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PERCEPCAO DE MAES SOBRE A INFLUENCIA DO ALEITAMENTO
MATERNO NO CRESCIMENTO E NO DESENVOLVIMENTO INFANTIL:
REVISAO INTEGRATIVA

PERCEPTION OF MOTHERS ON THE INFLUENCE OF BREASRFEEDING IN
CHILDHOOD GROWTH AND DEVELOPMENT: INTEGRATING REVIEW

Eloiza Pereira do Nascimento Silva !

RESUMO

O Aleitamento Materno (AM) se constitui a maneira mais adequada de fornecer
nutrientes aos lactentes, pois auxilia no crescimento e no desenvolvimento
saudaveis. Objetivo: verificar, na literatura, a percepcdo de maes acerca da
influéncia do aleitamento materno no crescimento e desenvolvimento infantil.
Métodos: trata-se de uma revisdo integrativa que utilizou como pergunta
norteadora: qual a percepcao das mées acerca da influéncia do aleitamento
materno no crescimento e desenvolvimento do seu filho? A pesquisa foi
elaborada durante os meses de marco e abril de 2019, por meio das bases de
dados Scientific Eletronic Library Online (SciElo) e Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), nas quais foram selecionados sete artigos na SciElo e quatro na BVS,
que responderam a questdo norteadora e atenderam aos critérios de inclusdo e
exclusdo da pesquisa. Consideracdes finais: observou-se nos estudos
selecionados que as maes possuiam algum conhecimento sobre o AM e
achavam essa pratica importante para o crescimento e desenvolvimento
infantil, e suas constatagdes, sejam positivas ou negativas, podem influenciar a
decisdo para a realizacao dessa pratica.

Palavras-chave: Aleitamento Materno - Crescimento — Desenvolvimento -
Mées

ABSTRACT:

Breastfeeding is the best way to provide nutrients to infants as it assists in their
healthy growth and development. Objective: verify in the literature the mothers’
perception about the influence of breastfeeding on infant growth and
development. Methods: this is an integrative review that used as a guiding
question: what is the mother’s perception of the influence of breastfeeding on
their child’s growth and development? The research was elaborated during the
months of March and April of 2019, through the Scientific Eletronic Library
Online (SciElo) and Virtual Health Library (VHL) databases, in which seven
articles were selected in SciElo and four in the VHL, which answered the
guiding question and met the criteria of inclusion and exclusion of the research.
Final considerations: it was observed in the selected studies that the mothers
had some knowledge about the MA and found this practice important for the
child’s growth and development, and their findings whether positive or negative,
can influence the decision regarding the accomplishment of this practice.

Key words: Breastfeeding — Growth — Development - Mothers

1 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Estadual da Paraiba. E-mail:
eloiza-pns@hotmail.com.



1 INTRODUCAO

O Aleitamento Materno se (AM) constitui a forma mais satisfatoria de fornecer
nutrientes a crianca, nos primeiros seis meses de vida e de forma complementar até
os dois anos de idade ou mais (BRASIL, 2017). Além disso, é decisivo para o
adequado desenvolvimento das habilidades orais das criancas e para a inteligéncia,
atua também como fator de protecdo ao adoecimento, entre outras (Silveira et al.,
2013; Fonseca et al., 2013; Brasil, 2015). Entretanto, a literatura tem evidenciado
baixa adesdo das méaes a tal pratica, caracterizada principalmente pelo desmame
precoce (MARTINS et al., 2018).

Assim, visando favorecer a assisténcia humanizada ao bin6mio mée-bebé, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e o Fundo das Nacbes Unidas para a
Infancia (UNICEF) formalizou, desde a década de 90, os dez passos para 0 sucesso
do Aleitamento Materno:

a) Ter uma politica de Aleitamento Materno escrita que seja rotineiramente

transmitida a toda equipe de cuidados de salde;
b) Capacitar toda a equipe de cuidados de salde nas praticas necessarias

para implementar essa politica;
c) Informar todas as gestantes sobre os beneficios e o0 manejo do
Aleitamento Materno;

d) Ajudar as mées a iniciar o Aleitamento Materno na primeira hora apos o
nascimento e colocar os bebés em contato pele a pele com suas maes,
imediatamente apés o parto, por pelo menos uma hora e orientar a mae a
identificar se o bebé demonstra sinais que esta querendo ser amamentado,

oferecendo ajuda, se necessario;
e) Mostrar as mdes como amamentar e como manter a lactagdo, mesmo se
forem separadas dos filhos;

f) Nao oferecer aos recém-nascidos (RN) bebida ou alimento que ndo seja o
leite materno, a ndo ser que haja indicacdo médica; g) Praticar o alojamento
conjunto, ou seja, permitir que maes e RN permanecam juntos 24 horas por
dia;

h) Incentivar o0 Aleitamento Materno sob livre demanda;
i) N&o oferecer bicos artificiais ou chupetas a RN e lactentes e
j) Promover a formagédo de grupos de apoio a amamentagdo e encaminhar
as maes a esses grupos quando da alta da maternidade; encaminhar as
maes a grupos ou outros servigos de apoio (BRASIL, 2014a).

