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RESUMO: O aleitamento materno exclusivo até os seis meses de vida é
indispensavel para a protecdo e promocao da saude dos bebés. Objetivo: Identificar
os principais fatores de risco que influenciam desmame precoce. Metodologia: E um
estudo do tipo “revisdo integrativa”, realizado a partir de pesquisa em base de
dados. Resultados: Através da analise de treze artigos, com a finalidade de
identificar as variaveis que influem o desmame precoce, foi possivel encontrar as
mais diversas causas na interrup¢cdo do aleitamento materno, desde causas
simples, como o uso de chupeta, a causas mais graves, como maes dependentes
de psicofarmacos. Consideracdes finais: A maioria das médes amamenta apenas até
os 04 (quatro) meses de vida do bebé, e os motivos sédo variados, como culturais,
sociais e econdmicos. A falta de informacdo também contribui para o desmame
precoce, as maes devem receber apoio para que amamentem por vontade propria e
nao se sintam obrigadas a fazer isso.

Palavras-chaves: Aleitamento Materno; Desmame; Fator de Risco.

ABSTRACT: Exclusive breastfeeding up to six months of age is essential for the
protection and promotion of infant health. Objective: To identify the main risk factors
that influence early weaning. Methodology: It is a study of the type integrative review,
carried out from research in database. Results: Through the analysis of twelve
articles, in order to identify the variables that influence early weaning, it was possible
to find the most diverse causes in the interruption of breastfeeding, from simple
causes like pacifier use to more serious causes such as dependent mothers of
psychotropic drugs. Final Consideration: We can conclude that most mothers
breastfeed only up to 4 months of the baby's life, and the reasons are varied, such
as cultural, social and economic. Lack of information also contributes to early
weaning, mothers should be supported to breastfeed willingly and do not feel obliged
to do so.
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INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2009), o Aleitamento
Materno Exclusivo (AME) deve ser mantido durante os seis primeiros meses de vida
e, posteriormente, os bebés devem receber alimentos adequados associados a
amamentacao continua até dois de idade. O Leite Materno (LM) € indispensavel
para a protecdo e promoc¢ao da saude das criancas. Possui papel fundamental no
estado nutricional, crescimento e desenvolvimento dos lactentes, devido as suas
importantes caracteristicas nutricionais e imunolégicas; dentre as intervencdes na
alimentacdo infantil, a amamentacdo é considerada a pratica mais eficaz para
melhorar a saude da crian¢ga (SALUSTIANO et al., 2012, OMS, 2009).

A Organizacdo Mundial da Saude e a UNICEF adotaram a estratégia global
para alimentacdo das criancas e criangas pequenas (WHO, 2003). A estratégia foi
desenvolvida para revitalizar a atencdo mundial ao impacto que as praticas de
alimentacdo sobre o estado nutricional, crescimento e desenvolvimento, saude e
sobrevivéncia das criangas.

Os beneficios do Aleitamento Materno (AM) estdo comprovados na literatura
mundial. Estudos, em paises em desenvolvimento, mostram que criancas que nao
sdo amamentadas tém de 06 (seis) a 10 (dez) vezes mais chances de morrer nos
primeiros meses de vida, quando comparadas com lactentes que sdo amamentados
(WHO, 2000; BAHL, 2005). Diarreia, pneumonia e outras infeccbes sdo mais
comuns e mais graves em criancas que sdo alimentadas artificialmente e séo
responsaveis por muitas dessas mortes (WHO, 1993; VICTORA, 1987).

Apesar da importancia e da recomendacao do Aleitamento Materno Exclusivo
(AME), nos primeiros 06 (seis) meses de vida do lactente, uma pesquisa realizada
no Brasil, constatou que, em relacdo ao AM na primeira hora de vida, a maioria dos
municipios participantes encontra-se em boa situacdo, com prevaléncias entre 50%
e 89%. J& em relacdo ao AME, em menores de seis meses, a maioria tem situacéo
considerada pela OMS como “razoavel”, com prevaléncias de 41%, isto &, inferiores
a 50% (BRASIL, 2010).

