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TELES, Luana da Silva. ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA PREVENCAO DO
DESMAME PRECOCE: uma revisdo bibliogréafica. 2024. 47 paginas. Trabalho de Concluséo de

Curso Graduacdo em Enfermagem-— Faculdade Fasipe, Rondonopolis, Mato Grosso, 2024.

RESUMO

O leite materno é um alimento completo e natural, fundamental para suprir as
necessidades nutricionais, imunoldgicas e psicologicas do bebé durante o seu primeiro ano de
vida. A eficicia da amamentagdo estd relacionada a diversos fatores, incluindo historicos,
sociais, culturais e psicolégicos da mée, além do compromisso e conhecimento técnico-
cientifico dos profissionais de saude que promovem, incentivam e apoiam o aleitamento
materno. O enfermeiro, que mantém uma relacao estreita com a mulher durante todo o ciclo
gravidico-puerperal, desempenha um papel crucial nos programas de educagdo em saude. Neste
sentido, o presente estudo tem como objetivo compreender as dimensdes da enfermagem na
manutencdo do aleitamento materno para evitar o desmame precoce. Trata-se de uma revisdo de
literatura, tendo como fonte de coleta de dados o site da BVS LILACS, PubMed/MEDLINE e
SciELO, no periodo de setembro de 2013 a abril de 2023, através dos descritores Amamentacao,
Desmame Precoce e Assisténcia de Enfermagem. Os estudos destacam a relevancia do contato
mae- filho e da amamentacdo durante a primeira hora de vida do recém-nascido, ressaltando a
importancia das intervencdes de enfermagem nesse contexto. Essas intervengdes incluem o
estimulo a amamentacao, a orientacdo e assisténcia a mae no posicionamento adequado do bebé
e na garantia da pega correta durante a succao do seio materno pelo recém-nascido. Os desafios
identificados abrangem a aceitacdo por parte da equipe médica, a sobrecarga de partos em
relacdo a disponibilidade insuficiente de pessoal, a rotina fragmentada, a falta de alojamento
conjunto e a incidéncia de cesarianas, reconhecidas pela OMS como fator de risco para a
amamentacdo imediata. Portanto, pode-se concluirque ha necessidade de mais pesquisas sobre
0 tema, porém, € inegavel a importancia da atuacdo do enfermeiro nesse processo, uma vez que

é o profissionalque lidera os cuidados na primeira hora de vida do recém-nascido.

Palavras Chaves: Amamentacgdo; Assistencia em enfermagem e Desmame precoce.



ABSTRACT

TELES, Luana da Silva. NURSING CARE IN THE PREVENTION OF EARLY
WEANNING: a literature review. 2024. 47 pages. Completion of Course Completion in
Nursing — Faculdade Fasipe, Rondondpolis, Mato Grosso, 2024.

Breast milk is a complete and natural food, essential for meeting the nutritional, immunological
and psychological needs of the baby during its first year of life. The effectiveness of
breastfeeding is related to several factors, including the mother's historical, social, cultural and
psychological factors, in addition to the commitment and technical-scientific knowledge of
health professionals who promote, encourage and support breastfeeding. The nurse, who
maintains a close relationship with the woman throughout the pregnancy-puerperal cycle, plays
a crucial role in health education programs. In this sense, the present study aims to understand
the dimensions of nursing in maintaining breastfeeding to avoid early weaning. This is a
literature review, using the VHL LILACS website, PubMed/MEDLINE and SciELO as a source
of data collection, from September 2013 to April 2023, through the descriptors Breastfeeding,
Early Weaning and Nursing Care . Studies highlight the relevance of mother-child contact and
breastfeeding during the first hour of a newborn's life, highlighting the importance of nursing
interventions in this context. These interventions include encouraging breastfeeding, guidance
and assistance to the mother in the appropriate positioning of the baby and ensuring correct
latch-on while the newborn is sucking the mother's breast. The challenges identified include
acceptance by the medical team, the overload of deliveries in relation to insufficient staff
availability, the fragmented routine, the lack of rooming-in and the incidence of cesarean
sections, recognized by the WHO as a risk factor for immediate breastfeeding. Therefore, it can
be concluded that there is a need for more research on the topic, however, the importance of
nurses' role in this process is undeniable, since they are the professionals who lead care in the

first hour of a newborn's life.

KEYWORDS: Breastfeeding; nursing care and Early weaning.
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1. INTRODUCAO

Em 1981, o Ministério da Saude foi lancado o Programa Nacional de Incentivo ao
Aleitamento Materno (PNIAM) com o objetivo de influenciar o aleitamento durante os
primeiros seis meses de vida. Essainiciativa marcou o inicio de um esfor¢o coletivo para
incentivar os profissionais de salde a entender sobre a importancia do aleitamento materno,
destacando o compromisso de todos na promocao, estimulo e apoio a essa préatica (BRASIL,
2010).

De acordo com PIRES (2022), a amamentacdo € uma das pecas fundamentais quando
se trata da saude infantil, isto por que proporcionando beneficios substanciais e vinculo tanto
mde quanto filho. O leite materno é uma fonte de nutrientes essenciais, anticorpos e afeto,
desempenhando um papel vital no desenvolvimento e bem-estar da crianca. Além disso, o
aleitamento materno € responsavel por proporcionar beneficios significativos para a salde
materna, ajudando na recuperacao pds-parto e no fortalecimento dos vinculos entre méae e filho.
No entanto, 0 desmame precoce, ou seja, a interrupgdo prematura da amamentacao, continua a
ser um desafio persistente que comprometeo potencial de salde e desenvolvimento infantil.

Neste sentido, a assisténcia de enfermagem é responsavel por promover a promocaoda
amamentacdo e na prevencdo do desmame precoce. Profissionais de enfermagem tem
importancia fundamental na educacdo, apoio e orientacdo das mées, ajudando-as asuperar
obstaculos e aprimorar suas habilidades de amamentacdo. Além disso, eles também
desempenham um papel vital em ambientes de cuidados de saude, onde a tomada de decisdes
sobre a nutri¢do infantil pode ser influenciada por diversos fatores (ALMEIDA, 2015).

Esta revisdo bibliografica se propde a examinar de forma abrangente a literatura
existente sobre a participal do profissional de enfermagem com o intuito de incentivar o
aleitamento materno, e diminuir o desmame precoce. Desse modo o principal objetivo desde
trabalho é entender a importancia da enfermagem durante o processo do aleitamento materno,
e as medidas enfretadas para evitar/ diminuir o desmame precoce. Ela investigara as estratégias
mais eficazes utilizadas pelos profissionais de enfermagem para promover a amamentagdo
prolongada e para lidar com as complexidades que podem surgir. Além disso, sera explorada a

natureza dos desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem, nesse contexto,
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considerando o contexto atual das préaticas de salde e as demandas dasmaes e familias.Para isso,
o0 trabalho serd estruturado em 4 tdépicos no qual serdo abordados os objetivos especificos:
Discutir sobre a importancia da assisténcia de enfermagem na pratica de amamentacéo; Definir
0s quais sdo os fatores extrinsecos e intrinsecos que afetam o desmame precoce; Especificar as
principais estratégias de incentivo ao aleitamento materno.

Dessa forma, a amamentagdo é um ato de imenso valor quanto para a sadde da mée
quanto para a crianga. O leite materno € um alimento ricos em nutriente e natural, anticorpos e
enzimas que promovem o crescimento e desenvolvimento saudavel do neném. E dos pilares
principais na criacdo de vinculo entre filho e mée, criando um ambiente de seguranga e conforto.
No entanto, o desmame precoce, que é a interrup¢do prematura da amamentacao, continua a ser
uma preocupacdo em muitas partes do mundo. A falta de apoio adequado, bem como a presséo
da sociedade e as demandas profissionais das maes, muitas vezescontribuem para o desmame
precoce. Esta questdo € significativa, uma vez que o desmame precoce pode ter sérias
implicacOes para a saude da crianca e da mae (SOUZA, 2022).