Ainda assim, a interrupcéo precoce da amamentacédo tem sido associada ao
desconhecimento materno sobre as vantagens dessa pratica, a dificuldade do
repasse de informacfes por parte dos profissionais de saude, além de suporte
inadequado diante das complicacbes (BEZERRA et al., 2017).

Segundo os dados da ONU (2019), “o aumento do aleitamento materno para
niveis quase universais no mundo poderia salvar, anualmente, a vida de mais de 820
mil criangas com menos de cinco anos de idade”.

Dessa forma, € necessario ultrapassar a visao bioldégica da amamentacdo em
direcdo aos componentes sociails que a enquadram, buscando possibilitar a
percepcdo desta, dentro do contexto sociocultural em que a mulher se encontra
(CARRASCOZA et al., 2011). Pois essa pratica vai além de fatores bioldgicos,
incluindo, também, aspectos culturais, sociais e econbmicos que influenciam
diretamente no ato de amamentar (GUSMAO et al., 2013).

Dentro do contexto da promocdo da saude materna e infantil, mesmo
sabendo-se de todos os beneficios do AM, cabe ainda, investigar e conhecer a
perspectiva das lactantes sobre os aspectos considerados mais importantes sobre a
amamentacdo, sendo esta experiéncia voltada ao foco do crescimento e



desenvolvimento dos lactentes (ROCHA et al., 2018).

Apoiando-se nessa analise, pressupde-se que a mulher, ao analisar os riscos
e beneficios do AM, pode vim a favorecer o ato, exercendo influéncia na sua pratica.
Diante do exposto, o presente estudo objetivou identificar na literatura, entre as
nutrizes, sua percepcao sobre a influéncia do aleitamento materno no crescimento e
no desenvolvimento da crianca.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Aleitamento materno, crescimento e desenvolvimento

No Brasil, a politica de atencdo integral a saude da crianca promove 0
acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento, atencdo integral aos
agravos prevalentes na infancia, o tratamento de doengas cronicas, a atencdo as
criancas em situacdo de violéncia e com deficiéncia, além do incentivo ao AM,
imunizacgdes, vigilancia e prevencao do obito (BRASIL, 2015a).

O AM ¢é foco de estudos de interesse multiprofissional por seu valor
nutricional, imunoldgico e por estimular o contato fisico e a interacdo entre mae e
filho, o que colabora para o desenvolvimento biopsicossocial da crianca (SILVEIRA
et al., 2013).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, o AM é classificado em:

e Aleitamento materno exclusivo — quando a crianga recebe somente leite
materno, direto da mama ou ordenhado, ou leite humano de outra fonte,
sem outros liquidos ou sélidos, com exce¢do de gotas ou xaropes
contendo vitaminas, sais de reidratacdo oral, suplementos minerais ou
medicamentos.

e Aleitamento materno predominante — quando a crianca recebe, além do
leite materno, agua ou bebidas a base de 4gua (4gua adocicada, chas,
infusdes), sucos de frutas e fluidos rituais.

e Aleitamento materno — quando a criancga recebe leite materno (direto da
mama ou ordenhado), independentemente de receber ou ndo outros
alimentos.

e Aleitamento materno complementado — quando a crianca recebe, além

do leite materno, qualquer alimento sélido ou semissélido com a
finalidade de complementa-lo, e ndo de substitui-lo.

e Aleitamento materno misto ou parcial — quando a crianca recebe leite
materno e outros tipos de leite (BRASIL, 2015b).

Por ser um alimento completo, o Ministério da Saude (MS) preconiza que 0
aleitamento materno seja exclusivo até os seis meses de vida, ja que relne as
caracteristicas nutricionais ideais para a crianca nessa fase da vida. Isso significa
gue durante esse periodo o bebé ndo precisa de nenhum outro alimento (cha,
suco, agua ou outro leite) (BRASIL, 2017).