O sucesso do AM pode ser definido por uma amamentacdo mais prolongada,
e depende de condi¢cdes multifatoriais e interdisciplinares, dentre elas uma politica
nacional de estimulo a promocdo e protecdo do AM, servicos de saude,

comunidade, entre outras. O AM faz parte do compromisso assumido pelo Brasil —
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os Objetivos de Desenvolvimento do Milénio — e foram estabelecidas estratégias
para Reducdo da Mortalidade Infantil, Pacto de Reducdo da Mortalidade Materna e
Neonatal, Pacto pela Vida, Programa Mais Saude (ONU, 2017).

Para Caldeira (2000), as varidveis que afetam o desmame precoce ou a
extensdo da amamentacdo podem ser divididas em cinco categorias: a) variaveis
demograficas: tipo de parto, idade materna, presenca paterna na estrutura familiar,
namero de filhos, experiéncia com amamentagdo; b) variaveis socioecondmicas:
renda familiar, escolaridade materna e paterna, tipo de trabalho do chefe de familia;
c) variaveis associadas a assisténcia pré-natal: orientacdo sobre amamentacéo e
desejo de amamentar; d) variaveis relacionadas a assisténcia pés-natal imediata:
alojamento conjunto, auxilio de profissionais de saude, dificuldades iniciais; e)
varidveis relacionadas a assisténcia poés-natal tardia (apdés a alta hospitalar):
estresse e ansiedade materna, uso de medicamentos pela mae e pelo bebé,
introducéo precoce de alimentos.

Buscar entendimento sobre os fatores de risco para o0 desmame precoce
podera contribuir para a melhoria das a¢6es realizadas.

O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisdo integrativa e verificar os
principais fatores, os quais influenciam as razdes principais que levam ao desmame

precoce.

METODOLOGIA

Este é um artigo do tipo revisdo integrativa da literatura, que € um método
gue proporciona a sintese de conhecimento. Sua relevancia consiste na
possibilidade de oferecer subsidios e orientacdes a fim de proporcionar mudancas.

Esse tipo de estudo é desenvolvido em uma sequéncia de etapas, como: a)
identificacdo do tema e identificacdo da questdo norteadora, b) estabelecimento de
critérios para inclusdo e exclusédo de estudos, c) definicdo das informacfes a serem
extraidas dos estudos, d) avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo, e)
interpretacdo dos resultados, f) apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento;
esta revisao adotou as etapas citadas (MENDES, 2008).

Esta revisao integrativa tem a seguinte questado norteadora: “Quais sédo

os fatores que levam ao desmame precoce antes dos seis meses de idade?”.
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As pesquisas nas bases de dados foram feitas de janeiro de 2017 a
novembro de 2017 e foi usada a terminologia em saude consultada nos Descritores
em Ciéncias da Saude (DECS). Para relacionar os artigos, foram empregadas as
bases de dados da Biblioteca Virtual de Saude e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), por meio das seguintes palavras-chaves:
“aleitamento materno, fator de risco e desmame”.

No total, foram encontrados 274 artigos e, apos a leitura dos titulos e
resumos, com a finalidade de verificar os critérios de incluséo, foram selecionados e
analisados doze artigos conforme os critérios de inclusdo pré-estabelecidos: artigos
gue apresentem os fatores de risco para o desmame precoce, isto é, antes de 06
(seis) meses de vida; artigos na lingua portuguesa, publicados nos ultimos 05
(cinco) anos (2013-2017).

RESULTADO / DISCUSSAO

Por meio da busca nas bases de dados, chegou-se a um total de treze
artigos analisados (Fluxograma), os quais sintetizam informacdes correlacionadas
aos fatores que influenciam o desmame precoce. Com o0s objetivos propostos, tendo
em vista que foi selecionados segundo titulo, ano, objetivos, resultados e

conclusdes (Quadro 1).
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Fluxograma: Artigos analisados.

f ' 4 R f '
Questdo norteadora: Busca em Critérios de incluséo:
Cuais s30 os fatores Outubro/2017. publicactes na lingua

que levam ao Descritores: portuguesa, no
desmame precoce Aleitamento materno; periodo de 2013 a
antes dos seis meses Fator de risco; 2017 nas bases
de idade ? desmame. Lilacs.
L9 A ‘. o ‘. o

Artigos selecionados Leitura dos titulos e

- resumos para a Referencias
par?nligt:gg né selecdo: encontradas : 274
Total 13 Excluidos: 262 artigos .
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Quadro 1: Artigos relacionados ao desmame precoce antes do sexto més de vida:

ano, titulo, objetivo do autor, resultados e conclusées.

