varios casos de
desmame precoce nha comunidade em gue atendemos, 0 que nos motivou a criagao
de grupos sobre Aleitamento Materno Exclusivo para gestantes, onde sera
enfatizado a importancia deste alimento tdo importante para o bebé e
desmistificacdo de alguns mitos. Logo, o foco da intervencdo serdo as gestantes
durante as consultas de pré-natal e durante os grupos de aleitamento.

Ainda no més de novembro sera realizado outra reunido para
aperfeicoamento do conhecimento da equipe sobre aleitamento materno exclusivo.

A equipe, durante o aperfeicoamento, aprenderd os dez passos para o
sucesso do Aleitamento Materno segundo a OMS™,

1. Ter uma norma escrita sobre o aleitamento que deveria ser rotineiramente
transmitida a toda a equipe de cuidados de saude.

2. Treinar toda a equipe de cuidados de saude, capacitando-a para implementar esta
norma.

3. Informar todas as gestantes sobre as vantagens e o manejo do aleitamento.

4. Ajudar as mées a iniciar o aleitamento na primeira meia hora ap6s o nascimento.
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5. Mostrar as mées como amamentar e como manter a lactacdo, mesmo se vierem a
ser separadas de seus filhos.

6. Nao dar a recém-nascidos nenhum outro alimento ou bebida além do leite
materno, a nao ser que tal procedimento seja indicado pelo médico.

7. Praticar o alojamento conjunto — permitir que maes e bebés permanecam juntos
24 horas por dia.

8. Encorajar o aleitamento sobre livre demanda.

9. Nao dar bicos artificiais ou chupetas a criancas amamentadas ao seio.

10. Encorajar o estabelecimento de grupo de apoio ao aleitamento, para onde as
maes deverdo ser encaminhadas, por ocasido da alta do hospital ou ambulatério.
Estes dez passos serdo enfatizados durante os grupos, onde as gestantes se
tornardo mais confiantes em relagcdo a amamentacao.

ApGs a segunda reunido de novembro serdo confeccionados os convites para
serem entregues as gestantes durante as consultas de pré-natal durante o més de
dezembro/2014.

No atual momento temos uma média de 50 gestante em diferentes idades
gestacionais, dados obtidos através de uma lista de gestantes que foram atendidas
pela nossa equipe ao longo dos meses de 2014.

A &rea de abrangéncia da equipe F do Centro de Saude 06 da Regional do
Gama localiza-se no Setor Oeste, comporta quatro microareas com 2465 habitantes,
50 gestantes acompanhando no pré-natal e 43 criancas acompanhando no
ambulatério de puericultura. A area possui saneamento basico e sua grande maioria
possui agua filtrada.O periodo de intervencéo sera feito durante o més de janeiro de
2015 com dois grupos.

Durante o grupo de discussdo sobre o Aleitamento Materno e durante as
consultas de pré natal as gestantes receberdo um cartdo para ser respondido os
seguintes dados:

Controle de participacdo no Grupo de Aleitamento Materno e Evolucéo das

mamadas nos primeiros seis meses de vida — Equipe F

Nome: (preenchido durante o pré natal)
Datas do grupo: (preenchido durante os grupos)
Nome da crianca/idade/ DN: (preenchido ap6s nascimento da crianca)

Evolucdo das mamadas nos primeiros seis meses de vida durante as consultas de
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puericultura: (preenchidos durante as consultas de puericultura)
- 0 més: () AME () outro. Justifique:

-1 més: () AME () outro. Justifique:

- 2 meses: () AME () outro. Justifique:

- 3 meses: () AME () outro. Justifique:

- 4 meses: () AME () outro. Justifique:

- 5 meses: () AME () outro. Justifique:

- 6 meses: () AME () outro. Justifiqgue

A ficha criada serd anexada no cartdo da gestante e posteriormente na
caderneta da crianca para que a médica, a enfermeira e demais componentes da
equipe possam acompanhar a evolucdo da participagdo das gestantes nos grupos e
da evolucdo das mamadas durante os seis primeiros meses de vida durante as
consultas de puericultura e assim avaliar se a intervencdo sobre o aleitamento
materno exclusivo durante os grupos foi produtivo.

Os principais assuntos que serédo abordados durante o grupo sao:

» A importancia do leite materno para a crianca de 0 a 6 meses de idade
» Quais os beneficios do leite materno
» Desmistificacdo de alguns mitos e crencas sobre o leite materno

» Pega e posicao correta para uma boa amamentacao.

Serdo utilizados durante os grupos panfletos elaborados pelo Ministério da
Saude, mamas confeccionadas a mao com linha de croché, uma boneca para
demonstracao da pega e posi¢cdes de amamentacao.

