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1. INTRODUCAO

0 aleitamento materno € uma das primeiras intervencdes nutricionais,
maternais e de salude, que a propria mae pode empreender para assegurar a saude
do filho. E uma opcdo que satisfaz muitas das necessidades da crianca em
desenvolvimento, na maioria dos lugares compativel com o ambiente ecoldgico,

econdmico e sanitario da mae e do filho .

Hoje é uniformemente aceite que a adequada nutricAo nos primeiros anos
de vida e a aquisicdo de habitos alimentares saudaveis contribuem decisivamente
para um bom estado de saude da crianca e cacdo interpessoal e dos meios de

comunicacao social.

O leite materno € o Unico alimento capaz de atender de forma adequada
todas as necessidades fisioldgicas do metabolismo do lactente (1). A amamentacao
exclusiva oferece beneficios para a crianga como a protecdo contra diarréias,
infeccbes neonatais, infeccdes respiratorias, infecgcdes bacterianas e outras (2).

Além do efeito protetor contra doencas para a crianca essa pratica oferece
vantagens também para a mae como, por exemplo, aumentando os lacos afetivos
devido o contato continuo entre mée e filho, diminuem os riscos de cancer de mama,
€ um 6timo meio de evitar uma nova gravidez, € pratico e econémico e estar sempre
pronto na temperatura ideal para 0 lactante 3).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o Fundo das Nacdes Unidas para a
Infancia (UNICEF) e o Ministério da Salude preconizam o aleitamento materno
exclusivo até os seis meses de vida da crianca, e até os dois anos de idade
associado com outros alimentos. A introducéo desses alimentos deve acontecer de
forma gradativa uma vez que é a partir dessa idade que o bebé adquire maturidade

fisiolégica e neuroldgica para se adaptar com outros alimentos (4) .

Desta forma o aleitamento materno € a maneira mais adequada de fornecer o
alimento para que a crianga tenha o desenvolvimento e o crescimento saudavel,
sendo que o mesmo influencia na saude biolégica e emocional da crianca

promovendo uma melhor interacdo entre mée e filho (5,6).

Uma recente pesquisa do Ministério da Saude apon- ta para um importante

aumento nos indices do aleitamento materno exclusivo ao quarto més de vida, de



35,5% no ano de 1999 para 51,2% em 2011. Entretanto, esse indice, ao sexto més,

prati- camente néo foi alterado (6,7).

O incentivo ao aleitamento materno tem sido o objetivo de diversos grupos de
profissionais da saude, em diferentes localidades do Brasil. Esses grupos relatam
indices satisfatorios de adeséo das mées a essa pratica, mostrando que entre 35% e
38,6% das criancas sao mantidas em aleitamento materno exclusivo até o sexto més
de idade. indice superior foi relatado por Carrascoza, que encontrou 47,5% das
criancas participantes de um grupo de incentivo ao aleita- mento materno
amamentadas de forma exclusiva até o sexto més de idade. Segundo o autor, esse
indice se deve as atuacdes sisteméticas de uma equipe interdisciplinar, que
acompanha a mée e o lactente durante os primeiros seis meses apods o parto(8,9)..

Mesmo sendo comprovado cientificamente que a amamentacdo € superior a
outras formas de alimentar a crianca, e apesar do incentivo de diversos 6rgaos
nacionais e internacionais, as taxas de aleitamento materno exclusivo ainda esta
muito longe do que € preconizado pela Organizacdo Mundial de Saude (10).
Tornando um grande desafio para a saude publica, considerando o elevado indice
de desmame precoce e o grande numero de mortes infantis por causas evitaveis
(11).

A motivacdo para a realizacdo do Projeto de Intervencdo surgiu a partir de
uma reunido em equipe, com a deteccdo da necessidade de organizar acOes de
promocao da saude para elevar os indices de aleitamento materno em nossa equipe
pois de 67 criancas com menos de 6 meses sdo apenas com aleitamento materno
14 o que representa 0 20.89 % do total de criancas.

Sendo assim o Projeto de Intervencéo justifica-se pela importancia em
organizar acgOes para elevar o conhecementos das mée sobre as vantagens que
oferece o aleitamento materno incentivandoas a manter a eles até o sexto més de
vida de forma exclusiva, mediante a creagao de um grupo de aleitamento materno

exclusivo (GAAME) na UBS conquista 1 municipio séo Paulo.



2.0bjetivo Geral

Elevar o nivel de conhecimento sobre as vantagens do aleitamento materno

exclusivo na UBS Conquista I.
2.1.0bjetivos especificos.

2.1.1 Determinar o nivel de conhecimento sobre as vantagens do aleitamento

materno exclusivo na UBS Conquista | ao inicio da intervencao educativa.

2.1.2Avaliar o nivel de conhecimento sobre as vantagens do aleitamento materno

exclusivo na UBS Conquista | ao final da intervencédo educativa.

2.2.1 Orientar temas sobre as vantagens que oferece a amamentacdo exclusiva

tanto para o filho como para a mée.

2.3.1 Promover a participacdo das maes e gestantes da unidade em temas sobre

0os beneficios que oferece a amamentacdo exclusiva até o sexto més de vida.



3.Metodologia

Cenario do estudo: Este projeto de intervencdo tem carater educacional e
abordagem construtivista. Sera realizado na Unidade Béasica de Saude (UBS)
Conquista |, Estado de S&o Paulo, regido de S&o Mateus, Zona Leste. Os
participantes desta intervencdo serdo as gestantes e mades de menores de 6 meses
de idade, para que juntas obtenham informac¢des necessarias para uma boa pratica
do aleitamento materno e a importancia de sua permanéncia exclusiva até os seis

meses de vida da criancga.

