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Introducao
A amamentagado
A amamentacdo provém de um dos impulsos bioldgicos, instintivos e
comportamentais mais importantes de todos os recém-nascidos de mamiferos,
garantindo-lhes vida; no entanto o ato de outra pessoa levar a crianga ao seio de forma
voluntéria, ndo sendo algo puramente instintivo, ¢ de caracteristica comportamental (Vaucher
& Durman, 2006).

Os primatas, incluindo chimpanzés e humanos, necessitam da lactagdo, a qual
depende de reflexos e instintos do bebé, combinado com as agdes maternas, sendo apoiado e
guiado socialmente. Todos os mamiferos sdo dependentes da mae, ndo sendo capazes de dar
continuidade a préopria vida de forma independente. A amamentagdo, segundo Vaucher &
Durman (2006), “garante ao recém-nascido alimentacao adequada, protecdo contra
infeccdes e seguranca por estar proximo a progenitora”. Os recém-nascidos precisam dos
cuidados de adultos por um longo periodo, exigindo principalmente prote¢ao, nutri¢ao e
manutencdo da temperatura.

Na antiguidade a nutri¢do era uma das tUnicas formas de proteger-se contra doengcas,
devido ao desconhecimento sobre fisiologia e patologias, entdo os seres humanos se
utilizavam da alimentagao para reagir as agressoes externas e até mesmo como meio de
protecao no contexto psicossocial € meio externo, por ser algo indispensavel e essencial ao ser
humano. A amamentacao desde o nascimento € de grande importancia para os bebés, pois em
seu inicio esta presente o colostro (imunidade passiva), o tipo de leite com mais componentes
essenciais, e estimula a producao de ainda mais leite (Vaucher & Durman, 2006).

Mesmo com tantos beneficios do aleitamento materno, deve-se considerar a escolha

consciente ¢ ponderada da mae da crianga pela ndo amamentagdo. Deve ser lembrado também



que a mulher tem o direito, reconhecido pelo Estado, de amamentar, mesmo se ela possui um

trabalho em tempo integral (Brasil, 2003).

Beneficios do aleitamento materno

A importancia da amamentacao ¢ uma discussdo bastante atual, somente em 1980
foram publicados pela primeira vez estudos que comprovaram a importancia da exclusividade
da amamentacdo, sem a adi¢ao de qualquer outro tipo de liquido, o que leva a um menor risco
de morbidade e mortalidade. Inclusive esses estudos foram utilizados para formular as bases
da Organizacao Mundial da Satide (OMS) e do Fundo das Nag¢des Unidas para a Infancia
(UNICEF), os quais recomendam a amamentagao de forma exclusiva até os 6 meses, € que
posteriormente, de forma gradativa comeca-se a ingestdo de outros alimentos, mas mantendo
a amamentagdo até ao menos dois anos de idade (Toma, Rea, 2008).

O inicio da ingestdo de outros alimentos a partir dos 6 meses ¢ recomendada para
que se possa suprir as novas necessidade nutricionais de uma crianga em crescimento. No
entanto ¢ importante reforcar a necessidade de manter a amamentagado que supre, segundo
Toma e Rea (2008) ““75% das necessidades de energia, 50% das de proteina e 95% das de
vitamina A, além da prote¢ao imunologica”.

A grande importancia do leite materno se constitui na grande complexidade
biologica e riqueza em nutrientes, contendo carboidratos, proteinas, gorduras e vitaminas em
quantidade ideal, o que representa a principal fonte de alimento para os recém-nascidos
(Freitas et al, 2008).

Essa nutri¢do promove a redugdo de infecgdes no lactente, a gastroenterite e otites,

alergias, sindromes metabolicas (Ferreira et al, 2010), diarreia e doencgas respiratorias,



permitindo o crescimento e desenvolvimento saudavel da crianga. A amamentagao, segundo
Marques, Cotta e Priore (2011), leva a redu¢@o de doengas cronicas, como as autoimunes,
celiaca, de Crohn, colite ulcerativa, linfoma, diabetes mellitus e alergia alimentar, entre
outras. E o ato de succao exercidos durante o ato de amamentar fortalece os musculos da face
e posteriormente leva ao desenvolvimento do processo da denticao e da fala. (freitas et al,
2008). Outro beneficio da amamentacao ¢ o vinculo mae e filho, o qual influencia no
desenvolvimento psicologico da crianga (Ferreira el al 2010; Freitas et al, 2008; Marques
2011).