Pesquisas demonstraram repetidamente que o aleitamento materno é fundamental para
a saude infantil. Ele oferece protecdo contra infeccdes, doencas cronicas na idade adulta,reduz
o risco de alergias e obesidade infantil . E também, a amamentacdo € ambientalmente amigavel,
economizando recursos e reduzindo a pegada de carbono. Do ponto de vista materno, a
amamentacdo também é benéfica. Ela auxilia na contracéo do Utero apds o parto, promove uma
recuperacdo pos-parto mais rapida e pode diminuir a chance de cancer de ovario e mama. Portanto,
é fundamental promover e apoiar a amamentacdo como uma escolha saudavel e natural.

Portanto, esta revisdo bibliogréfica visa aprofundar nosso conhecimento sobre as
estratégias e abordagens utilizadas pelos profissionais de enfermagem para apoiar o aleitamento
materno e prevenir o desmame precoce. Além disso, busca identificar os desafios especificos
enfrentados pelas mées e pelos proprios profissionais de enfermagem nesse processo. Ao fazer
IS0, esta pesquisa pode contribuir para melhorar a qualidade da assisténcia de enfermagem e,
por conseguinte, a promoc¢éo do aleitamento materno.

Desse modo, a justificativa para este tema €, portanto, embasada nas implicacoes
significativas que o desmame precoce tem na sadde infantil e materna, bem como no papel
fundamental desempenhado pelos profissionais da area da saude, principalmente os enfermeiros
sdo fundamentais em criar estrategias para incentivar o aleitamento materno. A pesquisa nesse
campo pode ter um impacto positivo na salude pablica, fornecendo diretrizes e conhecimentos
praticos para melhorar o suporte ao aleitamento materno e, assim, contribuir para o bem-estar

de maes e bebés.
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1.1 Justificativa

A amamentacao é um ato de imenso valor tanto para a sadde da crianga quanto para a
mée. O leite materno é um alimento rico em nutruentes, natural, anticorpos e enzimas que
promovem o crescimento e desenvolvimento saudavel do bebé. Sabemos que, a amamentagao é
um dos principais vinculos entre mae e bebé, pois é capaz de proporcionar um ambiente de
seguranga e conforto. No entanto, o desmame precoce, que é a interrupcdo prematura da
amamentacdo, € um dos fatores de medos e anseios de muitas mées. A falta de apoio adequado,
bem como a presséo da sociedade e as demandas profissionais das mées, muitas vezes contribuem
parao desmame precoce. Esta questdo é significativa, uma vez que o desmame precoce pode ter
sérias implicagdes para a saude da crianca e da méde (SOUZA, 2022).

Pesquisas demonstraram repetidamente que o aleitamento materno é fundamental para
a saude infantil. Ele oferece protecdo contra infeccBes, reduz o risco de alergias, obesidade
infantil e doengas cronicas na idade adulta. Além disso, a amamentacdo é ambientalmente
amigavel, economizando recursos e reduzindo a pegada de carbono. Do ponto de vista materno,
a amamentacdo também € benéfica. Elaauxilia na contracéo do utero ap6s o parto, promove uma
recuperacdo pos-parto mais rapida e pode diminuir a chance de surgimento de cancer sendo 0s
mais comuns o de ovario e mama. Portanto,é fundamental promover e apoiar a amamentacao
como uma escolha saudavel e natural.

Portanto, esta revisdo bibliografica visa aprofundar nosso conhecimento sobre as
estratégias e abordagens utilizadas pelos profissionais de enfermagem para incentivas a
amamentacado, buscando evitar que ocorra 0 desmame precoce. Além disso, busca identificar
os desafios especificos enfrentados pelas maes e pelos préprios profissionais de enfermagem
nesse processo. Ao fazerisso, esta pesquisa pode contribuir para melhorar a qualidade da
assisténcia de enfermagem e, por conseguinte, a promocéo do aleitamento materno.

Desse modo, a justificativa para este tema €, portanto, embasada nas implicagdes
significativas que o desmame precoce tem na saude infantil e materna, bem como no papel
fundamental desempenhado pelos profissionais de enfermagem na promocao do aleitamento
materno. A pesquisa nesse campo pode ter um impacto positivo na satde publica, fornecendo
diretrizes e conhecimentos praticos para melhorar o suporte ao aleitamento materno e, assim,

contribuir para o bem-estar de maes e bebés.

1.2 Problema de pesquisa
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Papel que o profissioal de enfermagem pode desenvolver para evitar o desmame

precoce.

1.3 Hipdteses

A assisténcia de enfermagem adequada, baseada em préticas educacionais e de suporte
as maes, contribui significativamente para a prevencdo do desmame precoce, prolongando a

duracdo da amamentacdo exclusiva.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1 Objetivo Geral

Compreender o papel da enfermagem na importancia do aleitamento materno e as medidas

para evitar o desmame precoce.

1.4.2 Objetivo Especificos

e Discutir sobre a importancia da assisténcia de enfermagem na préatica de
amamentacao;

e Definir quais fatores intrinsecos e extrinsecos que inteferem o desmame
precoce e

e Fornecer alternativas para incetivar ao aleitamento materno.

15



2. FUNDAMENTAGCAO TEORICA
2.1 Anatomia da mama e os beneficios da amamentacao

A mama é formada por tecido glandular e conjuntivo, sendo uma estrutura localizada
na regido do térax em mulhres e homens, embora nos homens seja menos proeminente
(MOORE, DALLEY, AGUR, 2013). As mamas sao constituidas por parénquima, que inclui de
15 (quinze) a 20(vinte) na regido do I6bulos da glandula maméria, cada um drenado por um
ducto lactifero, e pelo estroma,tecido que envolve toda a mama, composto principalmente por
tecido adiposo e pele (DANGELO, FATTINI, 2011). Externamente, podem ser observadas as
papilas mamarias, quesdo projecdes cilindricas no centro das aréolas. E através dessas papilas
que os ductos lactiferosliberam o leite materno. As aréolas, que se tornam mais escuras durante
a gestacao, contém glandulas sudoriparas e sebaceas que lubrificam e protegem tanto as aréolas
quanto as papilas (MOORE, DALLEY, AGUR, 2013).

Geralmente, as mamas femininas sdo mais desenvolvidas. Durante a puberdade, elas se
expandem para formar um o6rgdo completo, capaz de produzir leite, e continuam crescendo
durante a gravidez (CARVALHO, GOMES, 2016). No processo da gestacao, as mamas tendem
ficarem maiores, em alguns casos aumentando 3 vezes 0 seu tamanho devido ao crescimento
das glandulas mamarias e a formacéo dos alvéolos, que se assemelham a cachos de uvas e sdo
responsaveis pela secre¢do do leite (MOORE, DALLEY, AGUR, 2013).

Depois que ocorre a expulsdo da placenta e o parto, diminui a quantidade de
progesterona estrogénio caindo rapidamente, permitindo que a prolactina tenha uma acéo
maior, levando a maturacdocompleta das mamas e a producao de leite. Contudo, esse processo
ndo é imediato e geralmente ocorre em 3 dias podendo acontecer em ate 7 dias, 0 processo pode
ser acelerado pelo estimulo da ocitocina, que é produzido, inclusive,pelo contato entre o bebe e
a mde (CARVALHO, GOMES, 2016).

E importante destacar que, ap0s o parto, as mamas estio prontas para suprir todas as
necessidades do recem-nascido com o colostro, que é a primeira secrecao expelida pelas mamas.
O colostro é nutritivo, protetor e a principal fonte de imunidade natural para o bebé na fase
inicial vida, gragas aos anticorpos da mae. Na fase final da maturagéo, acontece a apojadura,que
é a ejecdo do leite (CARVALHO, GOMES, 2016).