O principal resultado esperado com este projeto é diminuir o numero de
desmame precoce a partir da sensibilizacdo das gestantes sobre a importancia do
leite materno, desvendamento dos mitos e crencas em relacdo ao leite materno
transmitidos de geracao a geracéo, e consequientemente permitir que essas criangas
tenham uma maior chance de sobrevivéncia, reducdo de doencas infecciosas e
internacdes hospitalares, sabendo que o leite materno é o alimento mais nutritivo
gue melhora a imunidade e cria um vinculo emocional entre a mée e filho(a) assim

levando ao crescimento de uma crian¢ca mais saudavel e mais confiante.
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3 IMPLANTACAO, DESCRICAO E AVALIACAO DA INTERVENCAO

Apés a equipe ter estudado sobre o tema do projeto que é o aleitamento
materno exclusivo, houve um momento de discussdo para questionamento e
resolucao das davidas ainda no més de novembro/2014.

No mesmo dia de discussao sobre o aleitamento com a equipe trabalhamos
em cima da confeccdo dos convites (Imagem 1). Os convites foram entregues as
gestantes durante as consulta de pré-natal no més de dezembro realizadas pela

enfermeira e pela médica.

Imagem 1 - Convite para o Grupo de Aleitamento Materno Exclusivo

No periodo de janeiro ocorreram dois encontros com as gestantes. No
primeiro encontro tivemos a presenca de apenas duas gestantes das 25 que haviam
sido convidadas para esse dia, e no segundo encontro compareceram 10 gestantes
das 25 gestantes restantes.

Com o numero baixo de gestantes presentes nos grupo, solicitamos aos
agentes comunitarios da equipe que fizessem a confirmacdo da residéncia das
gestantes que tinhamos na nossa lista criada durante as consultas e para nossa
surpresa pudemos observar que a grande maioria das gestantes que estavam
fazendo o acompanhamento do pré-natal conosco porém ndo moram na nossa area
de abrangéncia, e devido a dificuldade de comparecer ao centro, as mesmas se
limitam a comparecer somente durante as consultas mensais.

Durante os dois grupos pudemos conversar bastante sobre a importancia do
leite materno para a crianca de 0 a 6 meses de idade, quais os beneficios do leite
materno, mitos e crencas sobre o leite materno e pega e posicao correta para uma
boa amamentacéo.

Para demonstracdo da pega e posi¢cdes corretas da amamentacgéo utilizamos
uma boneca e as mamas artesanais. (Imagem 2 e 3)
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Imagem 2 — Boneca para demonstracéo da posicdo de amamentacdo

Imagem 3 — Mamas artesanais

Entregamos os panfletos elaborados pelo Ministério da Saude as gestantes
presentes.

Apesar destes problemas sitiados, as poucas pacientes que compareceram
aos dois grupos se mostraram muito satisfeitas com a reunido, ficaram bastante
sensibilizadas com o convite confeccionado pela equipe, especialmente para
elas.Muitas relataram que mudaram o modo de pensar em relacdo a amamentacao,
guebraram os mitos que haviam aprendido no decorrer da vida por escutar os mais
velhos falarem algo que ndo conheciam profundamente. Outras referiram que havia
uma grande medo do leite ser fraco e poderiam fazer mal ao bebé, porém a reuniédo
mudou seus modos de enxergar as davidas.

Imagem 4 — Gestantes no primeiro grupo de amamentacéo
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Como o projeto realizado foca as gestantes durante as consultas de pré-natal
e grupos de aleitamento materno para gestantes, precisaremos esperar o periodo de
amamentacdo apdés 0 hascimento das criancas para verificar se 0S grupos
conseguiram atingir o verdadeiro objetivo que € aumentar a sensibilizacdo das mées
com consequente aumento do numero de mde que mantém suas criancas em
aleitamento materno e principalmente exclusivo no periodo de 0 a 6 meses de vida.
Ainda que o Objetivo geral ndo tenha sido observado, os objetivos especificos foram
bastantes trabalhados como o aperfeicoamento da equipe sobre o assunto, a
desmistificacdo dos mitos e crencas, fortalecimento da importancia do leite materno
e demonstracdo da pega e posicdo para a amamentacao.

Acredito que a equipe ainda precisa crescer com equipe, trabalhar mais em
conjunto, os componentes da equipe precisam se envolver mais com o papel de
cada um na estratégia em salde da familia para que a comunidade consiga ser

beneficiada de tudo o que uma equipe pode proporcionar para a populacao.
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