Os beneficios do aleitamento materno alcancam também a mae da crianga, segundo
diversos autores sabe-se que existe uma relagdo entre amamentar e apresentar menos doencas
em relagdo a maes que ndo amamentam. As lactantes apresentam menos “doengas como o
cancer de mama, certos canceres ovarianos, € certas fraturas 0sseas, especialmente
coxofemoral, por osteoporose” segundo os estudos de Rea (2004).

Outros estudos apontam como beneficios a amenorréia pos parto, que € a auséncia
da menstruagdo, o que permite um distanciamento entre as gestacdes. A mulher que
amamenta retorna ao peso pré-gestacional com mais facilidade e rapidez, ¢ também reduzida
a chance de sangramento uterino posterior ao parto, promovendo uma involu¢do uterina
provocada pela liberagao da ocitocina, e evitando possiveis anemias (Rea, 2004; Marques,
Cotta e Priore, 2011).

No que se refere a familia, os beneficios da amamentacao estao relacionadas com a
praticidade, custo e estimulo a ligacdo mae-bebé. Conforme Marques, Cotta e Priore (2011) ¢
de grande relevancia que em paises em desenvolvimento haja uma orientagdo sobre a

alimenta¢do do lactente para que além de ser adequada a sua condi¢do socioecondmica, venha



a informar os beneficios da lacta¢do, quando e como iniciar a alimentagdo complementar,
quais alimentos adotar de acordo com os recursos disponiveis e as necessidades da crianga.
Para o Estado, a grande vantagem do aleitamento materno € seu baixo custo, pois se
for comparado a alimentagdo da crianga com férmulas infantis ou com outros tipos de leite de
origem animal ou vegetal. A formula mais utilizada, o leite de vaca, ¢ mais cara que uma
alimentagdo complementar (apds 6 meses), a qual consiste em frutas e legumes basicamente,
somado ao leite materno que nao possui custos (Marques, Cotta e Priore, 2011). A diminuigao
dos riscos de doenca para o bebé e mae também diminuem os gastos com saude do estado,

pois se promove a prevencao através da amamentagao.

Rede de apoio

Todos os individuos possuem redes sociais, onde existe comunicacao, interagao,
relagdes, auxilio... “¢ um conjunto de relagdes interpessoais que vinculam individuos a outros
individuos” (Montes, Leal e Pontes, 2013). Os seres humanos sobrevivem através da
interdependéncia entre si, atendendo a necessidades temporarias ou de longo tempo. Mas
todos possuem uma rede social mais proxima onde existe apoio e confianga, ¢ a rede de apoio.
No contexto da amamentacgdo deve-se existir uma rede de apoio eficiente, onde se promova o
incentivo ou nao da amamentagado, a depender das condigdes presentes. Segundo Montes,
Leal e Pontes (2013) “a cultura e as tradigdes podem prevalecer em relagdo as orientagdes dos
profissionais de saude”, pois sem isso haveria grandes dificuldades quanto a adesdo do
aleitamento. A amamentacao, portanto, ndo ¢ somente uma pratica instintiva ou automatica, ¢

guiada pela subjetividade e experiéncia feminina, influenciada também pelo contexto social



em que vivem. Com isso vé-se a importancia do apoio ao redor da mae e bebé para promover

um ambiente saudavel e propicio a amamentacao.

Motivos de desmame precoce

Apesar dos esfor¢os dos profissionais da satude e até¢ da Organizacdo Mundial da
Saude a informagdes sobre os beneficio do aleitamento materno nio alcangaram toda a
sociedade, e muitas maes realizam o desmame precoce, que consiste na interrup¢ao do
aleitamento materno antes do 6 meses da crianga, independente do motivo (de Abreu, Fabbro,
& Wernet, 2013).

O desmame precoce esta presente no cenario brasileiro, e existem diversos motivos.
Dentre eles, os que levam ao desmame precoce ressaltam os fatores sociais, biologicos,
culturais e econdmicos. Percebe-se que a amamentacao se fundamenta na vivéncia e
subjetividade da mulher, condicionando-se ao seu meio social. Com isso tem-se que as
interagdes sociais devem ser consideradas e estudadas com maior detalhe na abordagem
pratica de amamentar ou ndo, pois ndo estd somente no ambito fisioldgico de alimentar a
crianca, vai além (de Abreu, Fabbro, & Wernet, 2013).