A partir da déecada de 1980, comecaram a surgir relatos indicando que a introdugéo
precoce de alimentos seria capaz de ser danoso a saude dos bebés, destacando assim a importancia
da amamentacgdo até o 6° mes de vida do bebé (CARVALHO, GOMES, 2016). Com 0 mais
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informacao e as pessoas conscientes dos beneficios, a OMS formulou explica¢des/informagdes
sobre 0 que é aamamentacdo de forma exclusiva, ou seja, quando o lactente se alimenta apenas
do leite materno, sem a necessidade de ingerir outros alimentos, sélidos, liquios, exceto
medicamentos. A orientacdo inicial, de 1979 até 2000, recomendava a amamentacéo exclusiva
por quatro a seis meses. A partir de 2001, com 0s avangos nas pesquisas,essa recomendacao foi
ajustada para seis meses de amamentacao exclusiva (CARVALHO, GOMES, 2016).

Entre os beneficios da amamentacdo exclusiva, destaca-se a protecdo contra infeccdes
como diarreias, doencas respiratdrias e otite média aguda. Isso contribui para a reducdo dos
custos para a familia, o sistema de saude e a sociedade em geral, ao diminuir os episédios de
doencas e internagdes infantis (CARVALHO, GOMES, 2016).

Segundo Anaruma (2013), o aleitamento materno também traz beneficios psicologicos
tanto para a lactante quanto para o recém-nascido, incluindo o estabelecimento do vinculo
afetivo, a satisfacdo da fase oral e 0 desenvolvimento cognitivo. Além disso, ajuda aamenizar o
rompimento causado pelo corte do corddo umbilical, proporcionando ao bebé uma sensacao de
continuidade intrauterina. No entanto, a auséncia dessa pratica € comum e pode ter
consequéncias prejudiciais para a saude do lactente, como a exposicao a agentes infecciosos
devido a introducdo precoce de alimentos. Isso também pode resultar no contato com proteinas
estranhas, que podem causar sérios problemas digestivos (PEDROSO et al., 2004).

Do nascimento até por volta do quinto dia de vida do bebé, é produzido o colostro, um
liquido amarelado e espesso de alta densidade, também conhecido como a "primeira
imunizacdo" devido a sua composicdo extremamente completa. Vale destacar as diferentes
fases do leite materno e seus beneficios. A amamentacdo é de grande importancia para toda a
populacéo e deve ser especialmente incentivada entre as classes socioeconémicas mais baixas,
considerando o alto custo das férmulas infantis (ALMEIDA, 2021).

Nos primeiros dias de vida no 5° e 7° dia, ocorre a producao do leite de transicdo, que é
um pouco mais esbranquicado, onde nessa fase 0 mesmo se encontra com com maior
concentracdo de lipidios e aglcares menor teor de proteinas . Apos a descida do leite maduro,
este se torna mais branco e aguado, sendo o alimentoexclusivo do bebé até os seis meses de
vida. E fundamental orientar sobre a importancia da amamentac&o, destacando que o leite
materno é o alimento mais completo, suprindo todas as necessidades fisioldgicas do bebé até os
seis meses, quando entdo se torna necessario introduzir alimentos e agua, passando a
amamentacdo a ser complementar até os dois anos, conforme indicado pelo Ministério da Saude
(ALMEIDA, 2021).
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Neste sentido, os beneficios da amamentacdo exclusiva sdo numerosos e se estendem ao
longo prazo. Entre esses beneficios, destacam-se uma melhor visdo, menor probabilidade de
desenvolver xeroftalmia, menos situacdo de pacientes com diabetes e chances de doencas
cardiovasculares, diminui¢do dos casosde diabetes ou atraso no aparecimento da doenca em
pessoas predispostas, diminui¢do do riscode cancer até 0s 15 (quinze) anos de idade, diminuigdo
de chnce de disfuncéo neuroldgica e um irisorio aumento no desempenho escolar e em suas
habilidade cognitiva (ANTUNES et al., 2008).

2.1.1 A Importancia do Aleitamento Materno Exclusivo e Continuado

A amamentagdo € a maneira eficaz e natural de criar um vinculo afetivo e protetor entre
mée e bebé. Além de fornecer a nutricdo mais saudavel para a crianca, esta pratica € econdémica
e pode reduzir a mortalidade infantil em até 13% até os cinco anos de idade. A amamentacédo
também previne diarreia e infeccGes respiratorias, diminui os riscos de diabetes, colesterol alto,
hipertensao, otites e alergias, promove uma melhor nutri¢do, reduz a probabilidade de ganho de
peso e ajuda na cavidade bucal do recem- nascido fazendo com que a mesma tenha o seu
desenvolvemento adequado (BRASIL, 2017).

Oferecer o0 seio materno ao bebé é um direito bioldgico e ético
inquestionavel tanto da mae quanto do filho, sendo essencial para a
sobrevivéncia e a qualidade de vida infantil nos primeiros anos.
Atualmente, estd comprovado que os beneficios do aleitamento
materno vao além do periodo de amamentacdo, estendendo-se até a
vida adulta e impactando positivamente a qualidade de vida a longo
prazo (SOUSA et al., 2020, p. 03).

O leite materno oferece inUmeros beneficios ao bebé e consequentemente é muito
nutritivo, sendo umprocesso de extrema importancia. A amanentacao desde ser iniciado desde
0s primeiros momentos de vida do bebé e continuar unicamente até os seis meses de idade.
Apos esse periodo, deve-se introduzir a alimentagdo complementar com alimentos saudaveis,
mantendo o aleitamento até os dois anos de idade (SILVA, 2020; NABATE, 2019).

A primeira mamada € crucial, pois proporciona contato pele a pele (CPP) com o recém-
nascido, o que pode acelerar o desenvolvimento de uma succdo eficaz e satisfatoria, além de
ajudar a regular a temperatura corporal e a estabilidade cardiorrespiratdria do bebé. Para a mée,
a amamentacdo inicial ajuda a reduzir o cansago causado pelo ingurgitamento mamario,

proporciona uma sensacao de alivio e seguranca e diminui a ansiedade acumulada durante a
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gestacdo (SOUSA et al., 2021).

Conforme as diretrizes recomendadas, o leite materno deve ser oferecido de estritamente
até os seis meses completos de vida do recém-nascido. A partir dessa idade, & recomendado
manter a amamentacdo junto com a introducéo gradual de alimentos complementares saudaveis
(BRASIL, 2017).

Se considera leite materno o alimento mais completo para os recém- nascidos,
proporcionando todos 0s nutrientes necessarios para o crescimento e desenvolvimento nos
primeiros meses de vida. Rico em anticorpos, o leite materno ajuda a fortalecer o sistema
imunoldgico do bebé, protegendo-o contra infecgdes comuns, como diarreia e infecches
respiratdrias. Além disso, a amamentacdo reduz o risco de alergias, diabetes, otites, colesterol
alto e hipertensao, e estd associada a uma menor incidéncia de obesidade na vida adulta. O ato
de mamar também contribui para o desenvolvimento adequado da cavidade bucal do bebé
(MARINHO, 2024).

De acordo com Batista (2013), a amamentacdo ndo beneficia apenas os bebés; ela
também traz vantagens significativas para as mées. O ato de amamentar ajuda na recuperacdo
pos-parto, promovendo a liberacdo de hormdnios que aceleram a involucgéo uterina e reduzem
0 risco de hemorragias. A amamentacgdo exclusiva pode também atuar como um método natural
de controle de natalidade,conhecido como método de amenorreia lactacional. A longo prazo,
amamentar esta associado a uma reduc¢éo no risco de cancer de mama e de ovario.

Além dos beneficios fisicos, a amamentacao fortalece o vinculo emocional entre mée e
filho, proporcionando uma sensacdo de seguranca e conforto para o bebé. Esse vinculo €
fundamental para o desenvolvimento psicolégico saudavel da crianca. Para as maes, amamentar
pode aumentar a autoestima e promover um sentimento de realizacdo, contribuindo para a salude
mental e o bem-estar emocional (DE CARVALHO, 2016).