N°e | AUTOR-ANO | TiTULO OBJETIVO RESULTADO CONCLUSAO
Os fatores de risco Hogpltal _nao
~ - | Amigo da Crianga,
para a amamentagao mée que trabalha
exclusiva aos dois e
A fora do lar e
trés meses foram o Escore de
escore de Edimburgo, Edimburao se
hospital ndo Amigo da mostraragm como
. Crianca, e mde que fatores de risco
Fatores de | Determinar os | trabalha fora do lar. A ara
MARGOTTI, risco para o | fatores de risco | escolaridade materna p ~
1 . - amamentagao
2016 desmame para o desmame | foi fator de risco . .
.~ | exclusiva aos dois
precoce. precoce. apenas aos dois e trés meses de
meses. Dentre as| . .
maes e vida do bebé, e
q mulheres com
apresentavam N
tendéncias tendenc!as
. . depressivas
depressivas, tiveram |
) ; tiveram
seus filhos no hospital . X
ndo Amigo da Crianca predisposi¢do a0
" | desmame.
Os resultados ~
. . ~ As maes
evidenciaram maes .
entrevistadas
com renda mensal apresentavam
média de 740,55 reais; p
. ; . varios fatores de
jovens no periodo pés- | .
P risco para o]
parto, com média de desmame
Identificar o perfil | 23,4 anos de idade,
. . Lo . precoce. Ressalta-
Aleitamento sociodemografico casadas; anos de =
se, entao, a
materno e os | das mulheres que | estudo. Apenas uma | ; Al d
determinan- desmamaram mée teve licenga- Importancia 0s
2 | SOUSA, 2015 . .| enfermeiros
tes do | precocemente e os | maternidade de seis
- fazerem um
desmame fatores de risco | meses, 0 que
; acompanhamen-to
precoce. para o desmame | corresponderia a0 | 4o qualidade do
precoce. tempo ideal para o bin(")r?ﬂo “mEe-
aleitamento  materno | ., .
L ~ filho”, a fim de
exclusivo; e 17 maées
) fortalecer as
relataram o] leite o
insuficiente como pra_tlcas de
. aleitamento
motivo para 0
materno.
desmame precoce.
As criancas foram
classificadas em:
eutroficas, risco para
sobrepeso e
s obesidade, magreza e
Associagdo Verificar a | sobrepeso, e magreza | Inadequado
entre estado . ! .
e associacao entre | acentuada. O | estado nutricional
nutricional, - i
aleitamento est_ado nutricional, aleltarr_]ento materno | e desmame
aleitamento exclusivo demonstrou | precoce ndo foram
BREIGEIRON, | materno . .
3 . materno exclusivo | ser um fator de | fatores de risco
2015 exclusivo e ~ .
tempo e tempo de | protecao para 0  maior
de internacio internacéo contra a magreza | tempo de
hosbi & hospitalar de | acentuada; estar sendo | internagdo nesta
ospitalar de .
. criangas. amamentado ou ter | amostra.
criangas. .
sido amamentado
foram identificados
como fatores de
protecdo contra
sobrepeso, risco para
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sobrepeso e
obesidade. O tempo de
internacdo  hospitalar
foi maior para
sobrepeso/ obesidade
e menor para magreza
acentuada/magreza.

Identificar 0s

conhecimento
das nutrizes em
relagdo ao vinculo
afetivo do binémio, a

Pouco

materna e a pontuacéo
no teste de
amamentacao.