A questdao da mulher no mercado de trabalho trouxe diversas mudangas na sociedade,
e uma delas sdo os cuidados dos filho e a amamentagao. Reconsiderar o desmame precoce
entre as mulheres inseridas no mercado de trabalho, ¢, segundo REA (1997), “questionar
pressuposigdes que sempre existiram”, e apesar dos estudos da autora serem nao tao novos,
ainda se questiona muito o papel da mulher no lar (de Abreu, Fabbro, & Wernet, 2013).

Um grave problema existente entre as mulheres trabalhadoras ¢ a nog¢ao de que as leis

trabalhistas de protecdo a gravida e lactante, a garantia de emprego, licenga-maternidade



remunerada, creche e pausas para amamentar, leis preconizadas pela OIT ( Organizacao
Internacional do Trabalho) desde o inicio do século, sdo condi¢des eficientes para ndo haver o
desmame precoce (de Abreu, Fabbro, & Wernet, 2013).

No entanto verifica-se que nao ¢ o suficiente, pois as mulheres em sua maioria nao
levam seus bebés ao trabalho para se utilizarem das folgas para amamentar (podem morar
distante de suas casas também), além de nao existirem creches em todos os locais,
dificultando a mae de ter onde deixar a crianga durante o periodo de trabalho. O estudo de
Rea (1997) verificou que as mulheres em areas metropolitanas ndo conseguem sair de seus
trabalhos para irem amamentar nas pausas que possuem por direito, preferem utilizar essas
horas para sair mais cedo.

Outro fator que interfere no desmame precoce € a faixa etaria da mae, num estudo de
Freitas et al (2008) verificou-se que quanto menor a idade, menor o tempo de amamentagao.
Isso pode ser explicado por a gravidez em adolescentes poder vir acompanhada de varios
riscos, entre eles a imaturidade fisica e psicoldgica e a maior probabilidade de complicagdes
gestacionais e problemas médicos que interfiram no curso normal da gestacao (Freitas et al,
2008).

Outros fatores que podem ser relacionados ao aleitamento materno e sua duragdo ¢ a
escolaridade. Pesquisas descrevem uma relacao proporcional entre tempo de estudo e
melhores cuidados maternos, incluindo tempo saudavel de amamentagdo exclusivo, ou seja,
quanto maior o tempo de estudo, maior o tempo de amamentagdo (Freitas et al, 2008).

A situacdo conjugal das lactantes também influenciam no tempo de amamentacgao; as
mulheres casadas ou em relagdo estavel com o companheiro passam mais tempo
amamentando. Isso pois esse fato pode representar um apoio se houver colaboragdo positiva

do companheiro para a pratica da amamentagdo. A auséncia do parceiro apoiador da mae e a
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existéncia de familias desestruturadas podem representar fatores para o insucesso do
aleitamento materno, tanto por problemas financeiros, exigindo mais a presenga da mae no

mercado de trabalho, quanto emocionais e sociais (Freitas et al, 2008).

Mitos

Um fator de grande importancia de desmame precoce, se ndo o mais importante, sao
os mitos acerca da amamentagdo. Existem mitos sobre a amamentagao que sdo passados de
geragdes em geragdes ou criados com a ignorancia que o desconhecimento cientifico provoca
(Simdes et al, 2015). Por mito entende-se “como a representacdo de fatos ou personagens
reais, exagerada pela imaginacao popular, pela tradicdo” (Marques, Cotta, Priori, 2011). Ja a
tradicdo ¢ uma transmissao oral de lendas, fatos, etc., que perpassam geragoes, idades e
culturas. Com isso o mito ¢ a propria tradicdo, sendo o oposto da verdade e esta presente na
vida social e cultural, podendo explicar fendmenos e explicagdes para diversos assuntos para
a sociedade. O mito, quando acreditado, funciona como forte estimulo na conducao de
pensamentos e posteriormente de comportamentos dos seres humanos ao lidarem com as
realidades existenciais (Marques, Cotta, Priori, 2011).

