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PREFACIO

Este e-book reflete o resultado de pesquisas construidas por estudantes de graduagéo
a partir da disciplina de Trabalho de Concluséo de Curso (TCC), que corresponde o semestre
de 2022.1, do curso de Enfermagem, do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser
Educacional) localizado em Manaus, capital do Amazonas.
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RESUMO: Introdugao: A interrupgado da amamentagao exclusiva antes do bebé completar
seis meses € considerada como desmame precoce, e a prevaléncia de aleitamento materno
entre os lactentes na faixa etaria de < ou = 6 meses ainda € baixa. Objetivo: Identificar quais
as motivagdes maternas para o processo de desmame precoce. Metodologia: Revisao
integrativa da literatura, com abordagem tedrico-bibliografica, de carater exploratério,
onde utilizou-se de periddicos e artigos cientificos, localizados nas seguintes bases de
dados: Literatura latino — americana e do Caribe em Ciéncia de Saude (LILACS); Base
de Dados em Enfermagem (BDENF) e Scielo. Resultados: Apds a analise dos 18 artigos
selecionados para compor a revisao, observou-se resultados recorrentes, os quais convém
destacar: leite fraco/insuficiente (7 artigos), volta ao trabalho (7 artigos), intercorréncias da



mama (4 artigos), e depressao poés-parto (3 artigos).Consideragoes Finais: Espera-se
que este estudo contribua com o fomento da pesquisa nesta area, e a importancia desta
revisdo apoia-se na crescente necessidade de ampliar o olhar holistico e humanizado
dos profissionais de saude para com as lactantes, pois a manutengdo da amamentagao
é fator crucial para o desenvolvimento infantil, e sempre sera o alimento ideal até o sexto
més de vida do lactente. A enfermagem dentro desse contexto tem papel fundamental para
aprimorar a experiéncia de amamentar, identificando as multiplas variaveis materno-infantis
que podem interferir no desenrolar da lactacao.
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INTEGRATIVE REVIEW: MATERNAL MOTIVATIONS AS A FACTOR RELATED TO
EARLY WEANING

ABSTRACT: Introduction: The interruption of exclusive breastfeeding before the baby is
six months old is considered as early weaning, and the prevalence of breastfeeding among
infants aged < or = 6 months is still low. Objective: to identify the maternal motivations for
the early weaning process. Methodology: Integrative literature review, with a theoretical-
bibliographic approach, of an exploratory nature, which used periodicals and scientific
articles, located in the following databases: Latin American and Caribbean Literature in
Health Science (LILACS); Nursing Database (BDENF) and Scielo. Results: After analyzing
the 18 articles selected to compose the review, recurrent results were observed, which
should be highlighted: weak/insufficient milk (7 articles), return to work (7 articles), breast
complications (4 articles), and postpartum depression (3 articles). Final Considerations:
It is hoped that this study will contribute to the promotion of research in this area, and
the importance of this review is based on the growing need to expand the holistic and
humanized view of health professionals towards lactating women, as the maintenance of
breastfeeding is a crucial factor for child development, and will always be the ideal food
until the infant’s sixth month of life. Nursing within this context plays a fundamental role in
improving the experience of breastfeeding, identifying the multiple maternal-infant variables
that can interfere with the course of lactation.
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INTRODUGCAO

O aleitamento materno é uma estratégia natural e simples de vinculo, afeto,
acolhimento e nutricdo para a crianca, além de ser uma formula simples e eficiente para
redugdo da morbimortalidade infantil (BRASIL, 2015).



Nesse sentido o leite humano ¢ irreplicavel em laboratério, repercutindo no estado
nutricional da crianga, saude e no desenvolvimento cognitivo e emocional do lactente
(BRASIL, 2015), diante disso a interrupgcdo da amamentagado exclusiva antes do bebé
completar seis meses € considerada como desmame precoce, sendo que independente
de ser uma decisdo materna ou n&o, além disso tem se mostrado uma questao frequente e
indesejada em saude publica (BARBOSA et al, 2017; CABRAL et al, 2003).

Vale ressaltar que alguns fatores determinantes para progressdo do aleitamento
estdo diretamente relacionados as maes, como fatores psicologicos, sociais, fisioldgicos,
anatémicos, culturais entre outros, sendo entdo a mulher protagonista da continuidade do
aleitamento (BRANDAO et al, 2016).