Apesar dos inimeros beneficios, muitas mées enfrentam desafios que podem levar ao
desmame precoce, como dificuldades na pega, dor, fissuras mamilares, e falta de apoio. Nesse
contexto, a assisténcia de enfermagem € crucial. Profissionais de satde bem treinados podem

oferecer suporte técnico e emocional, ajudando as maes a superar dificuldades iniciais,

educando-as sobre técnicas corretas de amamentacdo e fornecendo informacbes sobre a
importancia do aleitamento materno (MONTEIRO, 2017).

Portanto, a amamentagdo exclusiva e continuada é uma pratica vital que promove a
salude e o bem-estar de bebés e mades. Investir em politicas publicas que incentivem a

amamentacdo, capacitar profissionais de saude e criar ambientes de apoio para as méaes séo
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medidas essenciais para aumentar as taxas de amamentag&o e garantir que mais crian¢as possam
se beneficiar desse recurso natural e insubstituivel. Assim, a sociedade como um todo se
beneficia, com criangas mais saudaveis e um futuro mais promissor.Entretanto, os beneficios
da amamentacao também se estendem a mée, reduzindo as chances de depressao ao promover
o vinculo entre mde e bebé, ajudando a preencher o vazio emocional ap6s o parto, diminuindo
0 estresse e melhorando o humor, proporcionando uma sensacdo de bem-estar devido a
liberacdo de hormonios durante o ato de amamentar (NASCIMENTO, 2019).

Além disso, contribui para a contracdo uterina, a expulsdo da placenta, o adiamento da
menstruacgdo, diminuindo assim o0s casos de anemia. Quando a amamentac&o é exclusiva e sob
livre demanda, ela também oferece protecdo contra a gravidez, conhecida como método de
amenorreia lactacional (LAM), com cerca de 98% de eficadcia. Também ajuda na recuperacgéo
da forma fisica da mulher e reduz os riscos de desenvolver varias condic6es, incluindo artrite
reumatoide, osteoporose, esclerose multipla, cancer no epitélio ovariano, cancer de mama,
cancer endometrial e de ovario (ANTUNES et al., 2008).

Portanto, € essencial que a rede de salde primaria oriente as gestantes e suas familias
durante o pré-natal sobre os beneficios da amamentacdo, fornecendo aconselhamento e
orientacdo para que as mées se sintam mais seguras durante 0 processo e estejam preparadas
para enfrentar eventuais dificuldades, mantendo assim o aleitamento materno exclusivo
(ALVES, OLIVEIRA, RITO, 2018).

2.1.2 Direitos que Garantem a Amamentacgao

De acordo com Amaral (2015), a amamentacdo € um dos pilares fundamentais para a
saude e o desenvolvimento infantil, proporcionando inimeros beneficios tanto para o bebé
guanto para a mae. Nesse contexto, os direitos que garantem a amamentacdo desempenhamum
papel crucial napromocao e protecdo desse ato tdo importante. Segundo Witi (2019), é essencial
destacar a importancia da legislacdo que estende a licenca maternidade. Direitos como a
ampliacdo da licenca para 180 dias, conforme estabelecido pela Lei 11.770/08 no Brasil, séo
fundamentais para permitir que as mées tenham um tempo adequado para se dedicar a
amamentac&o e ao cuidado de seus bebés nos primeiros meses de vida. Essa extensdo da licenca
maternidade ndo apenas facilita a pratica da amamentacdo exclusiva até os seis meses de idade,
como também promove o vinculo mae-bebé e contribui para o desenvolvimento fisico e

emocional da crianga.
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No Brasil, a extenséo da licenca maternidade de 120 dias para 180 dias foi estabelecida
pela Lei 11.770/08, visando promover o adequado desenvolvimento da criangae garantir uma
amamentacdo regular durante o periodo em que a mae estiver em licenca. Essa lei entrou em
vigor em 10 de setembro de 2008 (BRASIL, 2008). No entanto, algumas empresasprivadas ainda
mantém a licenca de 120 dias, o que pode dificultar a pratica da amamentagéo exclusiva até os
seis meses de vida do bebé (BRARWANI, 2019).

O Decreto-Lei niumero 229, em seu artigo 389, inciso 1, estabelece que locais de trabalho
com 30 mulheres ou mais devem dispor de bercario e creche. Caso contrario, a funcionaria tem
o direito de se ausentar do servico para realizar o aleitamento materno (BRASIL, 1967). Outro
aspecto importante dos direitos que garantem a amamentacao é a exigéncia de instalacdo de
bercarios e creches em locais de trabalho com um certo nimero de funcionérias, conforme
estabelecido pelo Decreto-Lei nimero 229. Essa medida permite que as maes tenham um local
adequado para armazenar o leite materno e, quando necessario, para amamentar seus bebés
durante o expediente de trabalho, garantindo assim a continuidade da amamentacdo exclusiva
(BORTOLLI, 2019).

O Estatuto da Crianca e do Adolescente determina que o poder publico e as instituicbes
empregadoras devem fornecer condi¢des adequadas e dignas para a realizacdo do aleitamento
materno, mesmo durante o horéario de trabalho (BRASIL, 1990). Além disso, o Estatuto da
Crianca e do Adolescente estabelece que o poder publico e as instituicdes empregadoras devem
fornecer condi¢bes adequadas e dignas para a realizacdo do aleitamento materno, mesmo
durante o horario de trabalho. Isso inclui garantir um ambiente seguro e privativo para que as
mées possam amamentar seus bebés sem constrangimentos ou interferéncias (SOUSA, 2021).
Porisso, a Consolidacéo das Leis do Trabalho (CLT) estipula que devem ser concedidos dois
intervalos de 30 minutos cada durante a jornada de trabalho até o sexto més de vida da crianca.
Esses intervalos podem ser aumentados casoa salde da crianga exija, mediante comprovacao
por atestado médico (BRASIL, 1943).

Portanto, os direitos que garantem a amamentacdo desempenham um papel fundamental
na promocao e protecdo desse ato tdo importante para a salide e o bem-estar das criancas e suas
mées. Ao assegurar 0 acesso a licenga maternidade, intervalos para amamentacdo, instalacbes
adequadas nos locais de trabalho e apoio publico e institucional, esses direitos contribuem para

criar um ambiente favoravel a pratica da amamentacao e para promover o direito a saude e a
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alimentacdo adequada para todas as criangas.

2.2 Alimportancia da Assisténcia de Enfermagem na Amamentacao

A amamentacdo € um dos momentos mais significativos na vida de uma mée e seu bebé.
Além de ser uma fonte vital de nutricdo, o0 ato de amamentar estabelece vinculos emocionais
profundos entre mée e filho, promove o desenvolvimento saudavel do bebé e contribui para a
salde fisica e emocional de ambos. Nesse contexto, a assisténcia de enfermagem desempenha
um papel crucial, fornecendo suporte e orientacdo as mées durante todo o processo de
amamentacdo (LIMA, 2019).

O leite materno é amplamente reconhecido como o alimento ideal para bebés e criancas
com até dois anos de idade. A Organizacdo Pan-Americana da Satde/Organizacdo Mundial da
Saude (OPAS/OMS) recomenda que a amamentacgdo seja iniciada nos primeiros 60 minutos de
vida do bebé e que o leite materno seja a Unica fonte de alimentac&o nos primeiros seis meses. O
sucesso na pratica da amamentacgdo requer conscientizacdo por parte das familias e das maes,
sendo o apoio do enfermeiro fundamental tanto no periodo pré-natal quanto no pés- parto.