Os mitos perpassam nao somente as pessoas em geral, mas também os profissionais da
saude, pois esses devem considerar a existéncia dos mitos e trabalhar através deles. Os
profissionais da satde tendem a considerar o ato de amamentar somente como algo natural,
olhando o aspecto fisico somente. Faz-se necessario a identificacdo dos mitos e crengas
adquiridos culturalmente pela mae e sua rede de apoio, sobre a lactacdo, para assim

reconhecer quais as necessidades e fatores que interferem na manutencdo da amamentacdo. O
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que permite uma agdo mais eficaz na resolugdo dos problemas, podendo prolongar e favorecer
a lactacao (Marques, Cotta, Priori, 2011).

Alguns estudos discorrem sobre quais seriam esses mitos, estando entre eles falta de
conhecimento da fisiologia da lactagdo, qualidade do leite produzido, tamanho da mama,
recusa do bebé em pegar peito e a crenca de que o leite industrializado (NAN) ¢ igual ou
melhor que o leite materno (Marques, Cotta, Priori, 2011; Simdes et al, 2015).

Esses mitos existem em todos os ambitos, entre leigos e profissionais da saude; o
universitario que acaba de ingressar na graduacdo provavelmente traz como bagagem o
“senso comum”, que € permeado por mitos. Essa pesquisa busca, como objetivo, verificar o
conhecimento dos alunos de inicio de graduagdo da area da saude, especificamente da

Psicologia, acerca da amamentagao, seus mitos € conhecimentos cientificos.
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Método

Participantes

Colaboraram com a pesquisa estudantes de primeiro semestre do curso de Psicologia
do UniCEUB, a qual durou em média 20 minutos por aplicagdo. Foram escolhidos alunos da
Psicologia para se obter conhecimentos especificos de alunos dessa area sobre a
amamentacdo. Os horarios escolhidos de aplicagdao foram os disponiveis na faculdade, além
de maior concentragdo de alunos por sala. Além disso alguns dados demograficos, tais como
idade, sexo, escolaridade, estado civil, renda e religido, dos alunos foram coletados nesse

mesmo periodo.

Local

A pesquisa ocorreu em salas de aula do Campus da Asa Norte do UniCEUB. As salas

foram de tamanho médio (20 a 30 alunos por sala), por volta de 10 metros quadrados, com 40

carteiras, climatizada e razoavelmente silenciosa. A pesquisadora permaneceu em sala de aula

durante a pesquisa.

Materiais

Foram utilizados os questionarios de pesquisa, que continham 100 perguntas cada, que

foi produzido em outra pesquisa acerca do mesmo tema, e disponibilizado pela orientadora,
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com a autorizagdo da autora; impresso em papel A4 e o TCLE, os quais os participantes

deveriam preencher com caneta e devolver a pesquisadora.

Procedimentos

O projeto foi apresentado ao comité de ética para aprovagao, e posteriormente se
iniciou a aplicacao da pesquisa. Fez-se contato com professores de primeiro semestre de
Psicologia para autorizacao da utilizagdo da sala de aula por eles utilizada.

A aplicacdo ocorreu em duas salas de aula no decorrer de uma semana. Apresentou-se
aos alunos a proposta do questionario, e aqueles interessados em respondé-la o fizeram
naquele mesmo momento. Foram entregues a cada participante o questionario de 100
questodes (com respostas de verdadeiro, falso ou ndo sei) e 0o TCLE em duas vias; ndo havia

tempo limite de aplicagdo, no entanto o tempo médio foi de 20 minutos.

Coleta de dados

Os participantes entregaram os questiondrios respondidos, e posteriormente foram
analisados os dados. Foram obtidos o nimero de acertos de cada participante, questoes mais

acertadas e as mais erradas, comparagdes entre idade e acertos entre outros dados.
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Resultados

O questionario foi respondido por 50 pessoas, com idades entre 17 € 49 anos, com
uma média de 21,9 anos. Foram abordados diversos mitos quanto a amamentagao e também
conhecimentos cientificos (componentes do leite, beneficios, etc) para se verificar nao
somente crengas, mas também conhecimentos mais aprofundados acerca do tema.