Nesse contexto amamentar € mais que nutrir, € uma jornada psicoldgica complexa
que uma dupla de dois seres atravessa onde o processo de desmame deveria ser natural
e gradual (WINNICOTT, 2000), iniciando com a introdu¢ao dos sélidos, atravessando as
etapas de maturacao socioemocional e enfim finalizado quando a crianga nao utilizar o seio
como ferramenta intermediaria com a mae, familia e sociedade (BALASSIANO, 2020).

Um bebé que nao faz uso de chupetas, mamadeiras e outros acessorios que visam
substituir a succado do seio materno, dificilmente sera desmamado de um dia para o outro
antes de um ano de idade (CAVALCANTE et al, 2021).

Desde o pré-natal a gestante deve ser acompanhada afim de adquirir saberes sobre
a técnica da pega correta, conhecimento sobre o funcionamento das mamas, ordenha, e
importancia da amamentagcao na saude do seu filho. Essas praticas fortalecem o vinculo
mae-filho e profissionais de saude e torna mais propicio o desenvolvimento da amamentagao
(BRASIL, 2011; CASTRO et al, 2014).

A prevaléncia de aleitamento materno entre os lactentes na faixa etaria de < ou = 6
meses ainda é baixa, registrada em 48,5% (ENANI, 2019) muito aquém da meta fixada em
70% de AME no Mundo para o ano de 2030 (UNICEF, 2017). Diante do exposto, surge o
questionamento: Quais os motivos relatados pelas lactantes para interrup¢ao do aleitamento
materno antes dos seis meses de idade?

O objetivo deste estudo é identificar quais as motivagdes ou justificativas maternas
para o processo de desmame precoce, em virtude das altas taxas de desmame abrupto
ainda nos primeiros meses.

Justifica-se o estudo, diante da importancia do aleitamento e da necessidade
de prestar uma assisténcia baseada em evidéncias, assim, identificar as fragilidades,
motivagdes e anseios sobre a problematica materna significa contribuir no campo dos
saberes, promovendo, apoiando e estimulando a manutencdo do AME, através desta
revisao de literatura.



METODOLOGIA

Esta € uma pesquisa de Revisdo Integrativa de Literatura, que determina o
conhecimento atual sobre uma tematica especifica, uma vez que visa identificar, analisar e
sintetizar resultados de estudos independentes sobre o mesmo assunto, contribuindo, pois,
para uma possivel repercussao benéfica na qualidade dos cuidados prestados ao paciente.
E produzida a partir de 6 fases (TEIXEIRA et al., 2013).

12 Fase: elaboragdo da pergunta norteadora. Pesquisa de natureza teodrico-
bibliografica, de carater exploratério, com busca em conhecimentos especificos sobre o
tema, norteada por protocolo proprio dos pesquisadores.

A questao de pesquisa foi elaborada de acordo com a estratégia PICo (Populagéo,
Interesse, Contexto) considerou-se, portanto, a seguinte estrutura: P — Lactantes | —
Aleitamento Materno; Co — Desmame precoce (LOCKWOOD et al., 2017). Elaborando
entdo, a seguinte pergunta norteadora: Quais os motivos relatados pelas lactantes para
interrupcao do aleitamento materno antes dos seis meses?

2% Fase: busca ou amostragem na literatura: O levantamento bibliografico foi realizado
em margo de 2022, mediante acesso virtual as bases de dados: Literatura Latino Americana
e do Caribe em Ciéncias Da Saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF);
e Scientific Electronic Library Online (Scielo).

Para realizar a coleta nas bases de dados, os descritores foram selecionados no
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), especificados no Quadro 1, abaixo.

Quadro 1: Esquema dos descritores utilizados na busca.

Estratificagao da pergunta norteadora segundo a PICo.
Pico Contexto Descritores
(DeCS)
P Lactante “Lactante”
I Aleitamento Materno “Aleitamento Materno”
Co Desmame precoce “Desmame”

Como critérios de inclusao, crivou-se: artigos primarios de produg¢ao nacional, com
texto completo, em lingua portuguesa, no recorte temporal de 2015-2022. Foram exclusos:
artigos que ndo se encaixavam no tema proposto duplicados, revisdées, notas, editoriais,
relatérios, dissertacoes, teses.

32 Fase: coleta de dados: Durante a etapa de extracdo dos dados dos artigos
selecionados, foi utilizado instrumento previamente elaborado, um quadro semiestruturado
contendo: Base, Revista, Titulo, Autor, Objetivo, Metodologia e Ano.



