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Resumo

O aleitamento materno é um dos principais pilares para a promocao da salde das criancas,
oferecendo vantagens para o bebé e para a mae. Estudos apontam que as maes orientadas
de modo correto e apoiadas nas primeiras semanas pés-parto, amamentam melhor e durante
mais tempo. Apesar de ser um ato natural, o aleitamento materno nem sempre é
consideradouma tarefa facil; as maes precisam de apoio emocional, além de informacdes
apropriadas para obterem sucesso na amamentacao, bem como conhecer 0s riscos
ocasionados pelo desmame precoce. Neste sentido, as equipes de atencao bdsica, podem
auxiliar nesse periodo (CARVALHO, 2013). O diagndstico situacional rapido, realizado pela
equipe da USF Recreio da Borda do Campo, apontou que aproximadamente 40% das maes,
abandonam precocemente o aleitamento materno exclusivo até o sexto més e 90%
abandonam o aleitamento complementado até os dois anos de vida. Os reflexos do desmame
precoce é a elevacao na incidéncia de atendimentos médicos relacionados a resfriados,
alergias e problemas gastrointestinais. Nesse sentido torna-se indispensavel a realizacao de
acdes na USF Recreio da Borda do Campo que promovam a sensibilizacao das maes sobre a
importancia da amamentacao, os riscos do desmame precoce, bem como ofereca suporte
emocional nesse periodo de fragilidade da mulher. Espera-se que essas acdes consigam
fortalecer a Promocao do Aleitamento Materno (AME) e que pelo menos 90% das mulheres da
area adstrita a USF Recreio da Borda do Campo realize o aleitamento exclusivo nos seis
primeiros meses, mesmo que nao continuem amamentando até os dois anos de idade.
Almeja-se ainda que a equipe de saude assuma um papel normatizador e regulador do
aleitamento materno pautado dos saberes cientificos, de forma a fortalecer o vinculo mae e
filho, sempre atentando para a abordagem integral da mde, que também é mulher, esposa,
profissional e deve ter total apoio e autonomia nas suas escolhas.
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PROBLEMA/SITUACAO

O aleitamento materno é um dos principais pilares para a promocao da salde das criancas,
oferecendo vantagens para o bebé e para a mae. A amamentacao materna reduz os indices
de mortalidade infantil, diminui a probabilidade de processos alérgicos e gastrintestinais nos
primeiros meses de vida da crianca, além de proporcionar melhores indicadores de
desenvolvimento cognitivo e psicomotor. Para a mae, reduz a probabilidade de ocorréncia de
cancer de mama, proporciona maior espagcamento entre os partos e promove uma involugao
uterina mais rapida, consequentemente diminui o sangramento pés-parto (CARVALHO,
2013).

Estudos apontam que as maes orientadas de modo correto e apoiadas nas primeiras
semanas pds-parto, amamentam melhor e durante mais tempo. Apesar de ser um ato
natural, o aleitamento materno nem sempre é facil e as maes precisam de apoio emocional,
além de informacdes apropriadas para obterem sucesso na amamentacao bem como
conhecer os riscos ocasionados pelo desmame precoce. Neste sentido, as equipes de
atencao bdsica, podem ajudar muito as maes nesse periodo (CARVALHO, 2013).

O diagnostico situacional rapido, realizado pela equipe da USF Recreio da Borda do Campo,
apontou que aproximadamente 40% das maes, abandonam precocemente o aleitamento
materno exclusivo até o sexto més e 90% abandonam o aleitamento complementado até os
dois anos de vida. Os reflexos do desmame precoce é a elevacao na incidéncia de
atendimentos médicos relacionados a resfriados, alergias e problemas gastrointestinais,
principalmente vomitos e diarréias.

Nesse sentido torna-se indispensavel a realizacao de a¢des na USF Recreio da Borda do
Campo que promovam a sensibilizacdo das maes sobre a importancia da amamentacao, os
riscos do desmame precoce, bem como ofereca suporte emocional nesse periodo de
fragilidade da mulher.



ESTUDO DA LITERATURA

O presente estudo trads o relato de experiéncia de um projeto de intervencao, que serd
realizado na USF Recreio da Borda do Campo, no municipio de Santo André-SP, que terd
como finalidade sensibilizar as maes da area de abrangéncia da unidade quanto aos
beneficios da amamenta¢ao materna exclusiva até pelo menos o sexto més de vida e
complementado até os dois anos.