A importancia da assisténcia de enfermagem na amamentacdo comeca durante a
gravidez, quando as enfermeiras podem educar as gestantes sobre os beneficios da
amamentacdo e prepara-las para os desafios que podem surgir. Durante o pré-natal, as
enfermeiras podem abordar questfes como a posi¢do correta do bebé durante a amamentacao,
técnicas de amamentacdo eficazes e como lidar com problemas comuns, como fissuras
mamarias e baixa producao de leite. Apds o parto, a assisténcia de enfermagem continua sendo
essencial. As enfermeiras podem auxiliar as mées na primeira amamentacdo, garantindo que o
bebé esteja corretamente posicionado e fazendo uma pega adequada. Elas também podem
oferecer apoio emocional, encorajando as maes a persistirem mesmo diante de desafios iniciais.
Durante a estadia no hospital ou maternidade, as enfermeiras desempenham um papel
fundamental na promogdo da amamentagdo exclusiva, evitando a oferta de mamadeiras e
chupetas e incentivando o contato pele a pele entre mée e bebé. Elas também podem fornecer
informagdes sobre os sinais de fome do bebé, a frequéncia das mamadas e como identificar se
0 bebé esta recebendo leite suficiente (ROCHA, 2019).

Apos a alta hospitalar, a assisténcia de enfermagem continua sendo importante. As
enfermeiras podem realizar visitas domiciliares para fornecer suporte adicional, esclarecer
duvidas e monitorar 0 progresso da amamentacdo. Elas também podem encaminhar as mées

para grupos de apoio & amamentagdo ou consultores de lactacao, se necessario. Além disso, as
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enfermeiras podem desempenhar um papel vital na identificacdo e manejo de problemas de

saude materna e infantil relacionados a amamentacao, como mastite, ingurgitamento mamario

e insuficiéncia de ganho de peso do bebé.

Portanto, a assisténcia de enfermagem desempenha um papel fundamental na promocéo,

apoio e manutencdo da amamentacdo. Ao fornecer orientacdo individualizada, suporte

emocional e cuidados especializados, as enfermeiras podem ajudar as maes a superar desafios

e alcangar uma experiéncia de amamentacédo positiva e gratificante para elas e seus bebés.

2.2.1 As IntervencOes dos Profissionais da Enfermagem na Prevencéo de Casos de esmame

precoce

De acordo com Pires (2022), o aleitamento materno é uma pratica essencial para a
salde e o desenvolvimento do bebé, recomendada exclusivamente até os seis meses de
vida e continuada até pelo menos os dois anos, complementada com alimentos saudaveis.
Apesar dos inimeros beneficios do leite materno, muitas maes enfrentam desafios que
podem levar ao desmame precoce. Nesse contexto,a atuacdo dos profissionais de
enfermagem é crucial para prevenir esses casos, oferecendo suporte, educagdo e
intervencdes praticas que incentivam e facilitam a amamentacéao.

Os profissionais de enfermagem desempenham um papel fundamental na
identificagdo precoce das dificuldades enfrentadas pelas mées durante a amamentagé&o.
Problemas como a dor, fissuras mamilares, mastite, dificuldades na pega do bebé e falta de
producdo de leite podem ser identificados e tratados rapidamente com a ajuda de
enfermeiros capacitados. Esses profissionais sdo treinados para oferecer soluc@es praticas
e individualizadas, como a correcao da posi¢do do bebé durante a amamentacdo, técnicas
de ordenha e cuidados com a mama (GIUGLIANI, 2016).

De acordo com AMARAL (2013):

Os profissionais de salde, especialmente os enfermeiros, sdo essenciais
para o sucesso do aleitamento materno. Eles devem apoiar e orientar as
mées no decorrer de todo processo, ou seja, no inicio da gestacdo
orientando sobre as mamas, esse processo vai pendurar durante toda
amamentacéo orientando e conciliando a teoria e a pratica sobre a
amamentacao, trabalhando para eliminar tabus ecrencas que possa levar
ao desmame precoce. A amamentacdo é uma pauta que depende de varias
pessoas para que dé certo, isso envolve a mae, profissionais da area da

saude, populagdo e orgdo publicos com a politicas publicas adequadas.
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Contudo, os enfermeiros devem intensificar os esforcos de educacdo
em salde para essas mulheres, buscando prolongar o periodo de

amamentacao e reduzir situacfes que acarretam o desmame precoce.

Neste sentido, o enfermeiro deve ter uma vis&o critica e ser responsavel por proporcionar
momentos educativos que facilitem a amamentagdo, além de promover a educagdo, 0
diagndstico e o tratamento adequados para garantir uma assisténcia correta nesse campo.

Segundo Santos (2021), a educacéo das mées sobre a importancia e as técnicas corretas
de amamentacédo é uma das principais intervencdes dos enfermeiros. Muitos casos de desmame
precoce ocorrem devido a falta de conhecimento sobre os beneficios do aleitamento materno e
como superar os desafios comuns. Através de sessdes educativas, palestras e materiais
informativos, os enfermeiros podem empoderar as maes com 0 conhecimento necessario para
manter a amamentacdo. A educacdo continua, que pode comecarno pré-natal e se estender até o
pOs-parto, é essencial para garantir que as médes se sintam preparadas e confiantes para
amamentar.

De acordo com Santos (2020), o suporte emocional fornecido pelos enfermeiros é
igualmente importante. A amamentacdo pode ser um periodo desafiador e emocionalmente
intenso para muitas maes. Enfermagem empatica e encorajadora pode fazer uma grande
diferenca. Os profissionais de enfermagem podem oferecer um espago seguro para que as maes
expressem suas preocupacdes e frustracdes, proporcionando apoio emocional e reforcando a
importancia do aleitamento materno. Esse suporte pode reduzir a ansiedade e o estresse, que
séo frequentemente associados ao desmame precoce (ALMEIDA, 2021).

Além do suporte emocional e da educacdo, os enfermeiros podem implementar
intervencdes préaticas que facilitam a amamentacao. Isso inclui visitas domiciliares para avaliar
e apoiar a amamentacdo no ambiente familiar, a criacdo de grupos de apoio a amamentacao
onde as mées podem compartilhar experiéncias e aprender umas com as outras, e a
disponibilidade para consultas de acompanhamento frequentes. Essas intervencdes praticas
ajudam a criar um ambiente favoravel para a amamentacédo e oferecem solucGes personalizadas
para cada mée e bebé (ALMEIDA, 2015).

Os profissionais de enfermagem também podem atuar na promocdo de politicas e
ambientes que apoiem a amamentagdo. Isso inclui advocacia para licenca-maternidade
prolongada, criagdo de espacos de amamentacdo em locais publicos e de trabalho, e a
implementacao de préaticas de salde que incentivem o contato pele a pele e a amamentacao na

primeira hora de vida. Ao colaborar com outras instituicdes e formuladores de politicas, 0s
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enfermeiros podem ajudar a criarum ambiente social e laboral mais favoravel a amamentagéo
(ALBUQUERQUE, 2021).Dessa forma, as intervencoes dos profissionais de enfermagem séo

essenciais para a prevencao do desmame precoce.

Através da identificacdo precoce de problemas, educacdo, suporte emocional,
intervencdes préaticas epromocao de politicas de apoio, os enfermeiros desempenham um papel
crucial napromocdo da amamentacdo. Investir na capacitacdo desses profissionais e
naimplementacdo de programas de suporte a amamentacdo pode resultar em taxas mais altas de
aleitamento materno, beneficiando a salde das criancas e das mées,e, consequentemente, a
salde publica como um todo.A importancia da atuacdo do enfermeiro e o desmame precoce
(OLIVEIRA, 2024)

O desmame precoce, caracterizado pela interrupcdo prematura do aleitamento materno,
é um desafio significativo para a salde publica e 0 bem-estar infantil. Nesse contexto, a atuacdo
do enfermeiro desempenha um papel fundamental na prevencdo e no manejo desse problema.
De acordo com Pires (2022), o enfermeiro possui um papel essencial ha promocao e no suporte
ao aleitamento materno desde o periodo pré-natal. Durante as consultas de pré-natal, o
enfermeiro pode fornecer orientacfes as gestantes sobre os beneficios da amamentacéo, além
de abordar fatores que podem influenciar negativamente na continuidade do aleitamento, como
a falta de apoio familiar, a baixa escolaridade e a falta de conhecimento sobre o assunto.