42 Fase: andlise critica dos estudos incluidos: A anadlise critica dos estudos foi
realizada através da leitura minuciosa, em busca do objetivo desta revisao integrativa, que
€ identificar as principais alega¢des maternas para o desmame precoce.

52Fase: discussaodosresultados: Adiscussao desenvolve-se apartirdainterpretagao,
sintese e comparacéo de dados na analise dos artigos que compdem o referencial tedrico.

62 Fase: apresentacao da revisao integrativa: os resultados apresentados do
fluxograma e dos quadros.

Figura 1: Fluxograma de selegéo dos estudos primarios, elaborado a partir da recomendacao PRISMA.
Manaus, AM, Brasil, 2021.

Registros encontrados nas
IDENTIFICAGAD | w=e bases de dados: 132

Artigos selecionados a parlir da NS ook & park de

= »
— — andlise de titulos & resumos =
SELECAO andlise de litulos @ resumos: 80 72

L ] .
Artigos excluidos a partir da

leitura dos texios completos =
— 42

Artigos incluidos a partir da
leitura dos textos complelos =
18

-

ELEGIBILIDADE

LILACS: 9
SciELO:- 8

INCLUSAD - | Artigos gque compdem a revisio = 18 — BDENF. 1

Fonte: Autona Propria

Fonte: Autoria Propria

RESULTADOS

Os dados coletados para elaboragdo desta pesquisa de revisao integrativa, estao
contidos na tabela abaixo. Dentre os 18 artigos convém destacar que foram obtidos
resultados recorrentes, sendo eles: leite fraco/insuficiente (7 artigos), volta ao trabalho (7
artigos), intercorréncias da mama (4 artigos), e depressao pos-parto (3 artigos).




Motivacdo materna

Base Titulo Autor para o desmame Metodologia Ano
Revista precoce
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. . R . res indigenas.
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Aleitamento ma- Leite insuficiente
terno exclusivo (77,5%) o que apds |Estudo transversal
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gem gem do RJ.
DISCUSSAO

O leite materno é o principal alimento dos lactentes, as formulas lacteas sdo incapazes
de reproduzir suas propriedades na totalidade, proteinas, anticorpos e etc (BRASIL, 2015).

Apesar dos beneficios, foi perceptivel pela composi¢cao dos resultados que uma
parcela significativa de maes nao deu prosseguimento ao aleitamento exclusivo até o sexto
més sendo relevante destacar as motivagdes: pega incorreta; introdugao de bicos artificiais;
a mamoplastia como entrave para o sucesso da amamentacgao; a baixa producgao de leite;
a volta ao trabalho; o ambiente carcerario; a concepgao do leite materno como fraco; a
via de nascimento e a depressao pos-parto foram os fatores que levantaram reflexdes e
considera-se importante discorrer de acordo com as evidéncias disponiveis.




Um fator importante para o sucesso do ato de amamentar diz respeito a pega, que
foi encontrada em alguns artigos como motivo do desmame. A pega incorreta traz prejuizos
para a diade, pois quando o bebé é posicionado de forma incorreta, ou possui alteracoes
orofaciais que impedem a extracao adequada do leite, a tendéncia é surgirem traumas
ou fissuras mamilares. Além de nao existir o estimulo adequado para a manutencao da
producao de leite materno, por fim acaba desencadeando uma queda de producéo e
consequente desmame precoce (ZACARIAS et al., 2020).

Um dos achados quanto ao motivo para a interrupgao da amamentacgao diz respeito
a mamoplastia anterior anterior a gestagcédo, mulheres que passaram por uma mamoplastia
tem alteragbes nas glandulas mamarias, que atuam diretamente na produgédo do leite
humano, assim a mamoplastia constituiu um fator de risco importante para o insucesso da
amamentacao entre as nutrizes(CAMARGO et al., 2018).

O retorno ao trabalho foi citado de forma recorrente nos artigos, e a separagao das
maes e seus bebés pela volta ao trabalho mostrou estar diretamente relacionada a baixa
producéo lactea, uma vez que longas jornadas de trabalho sem o estimulo do lactente ao
seio ou ordenha para manter a produgdo, ocasionam a baixa produgdo e consequente
desmame (ALMEIDA et al., 2022).