O leite materno ofertado unicamente € capaz de suprir as necessidades
nutricionais da crianca e continua sendo uma importante fonte de nutrientes no
segundo ano de vida, especialmente, vitaminas, proteinas e gorduras (FONSECA et
al., 2013).

Apos os seis meses de vida, a OMS e o MS recomendam que o aleitamento
materno continue, mas associado a alimentacdo complementar saudavel, até que a
crianga complete dois anos ou mais, tendo em vista que oferece imunidade e
nutrientes essenciais para os lactentes (BRASIL, 2016).



Além de ser fonte de nutrientes, o0 AM é a mais sabia estratégia natural de
vinculo, afeto, protecdo para a crianca e constitui a mais sensivel, econémica e
eficaz intervencdo para redugcdo da morbimortalidade infantil (BRASIL, 2015b),
considerada um dos principais objetivos das politicas de saude para a infancia nos
paises em desenvolvimento (COSTA et al., 2014).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), apenas 40% das criangas
no mundo sdo alimentadas exclusivamente com leite materno nos seis primeiros
meses de vida. No Brasil, o indice de amamentacao exclusiva entre as criangcas com
até seis meses é de 38,6% (ONU, 2017).

O leite materno é de mais facil digestdo do que qualquer outro leite e
funciona como uma vacina, pois € rico em anticorpos, protegendo a crianca de
muitas doencas como diarreia, infec¢cbes respiratorias, alergias, risco de
hipertenséo, colesterol alto, diabetes e obesidade (BRASIL, 2018).

A amamentacado além de favorecer o contato entre a mae e o filho, € um 6timo
exercicio. Ao sugar o peito, ocorre uma intensa atividade muscular facial o que
proporciona o estimulo do desenvolvimento da face da crian¢a, dos dentes, auxilia
também o desenvolvimento da fala e da respiracdo (GUSMAO, et al., 2013).

Um estudo transversal, realizado por Silveira et al. (2013), ao avaliar a
influéncia do AM sobre as habilidades orais, em 125 criangas nascidas a termo, no
estado do Rio Grande do Sul, concluiu que o AM influencia de forma positiva na
aquisicdo das habilidades orais de succdo das criangas, contribuindo para o
amadurecimento orofacial e aquisicao da fala.

Além do mais, é por meio da amamentacdo que a crianca se beneficia de um
momento prazeroso, fortalecendo o vinculo afetivo entre méae e filho e trazendo
beneficios psicolégicos para ambos. Através do contato continuo, fortalece os
sentimentos de seguranca e prote¢ao na crianga e de autoconfianca e de realizacao
na mée (SILVA; GOETZ; SANTOS, 2017).

Diante dessas consideracfes, é oportuno destacar que nenhuma outra
estratégia isolada alcanca o impacto que a amamentacao tem na reducao de mortes
infantis (BRASIL, 2015). Essa pratica precisa ser reforcada nos servicos de saude,
principalmente durante o pré-natal, acolhendo as mées e sanando as davidas que
elas possam vir a ter, contribuindo para o seu esclarecimento, e consequentemente,
para a adesao dessa pratica vital para as criancas (PONTES et al., 2013).

2.2 Crescimento Infantil

Entre os indicadores mais importantes de saude da criangca estd o
acompanhamento do seu crescimento fisico, o qual representa suas condi¢cdes de
vida intrauterina e extrauterina, e que podem ser avaliadas por meio de medidas
como peso e comprimento (Fonseca et al., 2017). Para fornecer maior exatiddo dos
parametros de crescimento, essas medidas devem ser mensuradas diversas vezes
em um determinado periodo (COSTA et al., 2014).

O crescimento da crianca compreende o aumento da massa corporea
complementado por um processo de remodelacdo morfolégica e maturacdo das
funcdes organicas, as quais determinam as suas caracteristicas fisioloégicas e as
diferenciam do adulto (MONTEIRO et al., 2016).

De maneira mais ampla, o crescimento € o aumento do comprimento do corpo
gue sofre influéncia de fatores intrinsecos, como fatores genéticos e hormonais; e
extrinsecos, como fatores ambientais, entre os quais destacam a alimentacdo, a



ocorréncia de doengas, a higiene e os cuidados gerais com a crianga que agem
acelerando ou limitando tal processo (BRASIL, 2012).

O Ministério da Saude (MS) utiliza como parametros para avaliagdo do
crescimento de criancas (menores de 10 anos) os seguintes graficos: perimetro
cefalico ( de zero a 2 anos), peso para a idade (de zero a 2 anos, de 2 a 5 anos e de
5 a 10 anos), comprimento/estatura para a idade (de zero a 2 anos, de 2 a 5 anos e
de 5 a 10 anos), indice de massa corporal (IMC) para a idade (de zero a 2 anos, de
2 a5 anos e de 5 a 10 anos) (BRASIL, 2012).