~ E necessario
fatores que podem | reducdo dos gastos da .
Fatores que | . . o expandir as
. . influenciar as | familia com a . ~
influenciam - . ~ . orientacbes e o
- ~.. | nutrizes na | alimentagdo da crianga .
na interrupgao interruncao do | e a0 fisco de | &poio ao AM com
AMARAL, do rrupe . € | vistas
4 . aleitamento hemorragias no pés- s
2015 aleitamento . . principalmente ao
materno exclusivo, | parto; crenga na U .
materno . . -~ apoio as nutrizes
. durante os | produgdo insuficiente S
exclusivo em L : NG nas primeiras
. primeiros seis | de leite; dificuldade de .
nutrizes. . ) semanas pés-
meses de vida do | pega da mama; e
) parto.
lactente. diversas
intercorréncias
mamarias no  pos-
parto.
Os fatores de risco
para a amamentagdo
foram:
Objetivou-se hospitais ndo Amigos
determinar os | da Crianca,
Aleitamento fatores escolaridade (< oito | Ja aquelas para a
materno relacionados com | anos de estudo); e mde | amamentagao
exclusivo e a| o tempo de | que trabalhava. Ao | exclusiva foram a
MARGOTTI, Escala de | aleitamento avaliar o aleitamento | maior idade
5 L, . i
2014 Autoeficacia materno exclusivo | materno aos 120 dias, | materna e a
na e associar aos | as variaveis que se | pontuacéo no
Amamenta- escores da | mostraram como | teste de
cao. Escala de | fatores de protecdo | amamentacao.
Autoeficacia na | para a amamentacao
Amamentacéo. foram a maior idade
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A percepcao

nutricionais.

aleitamento

materno exclusivo,
auséncia de
companheiro e a mae
ser a chefe da familia.

da nutriz | Analisar a|Os resultados | Com essa
frente aos | percepgéo da | mostraram que as | avaliagéo,
fatores  que | nutriz frente aos | nutrizes possuem uma | observa-se a
levam ao | fatores que | percepgao positiva | necessidade  da
6 MORAES, desmame levaram ao | sobre o aleitamento | intervencdo  dos
2014 precoce em | desmame precoce | materno, porém notou- | profissionais de
uma unidade | em uma Unidade | se que este | saide em acdes
béasica de | Basica de Saude | conhecimento ndo foi | de educacao
saude de | de Divinépolis /| suficiente para evitar o | continuada com as
Divinépolis /| MG. desmame precoce. nutrizes.
MG.
Foram avaliados 113
lactentes; todos
receberam
alimentos/liquidos
antes dos seis meses
de idade: agua, chas,
leite de vaca integral,
Descrever 0 . B L
e leite em pd, sucos, | Faz-se necessaria
calendario de . ~
. ~ papa salgada, | a orientacdo das
introdugéo de . = =
~ . P alimentacéo gestantes e méaes
Introduc@o de | alimentos/liquidos - N

. - . da familia, | quanto a

alimentos nos seis primeiros . .
. bolacha/pdo, caldos, | manutencéo da
MARTINS, para lactentes | meses de vida e | . ; ~
7 . . X iogurte;  observou-se | amamentagéo
2014 considerados | investigar fatores s ;
; . associagao entre | exclusiva e ao
de risco ao | associados a essa | . 7 .
. . ~ introducdo precoce de | calendério
nascimento. introducdo, entre . P
alimentos/ liquidos e | adequado para a
lactentes . .
. uso de chupeta e | introdugéo de
considerados de . .
. mamadeira, menor | alimentos.
risco ao nascer. .
tempo de aleitamento
materno exclusivo,
aleitamento artificial
nas primeiras 24 horas
de vida e
intercorréncias na
gravidez / parto.
Foram observadas
altas frequéncias para
todas as
inadequagdes,
especialmente na e
. —_ Desenvolver  um | &3P ~ . A utilizagdo do
Diagnastico introducdo tardia de ; e
e escore de | .. escore identifica
das préticas | . ~ sélidos, precoce de | _. ~ .
inadequagbes na . situacdes de maior
de acucares/ .