Durante o periodo pés-parto, o enfermeiro desempenha um papel crucial no
acompanhamento das maes e na assisténcia ao aleitamento materno. Ele pode oferecer suporte
emocional, orientacfes praticas sobre técnicas de amamentagdo e solugdo de problemas
comuns, como dificuldades de pega, dor mamilar e baixa producdo de leite. Além disso, o
enfermeiro esta capacitado para identificar sinais precoces de desmame precoce e intervir
adequadamente, oferecendo apoio individualizado as maes que enfrentam desafios na
amamentacao.

Outro aspecto importante é a educacdo continua do enfermeiro sobre o aleitamento
materno e suas praticas recomendadas. O enfermeiro deve estar atualizado sobre as diretrizes e
evidéncias cientificas relacionadas ao aleitamento materno, bem como desenvolver habilidades
de comunicacéo eficazes para transmitir informagdes de forma clara e empatica as maes. Além
disso, o enfermeiro desempenha um papel crucial ao promover a amamentacgéo, proporcionando
momentos educativos que visam viabilizar esse processo. Além disso, ele é responsavel por
oferecer orientacdes, diagndsticos e tratamentos adequados para garantir uma assisténciacorreta
nesse ambito.

Durante o pré-natal, o enfermeiro exerce uma fungdo fundamental ao orientar a gestantg5



sobre a importancia do aleitamento materno, destacando seusdiversos beneficios nutricionais e

psicologicos. Além de ser essencial para o desenvolvimento da crianga, 0 ato de amamentar

estabelece vinculos afetivos significativos entre mae e filho.

Os profissionais de salide, especialmente os enfermeiros, desempenham um papel crucial
no sucesso do aleitamento materno. Eles devem fornecer suportee assisténcia as maes em todas
as etapas do processo, desde o preparo da mama durante a gestacdo até a pratica adequada da
amamentacdo. Isso inclui o esforco para desmistificar tabus e crencas que podem levar ao
desmame precoce. Além da vontade e do acompanhamento materno, a pratica bem-sucedida da
amamentacdo depende de politicas publicas eficazes e do engajamento da sociedade como um
todo. Portanto, os enfermeiros devem intensificar suas atividades de educacdo em salde para as
mulheres, com o objetivo de prolongar a duracdo da amamentacao e reduzir os fatores que
contribuem para o desmame precoce.

Entre os fatores determinantes do desmame precoce, destaca-se a situacdo social da
gestante e da puérpera, que pode indicar possiveis riscos. A falta de apoio familiar, a baixa
escolaridade materna e a falta de conhecimento sdo aspectos que podem contribuir para o
desmame precoce. Nesse contexto, o enfermeiro desempenha um papel crucial e deve intervir
para evitar complicac6es futuras.

E essencial que os profissionais de enfermagem sejam qualificados e sensibilizados para
atender as necessidades das gestantes. Essa abordagem cuidadosa deve visar a manutengdo do
aleitamento materno, proporcionando maior seguranga tanto para o profissional quanto para a
puérpera. Dessa forma, os profissionais de saude podem influenciar diretamente para prevenir
0 desmame precoce por meio de suas proprias atitudes. Mais do que o inicio precoce e a
frequéncia as consultas de pré-natal, sdo as atitudes dos profissionais que indicam a qualidade
da assisténcia prestada. Um profissional bem embasado tedrica e tecnicamente estard mais apto
a abordar esses assuntos de forma eficaz.

Portanto, a atuacdo do enfermeiro é essencial na prevencdo e no manejo do desmame
precoce. Por meio de sua abordagem holistica, conhecimento técnico e habilidades de
comunicagdo, o enfermeiro pode desempenhar um papel significativo na promogédo do

aleitamento materno e na melhoria dos resultados de salde para maes e bebés.

2.2.3 O papel do enfemeiro frente ao aleitamento materno

Embora exista uma vasta quantidade de informacgdes sobre a amamentacdo, ndo €
suficiente que uma mulher obtenha apenas os beneficios do leite materno. Para que ela continue

amamentando, geralmente é necessario que ela receba suporte profissional adequado. A
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enfermagem desempenha um papel essencial no apoio as mulheres e deve basear suas praticas
em conhecimentos cientificos atualizados. Isso é crucial para implementar medidas preventivas
que evitem o desmame precoce e a baixa producio de leite (ATHANAZIO et al., 2013).

De acordo com Oliveira (2023), o aleitamento materno € extremamente reconhecido por
suas vantagens nutricionais, imunologicas e emocionais tanto para o bebé quanto para a mée.
No entanto, o sucesso da educagdo muitas vezes depende do suporte e da orientacdo, papel este
crucialmente desempenhado pelos enfermeiros. A intervengdo desses profissionais abrange
desde a preparacdo durante o pré-natal até o suporte pos-parto, englobando aspectos educativos.

O enfermeiro deve estar preparado para aconselhar de forma clara a gestante sobre a
importancia de uma alimentacdo saudavel para garantir uma pratica adequada no aleitamento
materno. E essencial que o profissional esteja capacitado para oferecer uma assisténcia
completa e humanizada, respeitando cada mulher e ajudando-a a superar medos, dificuldades e
insegurancas (LIMA, 2017). Neste sentido, o profissional de enfermagem tem a funcéo de prestar
um cuidado abrangente a puérpera, utilizando seu conhecimento para ajudar em situacdes
dificeis e evitar o desmame precoce. Estar preparado para enfrentar cada obstaculo e oferecer
orientacdes especificas para cada dificuldade é crucial para prevenir o desmame (LIMA, 2017).

Segundo o Ministério da Saude, além do conhecimento basico e da pericia em
aleitamento materno, o enfermeiro também precisa ter habilidades de comunicacédo claras e
eficientes com a puérpera. Isso pode ser alcangado mais facilmente recorrendo a técnica de
aconselhamento em amamentacdo, que se baseia em ajudar a mée a tomar decisdes informadas,
ouvir as suas preocupacdes, compreender-la e discutir as vantagens e vantagens, ao invés de
simplesmente dizer-lhe o que fazer (BRASIL, 2009).

Durante o periodo pré-natal, o enfermeiro atua como educador, fornecendo informacdes
essenciais sobre os beneficios do leite materno. Este € um momento oportuno para desmistificar
mitos, dlvidas e preparar a méde para os desafios que possam surgir. Informacdes sobre a
fisiologia da lactagdo, a importancia do colostro e técnicas de amamentacdo sdo fundamentais
para que a mde se sinta segura e confiante. O enfermeiro utiliza recursos didaticos, como
palestras, folhetos informativos e videos, para garantir que as gestantes adquiram o
conhecimento necessario para iniciar a amamentagdo (SOUZA, 2017).

No periodo pos-parto, a atuagdo do enfermeiro se intensifica, especialmente nas
primeiras horas e dias ap0s o0 nascimento, quando a mée e o bebé estdo se adaptando a nova
rotina. O enfermeiro auxilia na primeira mamada, promovendo o contato pele a pele e
incentivando a pega correta, essencial para evitar problemas como fissuras mamilares e

ingurgitamento. Este proximo acompanhamento é vital para identificar precocemente
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dificuldades na amamentacdo e intervir de forma eficaz. O enfermeiro também monitora
a saldeda mae e do bebé, garantindo que ambos recebam os cuidados necessarios para um
aleitamento.