Dessa forma, o crescimento € evidenciado como o aumento fisico do corpo,
gue ocorre em consequéncia ao processo de divisdo celular, identificado por
unidades de medidas, que variam de acordo com o tempo, tais como g/dia, g/més,
kg/ano, cm/més, cm/ano (GAIVA et al., 2018).

Realizar um acompanhamento constante do crescimento permite a
identificacdo de criancas com maiores riscos de morbimortalidade, através da
deteccdo precoce dos casos de subnutricho e obesidade (BRASIL, 2012),
garantindo a promocao e prevencao da saude infantil.

O melhor método de acompanhamento do crescimento infantil € o registro
periddico do peso, da estatura e do indice de Massa Corporal (IMC), na Caderneta
de Saude da Crianga (BRASIL, 2012).

Costa et al., (2014) realizou um estudo com 342 criancas, no qual tentou
determinar a propor¢cao de criangas com cadernetas de saude com preenchimento
adequado, observou-se que apenas 22,2% estavam preenchidas corretamente,
evidenciando a desatencao dos profissionais de saude frente as necessidades das
criancas na atencao primaria.

Para alguns estudiosos, o crescimento € considerado o maior evento
biolégico da infancia, sendo conceituado como um dos melhores indicadores de
saude da crianca (BEE, 2011; MONTEIRO, 2016).

Por outro lado, o processo de crescimento € compreendido como parte do
processo do desenvolvimento infantil, entendidos como fendmenos que ocorrem de
maneira distinta em seu sentido fisioldgico, porém associados em seu significado
(BEE, 2011).

2.3 Desenvolvimento Infantil

A fase do desenvolvimento infantil € essencial para o desdobramento do
potencial humano, um processo dinamico, que ocorre de maneira diferente em cada
crianca, definido por continuidade e aprimoramento das habilidades motoras,
cognitivas, psicossociais e de linguagem (SOUZA, 2014).

Este processo ocorre em consequéncia da relacdo do corpo com o ambiente
sociocultural que a crianca estd inserida. Na visdo de Piaget, o desenvolvimento é
um processo individual, de origem biologica e, para alcancar todo seu potencial
genético, necessita da experiéncia ou da acdo sobre o meio e do contato social
(PADUA ,2009).

Dessa forma, os tragos do desenvolvimento demonstram ser de origem
multifatorial, resultado de uma interacdo entre fatores genéticos, bioldgicos e
ambientais. Segundo Sousa, Verissimo (2015) o uso de medicamentos, alcool,
tabaco e outras drogas pela gestante, podem influenciar no progresso da crianca.
Além de fatores relacionados ao cuidado fornecido a crianga como vinculo, interacao
dos pais, exposicéo a violéncia doméstica e fatores socioeconémicos que podem vir
a interferir nesse processo.
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Para Fonseca et al. (2013), o AM tem revelado influéncia sobre o
desenvolvimento do sistema nervoso central dos lactentes. O leite materno tem em
sua composicao dois lipidios (4cido docosa-hexaendico e acido araquidénico), que
sdo importantes componentes responsaveis pelo desenvolvimento das membranas
celulares. Estes &cidos graxos se acumulam no cérebro e na retina mais
rapidamente durante o Ultimo trimestre de gestacdo e nos primeiros meses apés o
nascimento, e ndo estao presentes na maioria das férmulas infantis influenciando no
desenvolvimento das criancas que ndo sdo amamentadas.

Ainda no mesmo estudo, buscou-se determinar a influéncia do AM na
capacidade intelectual de 560 criancas na idade de 8 anos, aplicando o Teste de
Raven, que é indicado para avaliar o desenvolvimento intelectual na escola, em
diagnésticos clinicos e em estudos interculturais e antropologicos, no qual concluiu-
Se que as criangcas que mamaram por seis meses ou mais tiveram melhor
desempenho na avaliacao intelectual geral (FONSECA et al., 2013).

Para o acompanhamento do desenvolvimento, o MS (BRASIL, 2015b), dispbe
de protocolos preconizando a avaliagcdo das habilidades motoras, de comunicacéo,
de interacdo social e cognitiva, que devem ser realizadas nas criancas. Dessa
forma, é fundamental que os profissionais permanecam atentos e habeis para
identificar problemas de atraso no desenvolvimento da fala, alteragbes de
relacionamento, isolamento social, dificuldade no aprendizado, agressividade, entre
outros, para que haja uma intervencéo precoce.