Sujeitos da intervencéo: A populacédo a estudar se constituird por gestantes e maes
de até 6 meses de idade da unidade que desejam participar no estudo. As
intervengbes serdo feitas na area de abrangéncia, nas visitas domiciliarias e
consultas na UBS, em que serdo utilizado como espaco fisico a sala de reunides .

Para a realizacdo desse projeto sera utilizado material de facil manejo e
entendimento como: cadeiras, mesa, papel oficio A4, pinceis, bonecos, mamas de

esponja, mamadeiras, chupetas, material ilustrativos, televisdo e DVD, panfletos.

Estratégias e agoes:

Etapa diagnéstica

Antes do inicio das atividades educativas, sera realizadas entrevistas com todas as
maes de criancas menores de seis meses de idade e gestantes residentes nas
areas de abrangéncia da unidade de saude onde haverd uma explicacdo as
pacientes sobre as especificidades do estudo. Apdés, as participantes que assinarem
o termo de consentimento livre e esclarecido, sera aplicado um questionario, no qual
sera solicitado que preencham. O questionario que sera utilizado nas entrevistas

sera semi-estruturado, com perguntas que ensejavam respostas curtas e rapidas.



Etapa de intervencéo .

1.Capacitacdo das gestantes e puérperas Inicialmente por doutores e a enfermeiras
da UBS Conquista |, previamente embasados com as recomendacdes do Ministério
da Saude, para discutir em grupo sobre o aleitamento materno, dizendo vantagens
para a mae e filho, mitos, como amamentar corretamente, entre outros topicos,para
incentivar e orientar as gestantes e puérperas quanto ao aleitamento materno, assim
como incentivar e aumentar a chance de ela amamentar corretamente até o sexto

més de vida.

2.Reunibes mensais: Ocorrerdo reuniées mensais na UBS com maes e gestantes
para discutir em grupo o tema selecionado conveniente para que elas se sintam a
vontade para tirar todas as davidas; e que ao final de cada reunido as maes terdo
seu cartdo da gestante ou caderneta da crianga carimbado com “Eu sei amamentar”,
essa medida além de incentiva-las, dara a UBS o controle de quem esta
frequentando a reunido, por exemplo, durante as consultas de pré-natal ou

crescimento e desenvolvimento.

3.Registro da amamentacdo: Para o controle dos indices de amamentacdo foi
elaborado um livro de registro, em que consta: nome da mae, nome da crianca,
datas de nascimento de ambos, numero do prontuario, datas das consultas de pré-
natal e de crescimento e desenvolvimento e, por ultimo, o registro cronolégico,
através dos carimbos, do aleitamento materno exclusivo ou ndo. Desse modo, a
equipe tera um melhor controle com relagdo ao aleitamento materno promovido
pelas maes, sendo tal livro uma importante fonte de informacgdes para os trabalhos
cientificos, além de ser uma forma de analisar posteriormente se a nossa
intervencdo atingiu as metas. O preenchimento do livro é de rapida execucdo,
constando nome, datas e “carimbadas”, e pode ser realizado por qualquer um dos
profissionais de saude da equipe da UBS (enfermeira, médico, dentista, agentes de
saude, técnica de enfermagem ou técnica de saude bucal), durante a consulta ou
previamente, no local de espera. Um dos carimbos tem escrito “AME”, referente ao
aleitamento materno exclusivo, e o outro tem “AM” referente ao aleitamento

materno(n&o exclusivo).



Os critérios de exclusdo do projeto serao.

1. Maes e gestantes da unidade que nao desejem participar no projeto.
2. Maes e gestantes da unidade que ndo outorguem o consentimento de

participacéo no projeto.
Os critérios de saida do projeto.

Mées e gestantes que ndo assistam a mais de 2 grupos.

Avaliacao e monitoramento:

O processo de avaliagdo esta previsto para todas as etapas do projeto: avaliacdo de
necessidades, avaliagdo de processo e de resultados, sendo utilizadas metodologias

qualitativas e quantitativas.

A avaliacdo sera realizada por meio do levantamento de informac¢des coletadas na
reunido inicial com Mées e gestantes . A avaliacao de processo, realizada durante o
desenvolvimento do projeto, inclui pré e pos-teste nas capacitacdes, avaliacdo
qualitativa e informes periddicos das atividades (analitico e estatistico).A avaliacdo
de aquisicdo de conhecimentos sobre as ventagens do aleitamento materno
exclusivo e os beneficios que oferece a amamentacéo exclusiva até o sexto més
de vida ser& feita por meio da comparacdo da pesquisa quantitativa realizada em

dois momentos: antes e ao final da intervengéo.



4. Resultados esperados

Ao final desse estudo espero atingir, entre as criangas cobertas pela UBS, 50% de
aleitamento materno exclusivo até os 6 meses até 2015.Implementar um grupo
permanente de orientacdo sobre aleitamento materno exclusivo na unidade.

Desenvolvimento do habito da amamentacéo exclusiva até os seis meses de vida.

Criar um ambiente confiavel e acolhedor para a abordagem de temas relacionados,
bem como fortalecer a interacdo dos profissionais de saude com as maes e
gestantes. Além disso, contribuird para esclarecer mitos sobre o aleitamento
materno. Outro resultado positivo serd a aquisicdo de conhecimentos sobre as
vantagens do aleitamento materno exclusivo que ponderam ser avaliadas por meio
da comparacédo entre os resultados das duas pesquisas quantitativas, realizadas em

dois momentos: antes e ao final da intervengéo.
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