Além do suporte técnico, o enfermeiro exerce um papel significativo no apoio
emocional. A amamentagdo pode ser um periodo de grandes desafios e frustraces,
especialmente para maes de primeira viagem. O enfermeiro oferece encorajamento, escuta ativa
e aconselhamento, ajudando a mée a superar dificuldades e a persistir na amamentacdo. Desta
forma, é fundamental que o enfermeiro estabeleca um elo de confiangca com a mae, elevando
sua autoestima e confianga para que ela se torne independente no cuidado do seu bebé. Para
isso, 0 enfermeiro deve avaliar a mée no inicio de cada plantdo, com o objetivo de analisar e
elaborar um plano de cuidados de enfermagem especifico para o aleitamento materno. As visitas
hospitalares fornecem informac@es valiosas que podem ser utilizadas em avalia¢cdes futuras ou

em situacOes de crise na amamentacdo (SOUZA, 2014).

Além da interacdo direta com a mée e 0 bebé, os enfermeiros tém um papel essencial na
promocdo do aleitamento materno em nivel comunitario. Eles participam de campanhas de
salde publica, workshops e grupos de apoio, difundindo informacgdes sobre os beneficios do
leite materno e promovendo uma cultura favoravel a amamentacéo. Estas atividades ajudam a
criar um ambiente de apoio social, essencial para que mais maes se sintam encorajadas a
amamentar (ASSIS, 2017).

Em suma, o papel do enfermeiro frente ao aleitamento materno é multifacetado e de
extrema importancia. Desde a educacdo pré-natal até o suporte técnico e emocional pos-parto,
os enfermeiros sdo fundamentais para 0 sucesso da amamentacdo. Seu trabalho contribui
significativamente para a saude e o bem-estar tanto da mée quanto do bebé, reforcando a
importancia do leite materno como uma pratica essencial para o desenvolvimento saudavel das

criancas e a saude das maes.

2.3 As dificuldades Enfrentadas pelos Profissionais da

Enfermagem na Prevencéo de Casos de Desmame Precoce

Segundo Carvalho (2016), a preven¢do do desmame precoce € uma questao critica na promocéo
da satde infantil e tem implicacGes significativas para o desenvolvimento a longo prazo das criangas.
No entanto, os profissionais de enfermagem enfrentam inimeras dificuldades nesse processo, as quais

comprometem seus esforcos e a efetividade das
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intervencdes propostas. Essas dificuldades podem ser classificadas em varias

categorias, incluindo desafios educacionais, culturais, institucionais e pessoais.

Uma das principais dificuldades enfrentadas pelos profissionais de enfermagem € a falta
de treinamento adequado e continuo em aleitamento materno. Embora muitos cursos de
enfermagem incluam algum contetdo sobre amamentacéo, muitas vezes este ndo é suficiente
para preparar os profissionais para lidar com as complexidades do desmame precoce. A falta de
atualizacdo constante sobre novas pesquisas e praticas também impede que os enfermeiros
possam oferecer o melhor aconselhamento possivel as méaes (ALMEIDA, 2022).

Aspectos culturais desempenham um papel crucial na aceitagdo e continuidade da
amamentacdo. Em algumas culturas, ha uma preferéncia por formulas infantis devido a
percepcOes errbneas de que elas sdo mais nutritivas ou modernas. Enfrentar e mudar essas
crengas profundamente enraizadas € um grande desafio para os profissionais de enfermagem,
que precisam ndo apenas fornecer informacdes precisas, mas também sensiveis e culturalmente
apropriadas (BATISTA, 2018).

No ambiente institucional, os profissionais de enfermagem frequentemente se deparam
com a falta de recursos e suporte. Muitos hospitais e clinicas ndo possuem uma infraestrutura
adequada para apoiar aamamentacdo, como salas de amamentacdo, bombas de leite e programas
de apoio a lactacdo. Além disso, as cargas de trabalho pesadas e a escassez de pessoal dificultam
a disponibilidade de tempo e atengdo necessarios para fornecer suporte individualizado as maes
(ALMEIDA, 2015).

Parasuperar esses desafios, é essencial investir emeducacao e treinamento continuos para
os profissionais de enfermagem, garantindo que estejamatualizados com as melhores praticas e
evidéncias cientificas. Além disso, a criacdo de politicas institucionais que apoiem a
amamentacdo e proporcionem 0S recursos necessarios € fundamental. Isso inclui a
implementacdo de programas de apoio a lactacdo e a reducdo das cargas de trabalho para
permitir um atendimento mais focado e individualizado (ALVES, 2024).

No ambito cultural, campanhas de conscientizacdo publica podem ajudar a mudar
percepcOes equivocadas sobre a amamentacdo, promovendo seus beneficios e normalizando
sua prética. Por fim, oferecer suporte psicolégico e emocional aos profissionais de enfermagem,
através de programas de bem-estar e saide mental, pode ajudar a mitigar o esgotamento e
melhorar a qualidade do cuidado fornecido (ALBUQUERQUE, 2012).

De acordo com SILVA (2021), entre os principais fatores que contribuem para o
desmameprecoce, destaca-se a situacao social da gestante e puerpera, que deve ser cuidadosamente

avaliada para identificar possiveis riscos. Aspectos comoa falta de apoio familiar, baixgg



escolaridade materna e falta de conhecimento s&o determinantes que podem levar ao desmame
precoce, e os enfermeiros tém um papel crucial na prevencdo dessas complicagdes futuras. 1sso
ressalta a importancia da qualificacdo e sensibilizacdo dos profissionais de enfermagem, que
devem estarpreparados para atender as necessidades das gestantes, contribuindo assim para a
manutencéo do aleitamento materno e proporcionando mais seguranga tanto para o profissional
quanto paraa puérpera (MONTEIRO, 2017).

Além disso, as atitudes dos profissionais de saude sdo fundamentais para evitar o
desmame precoce. Mais do que o inicio precoce das consultas de pre-natal e a frequéncia as
mesmas, € a qualidade da assisténcia, refletida nas atitudes dos profissionais, que se destaca
como um indicador indireto de sucesso. Um profissional com embasamento tedrico e técnico
insuficiente enfrentara maiores dificuldades na abordagem e manejo do aleitamento materno
(GIUGLIANI, 2016).

Portanto, embora os profissionais de enfermagem enfrentem muitas dificuldades na
prevencdo do desmame precoce, abordagens multidimensionais que englobam educacéo,
suporte institucional, mudancas culturais e bem-estar pessoal podem criar um ambiente mais

favoravel para a promog¢do da amamentacdo e a salde infantil.

2.3.1 Os principais fatores que influenciam no desmame precoce

O desmame precoce estd se tornando cada vez mais comum, o que reforca a
importancia de ndo introduzir alimentos ou adgua durante a fase de aleitamento exclusivo. O
desmame precoce, interrupcdo prematura da amamentacdo exclusiva com leite materno, é
influenciado por uma série de fatores que afetam tanto a mae quanto o bebé, assim como o
ambiente social e cultural em que estdo inseridos (LIMA, 2021).

Segundo Albuquerque (2021), um dos principais desafios enfrentados pelas mées € a
falta de informacéo e apoio adequado. Muitas mulheres enfrentam dificuldades na pega e
posicionamento do bebé durante a amamentacdo, o que pode levar a problemas como fissuras
mamarias e ingurgitamento mamario. Além disso, a confusdo de bicos, causada pelo uso de
mamadeiras ou chupetas, pode interferir na suc¢do correta do bebé, dificultando a amamentacgao
exclusiva.

Outro obstaculo significativo é a pressdo social e cultural para interromper a
amamentacdo precoce. Normas sociais e expectativas familiares podem influenciar a deciséo da
mée de iniciar a introducdo de alimentos solidos antes do recomendado pela Organizacao
Mundial da Saude, que preconiza a amamentacdo exclusiva até os seis meses de idade. Além

disso, a necessidade de retorno ao trabalho muitas vezes coloca as maes em uma posicéo dificil,
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onde precisam conciliar suas responsabilidades profissionais com a amamentacdo do bebé

(SANTOS, 2023).