Portanto, o desenvolvimento da crianca sera sempre dependente de outras
pessoas, seja pelas familias, pelos cuidadores ou pelos profissionais de saude.
Garantir o acompanhamento preciso do desenvolvimento infantil ird assegurar sua
protecdo e a deteccdo precoce de alteracdes passiveis de modificacdo que possam
refletir em sua vida futura (MARTINS et al., 2018).

3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de estudo

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, caracterizada como um método
que tem o objetivo de condensar resultados obtidos em pesquisas sobre um
determinado tema, de forma sistematica e ordenada (ERCOLE; MELO;
ALCOFORADO, 2014).

A reviséo integrativa permite sintetizar achados que séo originarios de estudos
primarios, desenvolvidos mediante diversas metodologias, através da analise
rigorosa e criteriosa dos dados (SOARES, et al., 2014). Desta forma, a obtencédo dos
resultados das pesquisas se da através das fontes de outros autores, com o intuito
de investigar teoricamente, um determinado tema (BOTELHO; CUNHA; MACEDO,
2011).

No estudo, pergunta norteadora definida foi: Qual a percep¢do de mées sobre a
influéncia do aleitamento materno no crescimento ou no desenvolvimento de sua
crianca? As etapas seguidas foram definicdo do tema e selecdo da pergunta
norteadora, estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo, selecdo dos
estudos que comporiam a amostra, analise criteriosa dos estudos incluidos,
interpretacao dos resultados, discusséo e concluséao.
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3.2 Coleta de informacgéo

Para a selecao dos artigos foram utilizadas duas bases de dados: a Scientific
Eletronic Library Online (SciElo) e a Biblioteca Virtual de Saude (BVS). O periodo de
coleta ocorreu durante os meses de marco e abril de 2019. Para a busca foram
utilizados os seguintes descritores com o auxilio do operador boleano AND:
Aleitamento Materno (AM), aleitamento materno AND percepcdo AND nutrizes,
aleitamento materno AND crescimento AND desenvolvimento.

3.3Critérios de incluséo e excluséo

Os critérios de inclusdo utilizados foram artigos publicados entre os anos de
2010 a 2018, no idioma portugués e espanhol, que contribuissem para responder a
guestao norteadora proposta e que estivessem disponiveis na integra. Como critério
de exclusao foi considerado os artigos repetidos e artigos de revisao de literatura.

3.4Instrumento de coleta

Para a coleta de dados dos artigos selecionados foi elaborado um quadro
sinoptico com o0s seguintes itens: titulo, ano de publicacdo, autores, periédico, base
de dados, objetivo do estudo, método utilizado, resultados e conclusao.

4 RESULTADOS

Na base de dados SciElo ao utilizar o descritor aleitamento materno e os
critérios de inclusdo foram encontrados 588 artigos, entretanto apenas seis se
relacionavam com a pergunta norteadora.

Ainda na base de dados SciElo, foi realizado o cruzamento com os seguintes
descritores: aleitamento materno AND percepcdo AND nutrizes, foram encontrados
guatro artigos, nenhum foi selecionado. Em seguida, aleitamento AND crescimento
AND desenvolvimento, foram encontrados 17 artigos, apenas um estava de acordo
com tema da pesquisa, resultando no total de sete artigos selecionados. O
fluxograma 1 apresenta a busca realizada.
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Aleitamento Encontrados:

materno 588
Selecionados: 6

_ Aleitamento
SciElo materno AND Encontrados: 4

percepgao Selecionado: 0 Total= 7

AND nutrizes

Aleitamento
Tl A Encontrados:
crescimento _17

AND Selecionado: 1

desenvolvimento

Figura 1. Cruzamento da pesquisa realizada na SciElo

Na pesquisa feita na base de dados da BVS ao colocar o descritor
aleitamento materno, foram encontradas 38.657 publicacbes, sendo utilizado os
critérios do estudo, resultou em 1.749 publicagdes.

Ainda na BVS, utilizando o descritor aleitamento materno com operador
boleano AND e os descritores percepcdo AND nutrizes, foram encontrados 12
artigos, um estava repetido, e dez nao atenderam aos critérios do estudo, resultando
em apenas um selecionado. Por fim, ao aplicar na pesquisa 0s descritores
aleitamento materno AND crescimento AND desenvolvimento, foram encontrados 63
artigos, mas apenas trés artigos foram selecionados. Resultando no total de quatro
selecbes nessa base de dados (abaixo, fluxograma 2).
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Aleitamento Encontrados: 1.749
materno Selecionados: 0

Aleitamento :
materno Encontrados: 12

AND Repetido: 1
percepcao Selecionado: 1

AND nutrizes

Aleitamento
materno Encontrados: 63
AND Selecionados: 3
crescimento
AND
desenvolvimento

Figura 2. Fluxograma da pesquisa realizada na BVS

Nas bases levantadas foram encontrados 609 artigos na SciElo e 1.824 na
BVS com os descritores definidos. Apds andlise dos artigos selecionaram-se sete na
SciElo e quatro na BVS.