6 pessoas (12%) ja possuiam outra graduagao, e todos os participantes possuiam
ensino médio completo, a renda ndo foi informada pela maioria (eram todos estudantes sem
renda fixa), e dentre os participantes 43 (86%) eram do sexo feminino e 7 (14%) do sexo
masculino. Dos participantes somente 5 (10%) relataram ja terem tido filhos e amamentado.

A média geral de acertos foi de 38,74 de 5000 respostas, sendo que o pior indice foi de
1 acerto e o melhor de 72 acertos. As respostas discriminadas por sexo estdo na tabela 1.

Tabela 1
Discriminagdo de respostas comparando-se o sexo

Erros Acertos Nao sabe

Sexo feminino (43) 16,5% 40,9% 42.6%

Sexo masculino (7)  12,4% 25,4% 62,4%
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Discussao

Esse estudo foi aplicado para alunos de primeiro semestre de cursos da saude, por isso
praticamente todos (88%) apresentavam o mesmo nivel de escolaridade, ensino médio
completo, e 12% estavam na segunda gradua¢do; e a minoria ja havia amamentado (10%).

O mito mais aparente e mais respondido como correto foi “E aconselhavel fazer
massagens nos seios logo antes de amamentar, para deixar o leite materno mais liquefeito e
menos empedrado”, outro mito foi “Amamentar doi o seio”. Outros itens de conhecimentos
quanto a amamentacdo com mais erros nas respostas foram “A amamentagao reduz o risco de
a mulher desenvolver sindrome metabodlica (doengas cardiacas e diabetes) apds a gravidez,
inclusive para aquela que teve diabetes gestacional”, “Amamentar protege a mae do cancer de
mama e ovario”, os quais eram ditos como falsos ou “ndo sei” (tabela 2).

Essas questdes demonstraram pouco conhecimento dos estudantes acerca de questdes
que envolvem a saude da mulher e os beneficios da amamentagdo para a mae.

Os itens com maior nimero de acertos estavam relacionados a questdes sociais €
psicologicas da crianca e da mae, tais como “A amamentacdo com leite materno contribui
para a saude emocional do bebé e da mae”, “Estresse, ansiedade e cansago podem prejudicar
a amamentacao” e “O momento de amamentacao aumenta o vinculo entre mae ¢ filho e
colabora para que a crianca se relacione melhor com outras pessoas”.

Dois itens possuiram o maior numero de acerto (92% de participantes acertaram), foram
“O leite materno € o alimento mais completo e equilibrado, pois atende todas as necessidades
de nutrientes e sais minerais do bebé até os 6 meses de idade” e “Quem faz redu¢do mamaria

ou colocou silicone nao podera amamentar”, o primeiro item demonstra um conhecimento
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basico positivo da amostra quanto aos beneficios do leite materno para os lactentes. Ja o
segundo item corresponde a um conhecimento estético, que um procedimento de cirurgia
plastica poderia ou ndo causar (a resposta correta do item ¢ “falso”, ou seja, as mulheres que

realizam esses procedimentos podem sim amamentar).

Tabela 2

Itens com maiores e menores numeros de acertos

Numero de
Item
acertos

O leite materno ¢ o alimento mais completo e equilibrado, pois atende todas as 46

necessidades de nutrientes e sais minerais do bebé até os 6 meses de idade

Quem faz redu¢ao mamaria ou colocou silicone ndo podera amamentar 46

Quando a mée produz muito leite, a doagdo a bancos de leite pode prejudicar a 39

amamentacdo do filho

Estresse, ansiedade e cansago podem prejudicar a amamentagéo 38
Mae que trabalha fora ndo pode amamentar 38
O momento de amamentagdo aumenta o vinculo entre mae e filho e colabora para 37

que a crianga se relacione melhor com outras pessoas

A amamentag@o com leite materno contribui para a saide emocional do bebé ¢ da 36
mae
E aconselhavel fazer massagens nos seios logo antes de amamentar, para deixar o 1

leite materno mais liquefeito e menos empedrado

Amamentar durante uma segunda gestacdo pode prejudicar o desenvolvimento do 3

bebé no utero
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A amamentag@o reduz o risco de a mulher desenvolver sindrome metabolica (doencgas | 4
cardiacas e diabetes) ap6s a gravidez, inclusive para aquela que teve diabetes

gestacional

Amamentar doi o seio 5
Agua quente estimula a producao de leite 5
Amamentar protege a mae do cancer de mama e ovario 6
Algumas maes produzem um leite mais fraco 6

Na tabela 3 pode-se observar que entre os 5 participantes com maior nimero de acertos 3
ja haviam amamentado, demonstrando que a pratica da amamentacao auxilia em um maior

conhecimento quanto ao assunto.