Também foi possivel perceber que a introdu¢cdo de mamadeiras e chupetas foi
relacionada ao processo de desmame, sendo este ato cultural. A sucgao dos bicos artificiais
difere da succdo no seio materno, e por ser mais rapido para o bebé extrair o leite da
mamadeira, com o tempo ele pode preterir o seio materno devido a confusdo dos padrbes
de succao ou preferéncia pelos bicos artificiais, sendo a mamadeira uma das causas
citadas para abandono da amamentagao nos achados (DADALTO, 2013), uma forma de
estimular a continuidade do aleitamento € através do ensino as lactantes de boas praticas
de ordenha e armazenamento do leite humano(BRASIL, 2008).

O ambiente carcerario apresentou-se como um ambiente hostil as nutrizes, os bebés
sdo retirados das maes quando atingem no minimo seis meses de vida, no entanto a
angustia pela separagao levou as maes do estudo citado dentro desta revisédo a arquitetarem
a interrupgao precoce do aleitamento, para poupar seus filhos das angustias causadas pela
retirada brusca (MEDEIROS et al.,2020).

Foram significativos os estudos analisados em que o relato de leite fraco esteve
presente, isso evidencia um desconhecimento por parte das lactantes da composi¢cao do
leite humano, e seus beneficios. Tal pensamento acaba ocasionando um efeito cascata
citado na literatura que € a introdugao de outros leites ou alimentos, por volta do terceiro ou
quarto més que coincide com o retorno ao trabalho, e acaba aumentando exponencialmente
as perspectivas de desmame precoce (MENDES et al.,2019).

A via de nascimento também foi citada como fator para abandono do aleitamento, e
na literatura ha evidéncias de que ele facilita a efetivagao da lactacdo, uma vez que o parto
normal ndo promove obstaculos para a hora de ouro da amamentacio. A cesariana por sua



vez, impde a mae cuidados pods-operatorios, retardando os primeiros contatos entre mae e
filho (VIEIRA et al., 2019).

A depressado pods-parto, constitui um entrave para manutencdo do aleitamento
materno, e entre os artigos analisados ficou claro que as maes no seus relatos de cansago
e falta de vinculo com o bebé vivenciaram barreiras psicolégicas dificeis de contornar sem
um acompanhamento adequado, nessa esfera torna-se importante um acompanhamento
multiprofissional adequado (VIEIRA E; et al, 2018) (TEIXEIRA M; et al, 2019).

CONSIDERAGOES FINAIS

A partir do desenvolvimento deste estudo de revisao integrativa, foi observado uma
correlagdo entre baixa produgéo lactea, fissuras mamarias, pega incorreta e alteragdes
anatdmicas causadas pela mamoplastia, que resultaram no desmame.

Convém destacar a volta ao trabalho estar atrelada ao desmame precoce, mesmo
entre as trabalhadoras de saude que possuem um bom arcabougo tedrico sobre o assunto,
0 que em contrapartida se contrasta com os déficits de conhecimento materno em nutrizes
com menor escolaridade, que abandonaram a amamentacgao por considerar o leite materno
como fraco ou insuficiente, e acabam introduzindo precocemente outros alimentos.

As dificuldades para coleta de dados foram atreladas aos poucos estudos especificos
sobre as motivagdes maternas, a maior parte dos artigos encontrados tratavam da tematica
de amamentagao com enfoque no bebé, detalhando de forma limitada as problematicas
especificas das nutrizes que acabaram desencadeando o desmame.

Espera-se que este estudo contribua com o fomento da pesquisa, pois foi perceptivel
uma caréncia de estudos nessa area, e a importancia desta revisao revela-se na crescente
necessidade de ampliar o olhar holistico e humanizado dos profissionais de saude para com
as lactantes, pois a manutencdo da amamentacao é fator crucial para o desenvolvimento
infantil, e sempre sera o alimento ideal até o sexto més de vida do lactente.

A enfermagem dentro desse contexto tem papel fundamental para aprimorar a
experiéncia de amamentar, identificando as multiplas variaveis materno-infantis que podem
interferir no desenrolar da lactacéo. Evidencia-se a necessidade de mais politicas publicas
para viabilizar uma assisténcia segura e habilitada a encorajar o protagonismo das méaes
em suas vivéncias, cada mae e seus bebé sao unicos, cabe a nds profissionais resolvermos
0 quebra-cabeca complexo que fica por detras de decisdes que a primeira vista parecem
egoistas, mas sao apenas a ponta de um iceberg.
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