Para analise do material, um quadro sindptico foi desenvolvido, para auxiliar
na identificacdo dos artigos, que foram desenvolvidos na area da saude, mais
especificamente nas areas de Enfermagem, Odontologia e Psicologia.

Em relacdo aos anos das publicacdes, identificou-se um artigo publicado no
ano de 2011; e nos demais anos (2010, 2013, 2014, 2017 e 2018) dois artigos para
cada ano. Os idiomas nos artigos selecionados foram predominantemente no
portugués, sendo apenas um no idioma espanhol.
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TITULO AUTORES OBJETIVO BASE METODOLOGIA RESULTADOS/
/ANO DE CONCLUSAO
DADOS
O ato de | ROCHA Analisara o | SciElo. Qualitativo. A percepcéo das
amamentar | N. B., et | conhecimento e maes sobre o AM se
:um estudo | al. 2010. a percepcao de concentrou na
qualitativo. um grupo de protecdo que o leite
mulheres, e o0s proporciona aos seus
determinantes filhos, associando o
que influenciam AM ao crescimento e
a pratica do AM. desenvolvimento
normal infantil.
Percepgdo | JUNGES, | Conhecer as | SciElo. Qualitativo. Os resultados
de C. F, etal. | percepcdoes de demonstraram que as
puérperas | 2010. puérperas puérperas se sentem
guanto aos acerca dos influenciadas pela
fatores que fatores que opinido da familia e
influenciam influenciam 0 dos profissionais de
0 AM. salude acerca da
aleitamento escolha de
materno. amamentar ou nao
seus filhos. Referiram
as vantagens
relacionadas ao ato
de amamentar,
principalmente 0s
beneficios para a
saude do bebé e
influéncia no
desenvolvimento
infantil.
Aleitamento | CARRAS | Caracterizar e | SciElo. Quantitativo- As maes
materno COZA K. | analisar a gualitativo. apresentaram
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em C., et al. | percepcdo de percepcdes positivas
criancas 2011. maes, que em relacdo a pratica
até os seis amamentaram do AM. Verificou-se
meses de seus filhos até gue elas se referiram
vida: seis meses de com maior frequéncia
percepcao vida, em relacéo a situacoes
das maes. a pratica do relacionadas a sua
aleitamento satisfacao pessoal, e,
materno. por ultimo,
informacdes sobre a
saude e o]
crescimento da
crianca.
Conocimien | BENJUME | Identificar 0 | SciElo. Quantitativo- As participantes
tos y | A, M. V. | conhecimento e gualitativo. relataram beneficios
practicas FALLA, N. | praticas de do AM, como
de C.; gestantes e econdmico, proteger
gestantes y | JURADO, | cuidadores de contra doencas para
cuidadores | L.2013. menores de dois 0os bebés e para as
sobre la anos sobre o maes, e referiram ser
lactancia AM. fonte de vitaminas
materna para o0 bebé. No
em cinco entanto, algumas néo
municipios possuiam
caldenses. conhecimento sobre o
Colombia. tempo de aleitamento
materno exclusivo, as
técnicas de
amamentacdo e o0
processo de
desmame.
As PONTES, | Investigar as | SciElo. Qualitativo. Evidenciou-se a
repercussé | A. M., et | repercussdes do importancia do AM no
es do | al. 2013. AME até o sexto tocante ao
aleitamento més de vida em crescimento e
materno criangcas  com desenvolvimento das
exclusivo baixo peso ao criancas que
em nascer. nasceram com baixo
criancas de peso, como também o
baixo peso papel dos
ao nascer. profissionais da
Atencdo Basica no
incentivo e na
promocéo do AM.
Conhecime | SILVA, N. | Identificar o | SciElo. Qualitativo. As puérperas
nto de | M., et al. | conhecimento relacionaram a pratica
puérperas 2014. das puérperas do AME a protecao da
sobre a sobre o] crianca, além de
amamentac aleitamento trazer beneficios
ao materno como aumento do
exclusiva. exclusivo. vinculo afetivo entre
mae e filho, ser
econdmico e pratico.
A MORAES | Analisar a | BVS. Qualitativo. As nutrizes
percepcdo | J. T, et al. | percepcdo da mostraram uma
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da  nutriz | 2014. nutriz frente aos percepcao positiva
frente aos fatores que sobre o aleitamento
fatores que levaram aos materno quanto ao
levam ao desmame desenvolvimento das
desmame precoce em criangas, porém
precoce em uma  Unidade notou-se que este
uma Basica de conhecimento néo foi
Unidade Saude de suficiente para evitar
Bésica de Divinépolis - 0 desmame precoce.
Saude de MG.
Divin6polis/
MG.
Percepcdo | BEZERRA | Compreender BVS. Qualitativo. Evidenciou-se a
de maesde | M. J.,, et|como as maes percepcao da
recém- al. 2017. percebem o] amamentacdo como
nascidos processo de importante para a
prematuros amamentacao crianca no que diz
hospitalizad de seu filho respeito ao
0S acerca prematuro crescimento,
da hospitalizado na desenvolvimento e
amamentac Unidade de recuperacao
ao. Terapia hospitalar.
Intensiva
Neonatal.
Aleitamento | SILVA, K. | Investigar os | BVS. Quantitativo- As gestantes
Materno: M. S.; | conhecimentos gualitativo. possuiam
conhecime | GOETZ, e a importancia conhecimento limitado
nto das | E. R.; | que as sobre a préatica e
gestantes SANTOS, | gestantes caracterizaram o AM
sobre a| M. V. J.|atendidas na como sendo
importancia | 2017. Estratégia  de fundamental para o
da Saude da desenvolvimento e o
amamentag Familia num crescimento saudavel
ao na bairro de um do recém-nascido.
Estratégia municipio da
de Saude Serra
da Familia. Catarinense
possuem sobre
0 AM.
Conhecime | MARTINS, | Descrever o | BVS. Qualitativo. As nutrizes
nto de | D. P, etal. | conhecimento e reconhecem que O
nutrizes 2018. as duavidas de AM é benéfico para o
sobre o] nutrizes sobre o crescimento e
aleitamento aleitamento desenvolvimento da
materno: materno. crianca, contudo
contribuicd existe um déficit no
es de conhecimento sobre o
enfermage AM, incluindo dudvidas
m. sobre a duracao,
exclusividade, tempo
entre mamadas,
pega, posicdo e