- x AC (EIAC) e risco para
alimentacao engrossantes e . ~
complemen- estudar . precoce de liquidos S“.bs.'d'?“ as acoes

8 | MAIS, 2014 sua associacao L | prioritarias da
tar para o .2 .~ | Entre as variaveis mais AN
T com variaveis | . - assisténcia
matriciamen- . P significantemente o
~ socioecondmicas, ) nutricional,
to das acles e associadas com )
= | clinico- ~ | especialmente
na Atencao - Co o escore, estao

. epidemioldgicas e para promover o

Bésica. desmame precoce do

trabalho matricial.
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Niveis séricos de
BDNF em TO foram

Os resultados
deste estudo
mostraram

semelhancas entre
0s niveis
séricos de BDNF
medidos em longo

significativamente prazo, entre
menores NO  grupo | criangas
amamentado por = seis | amamentadas por
Niveis séricos meses, sendo que este | < seis
do Fator ndo teve diferenca | meses e = seis
Neurotréfico Avaliar a | entre os grupos em T1. | meses, sugerindo
Derivado do | concentragdo de | Niveis de IL6 | que futuros
Cérebro e | BDNF, IL6, IL10, | apresentaram-se estudos sao
9 ANDRADE, citocinas e a | TNF-a em criangas | aumentados necessarios, com
2014 duragcdo da|e significativamente em | dosagens
amamenta- correlacionar com | TO no grupo de | durante o periodo
céo em|a duracdo da | desmame precoce. O | de amamentacao
criancas e | amamentacao. IMC em T1 foi maior no | para investigar o
adolescen- grupo de desmame | papel de
tes. precoce. E em relagdo | marcadores
aos niveis de IL10 | neurogquimicos, na
e TNF-a ndo houve | duracédo do
diferencas aleitamento
significativas entre os | materno e suas
grupos. implicacdes no
estado
nutricional e
cognicao das
criangas
amamentadas.
Fatores
As prevaléncias de | psicossociais e
abandono do | sociodemogra-
aleitamento materno ficos se mostraram
exclusivo aos 30, 60 e | fortes preditores
120 dias apés o parto. | do abandono
Sintomas de depressao | precoce do
pés-parto e  parto | aleitamento
traumatico associaram- | materno exclusivo.
se com abandono do | Dessa forma, é
aleitamento necessario
Determinan- materno exclusivo no | identificar e tratar
tes do . segundo més apds o | precocemente as
abandono Avallar_ 0s parto. No quarto més, | nutrizes com
MACHADO, do determinantes a0 mostraram sintomatologia
2014 aleitamento abgndono do significancia as | depressiva,
10 aleitamento A h
materno . variaveis: menor | reduzindo a
S materno exclusivo. - ’
exclusivo: escolaridade materna, | morbidade a ela
fatores nao possuir associada e
psicosso- imovel préprio, ter | promovendo maior
ciais. voltado a trabalhar, ndo | duragéo do
ter recebido | aleitamento
orientacdes sobre materno exclusivo.
amamentacao no | Os profissionais
puerpério, reacdo [ de saude, bem
negativa da mulher [ como o apoio
com a naoticia da recebido no lar e
gestacao e ndo receber | no trabalho,

ajuda do companheiro
com a crianga.