As propriedades do leite materno sdo indispensaveis para a saude e desenvolvimento das
criangas nos primeiros seis meses de vida, sendo considerado o Unico alimento completo
durante essa fase. Contendo elementos responsaveis pela hidratacdo e nutricdo que
aumentam a protecao e colaboram para o metabolismo da crianca (Chaves et al., 2007). O
leite humano possui mais de 200 componentes, que suprem todas as necessidades
nutricionais e imunoldgicas do bebé até o sexto més de vida, assegurando seu crescimento e
desenvolvimento adequado (CARVALHO, 2013).

As criancas que tiveram uma amamentacao materna adequada apresentam melhor estado
imunoldgico e nutricional, consequentemente, ficam menos doentes, necessitam menos de
hospitalizacdes, atendimentos médicos e uso de medicamentos. Isso acarreta em menos
faltas no trabalho, menos despesas do Sistema Unico de Saude (SUS), resultando em
beneficios aos pais, ao bebé e a toda sociedade (GIUGLIANI, 2000).

O leite materno até o sexto més cumpre o papel de nutricdo e hidratacao, sendo
dispensavel e muitas vezes prejudicial a adicao de outros liquidos e alimentos na dieta dos
bebés. Podendo provocar a diminuicao da frequéncia e intensidade de succao das mamadas,
reduzindo a producao do leite materno. Além disso, existe também o risco do
desenvolvimento de infeccdes ocasionadas pela contaminacao de mamadeiras ou dos
alimentos. A insercao precoce de alimentos na dieta, pode prejudicar a absorcao de
nutrientes, como o ferro por exemplo, acarretando deficiéncia do mesmo. Também existem
riscos em longo prazo, como o desenvolvimento de disturbios: obesidade, hipertensao,
arteriosclerose e alergia alimentar (Chaves et al., 2007).

Segundo a Organizacao Mundial de Saude (OMS), existem quatro categorias para classificar o
aleitamento materno, como podemos observar no quadro abaixo:

Quadro 1: Categorias de aleitamento

Aleitamento A crianca amamenta e pode ou ndo estar recebendo outro alimento.
materno
Aleitamento A crianga se alimenta apenas de leite materno, diretamente do seio, ou leite

materno exclusive | humano ordenhado, sem fazer uso de outros alimentos, com excecio de
gotas, medicamentos, xaropes ou suplementos minerais.

Aleitamento O anico leite que a crianga faz uso € o humano, mas pode fazer uso também
materno de liquidos, como dgua, suco de frutas, chas e medicamentos.
predominante

Aleitamento Além do leite humano, a crianga também recebe outros alimentos.

materno

complementado

Fonte: Chaves et al., (2007).



No Brasil, o Ministério da Salde preconiza que a amamentacdao materna seja exclusiva nos
primeiros seis meses de vida. E apds esse periodo seja gradativamente complementada com
a insercao de outros suplementos, e que seja mantida até os dois anos de idade (BRASIL,
2007).

BENEFICIOS PARA MAE E FILHO

A amamentacao materna é um processo fisioldgico natural, sendo a melhor opcao de
alimento até o sexto més. O leite materno, além dos beneficios nutritivos e imunoldgicos,
estimula e fortalece as relacdes afetivas entre mae e filho, além de estimular o
desenvolvimento cognitivo e psicomotor da crianca (BRASIL, 2001).

Nos dois primeiros anos de vida os sistemas digestivos, renais, imunoldgicos e
neuromuscular dos seres humanos, passam por um processo de amadurecimento. E para que
essa etapa seja uma transicao processual, permitindo que os sistemas se adaptem a nova
dieta, o Ministério da Saude, recomenda, que a partir do sexto més de vida a amamentacao
materna seja aos poucos complementada com outros alimentos, e mantida até os dois anos
de idade (SOUZA e MINARDI, 2009).

Segundo Siqueira (2017), a amamentacao materna adequada tem a potencialidade de
prevenir mais de 820.00 mortes de criangas menores de cinco de idade por ano. Além de
prevenir a morte anual de aproximadamente 20.000 mulheres em decorréncia ao cancer de
mama (SIQUEIRA, 2017).

A amamentacao materna também constitui um contraceptivo natural, ideal nos seis
primeiros meses de vida do bebé, contribuindo para a inibicdo da hemorragia pés-parto e
diminuindo as chances do desenvolvimento de osteoporose. Além disso, tras significativo
beneficio econémico, diminuindo de 15% a 40% os gastos mensais, que seriam destinados a
compra de férmulas nutritivas, gastos hospitalares, gastos médicos, faltas no servico, dentre
outros (CABRERA, PEREIRA e FRACOLLI, 2018).