cuidado com as
mamas .
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Condiciona | ROCHA Explorar entre | SciElo. Qualitativo. Os beneficios
ntes da| G. P., et| nutrizes, as biolégicos do leite
amamentag | al. 2018. vivéncias materno foi apontado
ao positivas e como umas das
exclusiva negativas na principais  vivéncias
na realizacdo  da positivas relatadas
perspectiva pratica da pelas maes, que
materna. amamentacao julgam o leite como
exclusiva. essencial para o
desenvolvimento dos
seus filhos.
Entretanto, outras
maes consideraram o0
leite fraco, ou
relataram ter pouco

leite.

Fonte: Elaborada pelo autor, 2019.

5 DISCUSSAO

Ao analisar de forma criteriosa os artigos selecionados tendo como base a
pergunta norteadora do estudo “qual a percepgdo das méaes sobre a influéncia do
aleitamento materno no crescimento ou no desenvolvimento de sua crianga?”
Identificou-se que predominantemente o meéetodo de pesquisa utilizado foi o
qualitativo.

Observou-se também que nos estudos selecionados as maes possuiam
algum conhecimento sobre o AM e achavam essa pratica importante para o
crescimento e desenvolvimento infantil. Entretanto, algumas dificuldades foram
identificadas como, pega correta, exclusividade, livre demanda e o tempo entre as
mamadas (BENJUMEA, FALLA, JURADO, 2013; MORAES et al., 2014; SILVA et al.,
2014; SILVA, GOETZ, SANTOS, 2017; MARTINS et al., 2018)

Silva, Goetz e Santos (2017), no estudo sobre o conhecimento das gestantes
sobre a importancia da amamentacdo, evidenciaram que das 20 participantes, 18
relataram que trazia beneficios e acreditavam ser importante para o crescimento e
desenvolvimento dos seus recém-nascidos. Embora duas relataram ndo possuir
conhecimento sobre o assunto. Por outro lado, no estudo de Martins, et al. (2018),
apenas nove, de 20 nutrizes, relataram que o AM contribuia para o crescimento e
desenvolvimento dos bebés.