podem beneficiar
esse processo.
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Torna-se
necessario
compreender este
Mitos e crencas | processo a fim de
relatados pelas maées, | possibilitar a
intercorréncias com as | assisténcia de
Elaborar um .
Fatores que roieto de | mamas e falta de | forma integral e
favorecem o | P'% ~ informagdo em relacdo | humanizada aos
desmame mtervemgo capaz | 5 importancia do | sujeitos
11 | FARIA, 2014 de  diminuir o . ;
precoce  no | . ..o de aleitamento  materno, | envolvidos,
aleitamento baixo nivel de | superando as
desmame precoce . o
materno. conhecimento dos | dificuldades,
no PSF Pontello 2. o .
agentes comunitarios | podendo assim
de saude sobre o | evitar a introdugdo
aleitamento materno. de novos
alimentos antes
dos seis meses de
vida da crianca.
Faz-se necessario
. - oferecer
Quando se identificam . ~
O orientacdes
0s principais fatores de o
. qualificadas com
Fatores risco para o desmame
A - . abordagens que
relacionados Elaborar um plano | precoce, é possivel X
X ~ considerem 0s
PEREIRA, ao desmame | de intervengdo | pensar em uma
12 . . : ~ .| aspectos
2014 precoce: um | para evitar 0 | intervengéo mais : .
. — psicossociais
plano de | desmame precoce. | efetiva direcionada ;
~ . envolvidos no
acao. para a melhoria da
Coa T comportamento
assisténcia a mae e ao ~ )
A das maes, a fim de
bebé.
que alcancem
maior eficacia.
O objetivo da L
. . .| Na anélise
Hospital pesquisa foi L
> ! - ~ multivariada, as
Amigo da | identificar o padréao L
. . - variaveis que
Crianca: de aleitamento ;
P . mostraram risco para o
prevaléncia materno exclusivo
- . | desmame precoce S
de nos primeiros seis . ~ | A iniciativa
. . foram a intercorréncia . .
aleitamento meses de vida de - : Hospital Amigo da
FIGUEREDO . - mamaria hospitalar .
13 materno criancas nascidas Crianca favorece o
2013 . . e, ha consulta de .
exclusivo aos [ em um Hospital . ~_ | aleitamento
) . : retorno, a posigdo .
seis meses e | Amigo da Crianga | . materno exclusivo.
inadequada e a
fatores e os fatores que L
. . Lo associacdo das duas
intervenien- contribuiram para ;
anteriores.
tes. 0 desmame
precoce.

Dentre os treze artigos analisados na avaliagdo dos fatores de risco que

influenciam o desmame precoce, verificaram-se diversas variaveis que influem

no desmame ou na extensao da amamentacdo. Foram divididas em cinco

categorias:
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A) Variaveis demograficas:

Idade materna: a média de idade materna foi de 12 a 44 anos. A idade
materna influencia muito, tanto no modo de vida da méae e do bebé, quanto nas
preocupacdes que a mae tem, relacionada a sua idade, quando eventualmente
descobre uma gravidez. E importante ressaltar que a idade materna avancada
implica preocupagdes com a proximidade do nascimento (MARGOTTI, 2016;
SOUSA, 2015; AMARAL, 2015; MARGOTTI, 2014; MORAES, 2014; MARTINS,
2014; FIGUEREDO, 2013; MACHADO, 2014).

Numero de filhos: na maioria das analises, as mulheres eram
primiparas, ou seja, tinham ou iriam parir o primeiro filho. Isso ocorre pela baixa
taxa de fecundidade que se encontra no pais atualmente, a qual esta
diretamente relacionada as praticas contraceptivas, renda ou nivel educacional
(MORAES, 2014; MAIS, 2014; MACHADO, 2014).

B) Variaveis socioeconémicas:

Renda familiar: esse conceito refere-se a qualquer renda econdmica que
entra em uma familia; foram encontrados casos de familias com renda familiar
entre 01 (um) e 03 (trés) salarios minimos e, até mesmo, rendas mais baixas
do que as mencionadas (MORAES, 2014; MAIS, 2014; FIGUEREDO, 2013;
PEREIRA, 2014; MACHADO, 2014).

Escolaridade materna e paterna: a escolaridade dos pais tem impacto na
vida dos filhos, seja positivo ou negativo, causando muitas vezes um alto poder
de discriminacdo aos pais com menos conhecimento. A renda familiar também
pode interferir na baixa escolaridade dos responsaveis, como foi mostrado nos
estudos; porém, também houve grande numero de pais com escolaridade
meédia, de oito a dez anos (MARGOTTI, 2016; SOUSA, 2015; BREIGEIRON,
2015; MORAES, 2014; MARTINS, 2014; MAIS, 2014; FIGUEREDO, 2013;
PEREIRA, 2014; MACHADO, 2014).

Tipos de trabalho do chefe da familia: esse indicador esta totalmente
voltado ao territorio, as caracteristicas sociais e econdmicas da familia. Ha
casos em que todos da casa trabalham, de maes que voltaram a trabalhar com
04 (quatro) meses de vida do filho e, na maioria das familias com baixa renda,
o trabalho que mais se sobressai para as mulheres é como diarista e para os

homens como pedreiro, motorista ou “fazem bicos” para ajudar na renda

ISSN 1679-8902

138



Revista Intellectus N°44 Vol. 1 Ano 2018

(MARGOTTI, 2016; SOUSA, 2015; MARGOTTI, 2014; MAIS, 2014; PEREIRA,
2014; MACHADO, 2014).