Tabela 3
5 Participantes com maior numero de acertos, relacionados a idade, escolaridade, sexo e
amamentagcdo
Numero de acertos | Idade Amamentou? | Escolaridade Sexo
72 43 Sim Segunda Grad. | Feminino
70 30 Nao Segunda Grad. | Feminino
66 20 Sim Primeira Grad. | Feminino
62 22 Sim Primeira Grad. | Feminino
62 20 Nao Primeira Grad. | Feminino

Entre os 5 melhores resultados 100% eram do sexo feminino e a média de idade era de 27
anos, média maior que a média de idade geral (21,9 anos). Dentre as 6 pessoas que ja

possuem outra graduagao, 2 estavam entre as com o maior numero de acertos, no entanto isso
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pode somente indicar uma maior idade e maior chance de ja haver amamentado; no entanto a
figura 1 indica a proporcao de acertos quanto a graduacdo, mostrando que as pessoas com

maior grau de instru¢do possuem mais acertos.

Figura 1
Proporg¢ao de acertos por gradua¢do
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O maior grau de instrucado esta ligado a idade, pois pessoas com mais graduacdes
provavelmente possuem mais idade, na figura 2 de figura a tendéncia de acertos conforme a
idade e se corrobora a ideia de que quanto maior a idade e maior o grau de instru¢do menos
mitos se carregam.

Na tabela 4 observa-se os 5 participantes com pior desempenho, os quais tinham uma

média de idade de 19,8 anos, e média de 8,4 (16,8%) de acertos no questionario.

Tabela 4
5 participantes com o menor numero de acertos, relacionados a idade, escolaridade, sexo e
amamentagdo
Numero de acertos | Idade Amamentou? Escolaridade Sexo
1 19 Nao Em curso Masculino
6 19 Nao Em curso Feminino
9 19 Nao Em curso Masculino
12 19 Nao Em curso Masculino
14 23 Nao Em curso Feminino

Em toda amostra tinham somente 7 pessoas do sexo masculino, e 44,8% deles estavam entre
os 5 de piores desempenhos. Esse resultado demonstra o quanto pessoas do sexo masculino
estdo pouco envolvidos no assunto da amamentagdo, primeiro, obviamente, por nao
amamentarem, mas também por nao terem, culturalmente, se dedicado a esses cuidados.

A partir dessa pesquisa vé-se que ¢ necessario algum tipo de instru¢do para universitarios da
area da psicologia quanto ao conhecimento sobre amamentac¢ao. No entanto, quanto aos
conhecimentos dos beneficios sociais e psicologicos da amamentacao os participantes

demonstraram o minimo conhecimento.
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O questionario apresentou algumas pequenas falhas, primeiro a quantidade de itens,
percebeu-se que os participantes ndo demonstravam o mesmo entusiasmo para responder as
ultimas perguntas que o demonstrado no inicio. Talvez essa questdo faca com que os tltimos
itens nao possam ser tao considerados quanto os primeiros.

Os conhecimentos na visdo do universitario da area da saude, em torno do aleitamento
materno sao de grande importancia para o auxilio de maes que poderao ser atendidas na rede
de saude por esses futuramente, podendo evitar assim o desmame precoce. Por isso seria de
grande interesse a aplicagdo de pesquisas com graduandos de Psicologia dos ultimos
semestres do curso, para se avaliar a evolucdo e eficacia do conhecimento dos alunos nessa
area.

E de grande importancia que os profissionais da satide tenham conhecimento do
cotidiano materno e do contexto sociocultural a que pertencem, bem como seus medos,
davidas, dificuldades e expectativas, para que seja possivel desmistificar as crencas
consolidadas pelo “senso comum” que influenciam de forma negativa na amamentagao.

Percebe-se assim a grande importancia que se amplie o debate sobre a atuacio do
psicologo na assisténcia do aleitamento materno, visando potencializar seu desempenho na

orientacdo dessa pratica.
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