Em outra perspectiva, nos estudos realizados por Pontes et al. (2013) e
Bezerra et al. (2017), cujo foco se deu na percepcao das maes sobre o processo da
amamentacao de bebés prematuros, foi evidente o valor atribuido ao AM. As nutrizes
exprimiram a importancia dessa pratica, por considerarem que o leite é essencial
para o crescimento e desenvolvimento do seu filho, e principalmente para sua
recuperacao hospitalar.

As vantagens de amamentar bebés prematuros sdo vaérias, ente elas
beneficios nutricionais, importancia imunolégica e protecdo contra infeccdes,
amadurecimento gastrintestinal, melhor desempenho neuro-comportamental,
cognitivo e psicomotor, além de menor incidéncia de hospitalizacbes (BRASIL,
2014).

Observou-se gque a percepcao das maes acerca do AM é importante, pois as
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constatagcOes, sejam positivas ou negativas, podem influenciar na decisdo para a
realizacdo dessa pratica. Em geral, as maes apresentaram percepc¢des positivas em
relacdo ao AM e o crescimento e desenvolvimento infantil, porém foi identificado que
entre os fatores que podem contribuir para as dificuldades estdo: pega correta,
exclusividade, livre demanda, que podem ser devidamente trabalhado ainda no pré-
natal (SILVA et al., 2014; MORAES et al., 2014; SILVA, GOETZ E SANTOS, 2017;
MARTINS et al, 2018).

Os estudos de Moraes et al. (2014) e Rocha et al. (2018), corroboram com
essas dificuldades. Em ambos, as mées afirmaram nao terem recebido orientacao
por parte dos profissionais de salde sobre as praticas do AM. As informa¢cdes eram
passadas de maneira informal, sem incentivo ou estimulo & prética.

O conhecimento das nutrizes sobre o tempo entre as mamadas, e 0
aleitamento materno exclusivo, foi menor do que o tempo preconizado pelas
informacdes encontradas na literatura cientifica sobre o assunto, ou seja, de forma
exclusiva durante os seis primeiros meses, e de forma complementar até os dois
anos de idade (BENJUMEA, FALLA, JURADO, 2013; SILVA et al., 2014; SILVA,
GOETZ, SANTOS, 2017; MARTINS et al., 2018).

Entre as possibilidades de acesso ao conhecimento necesséario esta
relacionado o acompanhamento do pré-natal visando a promog¢édo do aleitamento
materno durante a gestacao, a frequéncia ao servico, assim como a disponibilidade
materna em comparecer as consultas.

Outro dado que chama a atencéo foi identificado nos estudos de Moraes et al.
(2014) e Rocha et al (2010) observou-se que o principal motivo que levou as méaes
optarem pelo desmame precoce foi achar que ndo estavam produzindo quantidade
de leite suficiente para saciar seus filhos.

Assim, o investimento em treinamentos com os profissionais de saude, bem
como uma adequada orientacdo materna sao muito importantes para readquirir o
hébito da amamentacgéo (BRASIL, 2018).

O acompanhamento e incentivo ao AM é uma estratégia que deve ser
promovida no pré-natal, estimulada na maternidade e apoiada na atengédo primaria
como a acao integrada favoravel ao crescimento e desenvolvimento da crianca. A
continuidade das informac6es sobre o AM transmitidas pelos profissionais de salde
as maes pode evitar as duvidas, inseguranca e até mesmo o abandono do
aleitamento materno.

As demonstracdes do que foi analisado nesse estudo recaem para o
necessario investimento de acdes educativas que possibilitem a equipe de saude
dar incentivo e apoio a nutriz, bem como atuar nas dificuldades apresentadas.

Diversos trabalhos tem discutido sobre a importancia dos profissionais de
saude, com énfase no enfermeiro, sobre a promoc¢do do aleitamento materno
exclusivo, sendo responsabilizados pelo sucesso ou ndo dessa pratica (SOUZA,
2014). Contudo, o trabalho de apoio ao aleitamento materno prescinde de um
trabalho interdisciplinar de acolhimento para as demandas que méae e filho possam
apresentar. Nesse sentido, é de grande importancia que haja o envolvimento da
equipe de saude visando a continuidade do AM.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados desta pesquisa demonstraram que as nutrizes tem um
conhecimento limitado quanto ao aleitamento materno. O enfermeiro como
profissional da equipe de saude pode contribuir na promogdo do aleitamento
materno inicialmente mantendo-se atualizado quanto as suas responsabilidades no
seu papel de promotor da saude, e apresentando sempre que necessario respostas
as dificuldades apresentadas pelas médes na amamentacao.
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