C) Variaveis associadas a assisténcia pré-natal:

Orientagdo sobre amamentacdo: na maioria das analises, foi possivel
identificar que as mées tém muita falta de orientacdo e até mesmo de apoio,
seja dos profissionais de saude como dos proéprios familiares. Para melhoria da
falta de orientacdo, €& necessario fazer intervencdes efetivas e oferecer
orientacdes qualificadas que melhorem a vida da mée e do bebé (MARGOTTI,
2016; MARTINS, 2014; MAIS, 2014; ANDRADE, 2014; FIGUEREDO, 2013;
FARIA, 2014; PEREIRA, 2014; MACHADO, 2014).

Desejo de amamentar. o desejo de amamentar esta presente antes
mesmo do bebé nascer, pois significa realizar plenamente o papel de mae;
porém, ha muitos fatores que interferem, como falta de leite, dor, o bebé nédo
pega o peito, sangramentos, entre outros. E importante que na assisténcia pré-
natal isso seja discutido, pois se a mae deseja amamentar e ndo consegue, €
frustrante para ela, ocasionando sentimentos que podem prejudicar ainda mais
(MARGOTTI, 2016; MARTINS, 2014; MAIS, 2014; ANDRADE, 2014;
FIGUEREDO, 2013; FARIA, 2014; PEREIRA, 2014; MACHADO, 2014).

Tipos de parto: existem muitas variaveis para a escolha do tipo de parto;
entre eles estdo o parto normal, cesarea, parto natural, parto na agua, parto de
cocoras, parto forceps; ainda ha o parto humanizado, parto de Leboyer e o
parto sem dor, que sdo menos utilizados. Os estudos mostraram que o parto
mais utilizado foi o parto vaginal (normal), seguido pelo parto cesarea
(MARGOTTI, 2016; SOUSA, 2015; MARGOTTI, 2014; MORAES, 2014; MAIS,
2014; FIGUEREDO, 2013; FARIA, 2014; MACHADO, 2014).

D) Variaveis relacionadas a assisténcia pés-natali  mediata:

Alojamento conjunto, auxilio dos profissionais de saude e dificuldades
iniciais: o aconselhamento profissional é util para reforcar a autoestima e
confianca no ato de amamentar; houve apenas um relato de apoio dos
profissionais de saude sobre o aleitamento materno exclusivo. A maioria das
mulheres reclama de muita falta de orientacdo dos profissionais de saude, falta
também de auxilio nas dificuldades iniciais, e isso leva a entender que ainda ha

uma certa deficiéncia dos profissionais em abordar o aleitamento em todos
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seus aspectos, desmistificando crencas e mitos e orientando em cada detalhe
(SOUSA, 2015; MAIS, 2014; FARIA, 2014; PEREIRA, 2014; MACHADO,
2014).

Presenca paterna na estrutura familiar: diversas séo as importancias da
figura paterna para o desenvolvimento infantil; o pai desempenha um papel de
protetor, companheiro, cuidador, entre outros, que se diferenciam da figura
materna; porém, com a fragilizacdo da estrutura familiar, cada vez mais ocorre
a auséncia da figura paterna. Nesse indicador, apesar de haver muitas
mulheres casadas, a maioria das maes se encontrava solteiras (MARGOTTI,
2016; SOUSA, 2015; MARGOTTI, 2014; MORAES, 2014; MAIS, 2014,
MACHADO, 2014).

Experiéncia com amamentacgdo: esse € um assunto delicado, a maioria
das mulheres tem muita falta de apoio e de experiéncia, problemas com a falta
de leite ou até mesmo a demora do bebé para desenvolver o habito de mamar.
Sao inumeras variaveis que implicam na experiéncia com amamentacgao, iSso
levou a maioria das maes a amamentar até os 04 (quatro) meses, algumas até
12 meses e em, alguns casos, nem houve amamentacdo (MARGOTTI, 2016;
SOUSA, 2015; AMARAL, 2015; MARGOTTI, 2014; MAIS, 2014; FIGUEREDO,
2013; PEREIRA, 2014; MACHADO, 2014).