Observando o abandono precoce da amamentacao materna e ciente dos iniUmeros
beneficios acarretados pelo aleitamento materno exclusivo até o sexto més e
complementado até os dois anos de vida, buscaremos sensibilizar as maes usuarias da USF
Recreio da Borda do Campo, quanto aos beneficios da amamentacao materna exclusiva até o
sexto més de vida e complementado até os dois anos.

Nesse sentido realizaremos na USF Recreio da Borda do Campo acdes que promovam a
sensibilizacao das maes sobre a importancia de uma amamentacao materna adequada.



ACOES
Etapas do projeto de intervengao:
Local: USF Recreio da Borda do Campo

Publico-alvo: Gestantes e maes das criancas de até 2 anos de idade, pertencentes a area
adstrita a USF Recreio da Borda do Campo

Participantes: Equipe da USF Recreio da Borda do Campo
Acoes:

* Apresentacao do projeto de intervencao (Pl): A médica autora do Pl apresentara a equipe da
USF as acoes do projeto, bem como, ouvird atentamente as sugestdes dos outros
profissionais. Duracao da etapa: 2 horas.

* Edicao do projeto de intervencao: A médica autora do Pl ira editar o projeto de acordo com
a sugestao da equipe. Duracao da etapa: 2 horas

* Reuniao para implantacdo do projeto: A equipe reunira para definir o cronograma e
responsabilidades de cada membro, Duracao da etapa: 1 hora.

* Treinamento e capacitacao dos profissionais da USF: A equipe da USF participara de um
seminario com carga horaria de 4 horas. Os contelddos abordados serao: importancia do
aleitamento materno, riscos do abandono precoce do aleitamento materno, pega, cuidados
com as mamas, doencas mamarias e promocao do aleitamento materno na atencao basica.
Duracao da etapa: 4 horas.

* Implantacao do Pl: Apds o treinamento dos profissionais, a estratégia principal € implantar a
tematica do aleitamento materno no grupo de gestante ja existente, que se relne
semanalmente na unidade. Duracao da etapa: 12 meses.

* Criacao dos grupos de aleitamento materno: Criacao de dois grupos de aleitamento
materno, o primeiro com criancas de 0 a 6 meses e suas maes, e 0 outro com criancas
maiores de 6 meses até dois anos de idade e suas maes. Os grupos se reunirao com a
médica responsavel pelo Pl e sua enfermeira, em momentos distintos onde serdo
reforcadas informacdes sobre a importancia do aleitamento materno, pega correta,
cuidados com a mama, cuidados com a alimentacao das maes, insercao de alimentos e
também sera realizado o acompanhamento do desenvolvimento das criancas. Duracdo da
etapa: 12 meses.

* Avaliacdo e monitoramento: Apds o inicio dos grupos, sera realizado um questionario para
avaliar o perfil das maes de acordo com os indicadores de saude, os niveis de
conhecimentos adquiridos nos encontros, além disso, serao analisados mensalmente, a
participacao dos usuarios, as dificuldades encontradas pelos profissionais envolvidos no
projeto e a verificacao do nimero de maes que praticam o aleitamento materno exclusivo
até o sexto més e complementado até os dois anos de idade, bem como os atendimentos



*as criancas de 0 a dois anos de idade, observando a possibilidade do adoecimento ser
decorrente do abandono precoce do aleitamento materno. Duracao dessa etapa: 12 meses.



RESULTADOS ESPERADOS

Espera-se que esse plano de intervencao consiga fortalecer a Promocao do Aleitamento
Materno (AME) e que pelo menos 90% das mulheres da area adstrita a USF Recreio da Borda
do Campo realize o aleitamento exclusivo nos seis primeiros meses, mesmo que nao
continuem amamentando até os dois anos de idade. Almeja-se ainda que a equipe de salde
assuma um papel de orientacdo e sensibilizacdo quanto a importancia do aleitamento
materno pautado dos saberes cientificos, de forma a fortalecer o vinculo mae e filho, sempre
atentando para a abordagem integral da mae, que também é mulher, esposa, profissional e
deve ter total apoio e autonomia nas suas escolhas.orientacao/ educacao em
saude/sensibilizacao bos beneficios da amamentacao.
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