E) Variaveis relacionadas a assisténcia pés-natalt  ardia (ap0s a alta
hospitalar):

Estresse e ansiedade materna: houve um relato de que 1/3 (um terco)
das mulheres foi diagnosticada com depressao pos-parto. Com a grande
dificuldade de diagnosticar a DPP, foram criadas escalas para mensurar e
caracterizar os sintomas; desse modo, no primeiro artigo, foi usada a Escala de
Depressdo Pés- Parto de Edimburgo (MARGOTTI, 2016; MAIS, 2014,
MACHADO, 2014).

Uso de medicamentos pela mée e pelo bebé: sédo diversos os usos de
medicamentos que podem ser utilizados tanto pela mae como pelo bebé, para
tratamento das mais diversas causas; foi encontrado um relato de uso de
psicofarmacos; é necessario lembrar que deve ser feita a interrup¢cdo do
aleitamento materno quando as mées estdo em uso de algum farmaco

incompativel com o ato de amamentar (PEREIRA, 2014).
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Introducdo precoce de alimentos: até os 06 (seis) meses de vida, o
bebé deve ingerir apenas o leite materno; ha véarios estudos que comprovam
que a introdugéo precoce de alimentos aumenta o risco de diversos problemas,
como infec¢des de ouvido, respiratérias e até mesmo morte subita. Porém, por
diversos fatores, as maes, muitas vezes, ndo podem/conseguem amamentar
seus filhos até os seis meses; nas andlises, foi possivel identificar que houve
introdugé@o precoce de alimentos antes dos 04 (quatro) e 06 (seis) meses de
vida, mais da metade dos bebés ndo recebia mais o aleitamento materno
exclusivo antes dos 04 (quatro) meses, algumas maes alegam que o leite era
fraco e a introducao alimentar foi indicacdo do pediatra (MARGOTTI, 2016;
SOUSA, 2015; BREIGEIRON, 2015; AMARAL, 2015; MARGOTTI, 2014; MAIS,
2014; FARIA, 2014; MACHADO, 2014).

E de grande importancia o aleitamento materno na nutricio das
criangas, principalmente antes dos seis meses de vida; o aleitamento materno
tem suprido todas as necessidades nutricionais da crianca nesse periodo.

Neste estudo, os resultados foram analisados através de divisbes em
cinco categorias, 0 que permitiu uma melhor compreensdo das diversas
variaveis que influem o desmame precoce. Também foi possivel identificar os
fatores de risco que afetam o desmame precoce; sao eles: maes que trabalham
fora de casa, escolaridade, tendéncias depressivas, baixa renda, idade
materna, trabalho, falta de orientacdo sobre o aleitamento materno, poucos
filhos, ordenha e armazenamento de leite, estado nutricional da crianga, uso de
medicamentos, dificuldades iniciais devido a crencas e mitos, falta de
conhecimento das nutrizes, falta na pega mamaria, vinculo afetivo do binémio
“mae-bebé”, falta de leite ou leite fraco/seco, falta de confianca e de apoio
familiar, hospital ndo credenciado, nivel de instrucéo e indice do desmame, uso

de chupeta e mamadeira, e introdugéo precoce de alimentos.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados e discussao foi possivel concluir que a maioria
das maes amamenta apenas até os 04 (quatro) meses de vida do bebé, e os
motivos sdo variados, como culturais, sociais e econdémicos. Muitas razdes

talvez se deva ao fato da mulher atual ter um cotidiano muito ansioso e tenso, a
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falta de informacédo também contribui para o desmame precoce, € primordial
qgue a mulher receba apoio em suas duvidas e dificuldades, para que se sinta
confiante em seu papel de mae e no aleitamento de seu filho. Sendo da
competéncia dos profissionais de saude, em especial aos enfermeiros, a
responsabilidade de desempenhar um atendimento de qualidade a essas
maes, a fim de que se o desmame precisa acontecer ndo precisa haver
sentimento de culpa para que ndo se torne uma experiéncia traumatica para

ambos.
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