Entretanto, os principais motivos relatados pelas mées incluem a percepc¢éo de néo ter
leite suficiente, a brevidade da licenca-maternidade e dificuldades relacionadas as mamas, entre
outros. Diversas pesquisas demonstram que ndo ha leite fraco, mas sim uma questdo de
facilitacdo da degluticdo, o que pode aumentar o apetite da crianca (COSTA et al., 2013).

Embora a amamentacdo seja um processo fisiologico natural, muitas médes encaram esse
ato como uma privacao, o que pode leva-Ilas a desistir do aleitamento materno exclusivo (CRUZ,
SEBASTIAO, 2015). Neste sentido, existem diversos motivos que podem levar ao desmame
precoce, mas muitos deles podem ser solucionados com um acompanhamento proximo por
parte de profissionais de enfermagem. De acordo com Perissé et al. (2019), algumas
dificuldades comunsincluem fissuras mamarias, posicionamento e pega inadequados, confusdo
de bicos, ingurgitamento mamério e falta de incentivo desde o inicio.

Além dos beneficios para a crianga, aamamentacao também traz vantagens significativas
para a mae, como a prevencao do cancer de mama, a reducdo das chances de engravidar durante
a amamentacdo (embora ndo seja um método contraceptivo confiavel), fortalecimento do
vinculo mae-filho e economia de custos. Nesse sentido, € importante considerar os fatores que
contribuem para o desmame precoce, como a falta de informacéo, diferencas étnicas, problemas
mamarios e o curto periodo de licenca-maternidade para maes que trabalham fora (AMARAL
et al., 2015). Essas questdes podem ser abordadas de forma eficaz durante o periodo puerperal,
incluindo complicagcBes como ingurgitamento mamario, mastite, galactocele e hipogalactia
(ZUGAIB, 2016).

Como resultado dessas questdes, o papel do Profissional de Enfermagem é fundamental
na identificacdo e tratamento das condi¢Bes que cercam essas irregularidades, prevenindo o
desmame precoce (ALMEIDA, 2017). Com base nas experiéncias de desmame, tém sido
desenvolvidas diversas técnicas para promover o aleitamento materno exclusivo. Segundo essa
abordagem, é crucial que os profissionais de salde acolham as maes que estdo iniciando essa
jornada, proporcionando um ambiente acolhedor e esclarecendo todas as davidas para que
possam absorver as informagdes necessarias para uma amamentagdo bem- sucedida. Apesar de
ser um ato natural, amamentar pode apresentar complicacGes e desafios significativos (ALVES,
V. H.etal., 2018).

Para que a amamentacdo seja eficaz e saudavel, é essencial que haja uma harmonia entre
mée e filho, pois o0 bebé espelha sua experiéncia com a mée para comegar a entender 0 mundo

ao seu redor. Portanto, é fundamental que a mae esteja aberta e motivada para amamentar, pois
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encontrar resisténcia ou adversidade pode tornar o processo mais dificil (HERNANDES et al.,
2017).

E importante reconhecer que ha muitas dificuldades associadas & amamentagdo, como
problemas de pega e posicionamento, fissuras nos mamilos, ingurgitamento mamario e presses
sociais em relagdo a pratica da amamentacdo (PERISSE et al., 2019). Outro obstaculo para a
amamentacdo exclusiva é a necessidade das mées de trabalharem fora de casa e o curto periodo
de licenca- maternidade. Além disso, a interferéncia de familiares ou uma gravidez néo
planejada, juntamente com a falta de apoio do parceiro, desempenha um papel significativo no
desmame precoce das criancas. Ndo podemos ignorar também a confusdo de bicos, que é
comum quando se recorre ao uso de bicos artificiais desnecessarios, 0 que pode mascarar a
succao correta e levar ao desmame precoce (LIMA et al., 2019).

Um problema que contribui para 0 desmame precoce é a mastite puerperal, que se divide
em dois tipos: a infecciosa, que ocorre devido a entrada de microrganismos nas glandulas
mamarias, e a ndo infecciosa, que resulta do acimulo de leite nos ductos mamarios. A mastite €
comum até 12 semanas apds o parto e, se ndo tratada rapidamente, pode levar a complicacGes
graves para a puérpera (COELHO etal., 2018). E comum associar o choro do bebé a fome, o que
pode levar a crenca de que o leite materno ndo é suficiente para satisfazé-lo, levando a
introducdo gradual de leite artificial ou chupetas para suprir a necessidade de succdo, o que
pode resultar em confusdo de bicos. Além disso, mées que precisam trabalhar fora muitas vezes
enfrentam falta de informacGes adequadas, levando a introducéo precoce de alimentos por volta
dos quatro meses de idade do bebé, o que pode levar ao desmame precoce ou a outros problemas
devido a imaturidade do bebé (LIMA A.P, NASCIMENTO D.S, MARTINS M.M., 2018).

Diante desses desafios, os enfermeiros desempenham um papel fundamental na
promocao e apoio a amamentacao exclusiva. Durante o pré-natal, eles tém a oportunidade de
fornecer informacdes e orientagcfes as gestantes sobre os beneficios da amamentacéo, além de
oferecer suporte para lidar com possiveis dificuldades que possam surgir (SILVA, 2021)..
Duranteo pos-parto, os enfermeiros podem fornecer assisténcia especializada na pega correta
do bebé,no manejo da dor durante a amamentagéo e na prevencao e tratamento de complicagdes
como mastite e ingurgitamento mamario. Além disso, os enfermeiros podem desempenhar um
papelcrucial na promogéo de politicas publicas que apoiem a amamentacdo exclusiva, incluindo
a implementacéo de salas de amamentacdo em locais de trabalho e a criagdo de programas de
educacéo para gestantes e maes (ALMEIDA, 2022).

Portanto, a amamentacgdo exclusiva é essencial para o bem-estar e 0 desenvolvimento

saudavel dos bebés. Embora enfrentem desafios significativos, asmdes podem contar com %2



apoio e a orientag@o dos enfermeiros para superar essas dificuldades e garantir uma experiéncia

de amamentacdo bem-sucedida e gratificante.

2.3.2 Farmacos que podem interferir/influenciar no desmame

O processo de desmame, fase em que a mde e o bebé encerram gradualmente a
amamentacdo, pode ser influenciado por uma variedade de fatores, incluindo o uso de
medicamentos pela lactante. Embora alguns medicamentos possam ter um impacto minimo na
lactacdo, outros podem afetar significativamente a producdo de leite ou a transferéncia da
mesma substancia para o bebé através do leite materno. E essencial que os profissionais de
saude, especialmente enfermeiros e medicos, tenham conhecimento dos medicamentos que
podem interferir no desmame e dos cuidados necessarios ao lidar com essa situag&o.

Certos medicamentos, como bromocriptina e cabergolina, sdo conhecidos por suprimir
a producdo de leite materno. Eles sao frequentemente prescritos para o tratamento de disturbios
hormonais ou prolactinomas. O uso desses medicamentos durante a amamentagéo pode levar a
uma reducéo significativa na producéo de leite, fazendo com que o desmame ocorra.

Alguns antidepressivos, especialmente os da classe dos inibidores seletivos da
recaptacdo da serotonina (ISRS), podem influenciar a lactacdo. Embora muitos desses
medicamentos sejam considerados seguros durante a amamentacgdo, alguns estudos sugerem
que podem diminuir a producédo de leite em algumas mulheres. Segundo Cassimiro (2019), O
uso de contraceptivos hormonais, como pilulas anticoncepcionais combinadas contendo
estrogénio e progestina, pode afetar a composicéo do leite (SANTANA, 2023).

E fundamental que as lactantes consultem um profissional de sadde antes de iniciar ou
interromper qualquer medicamento durante a amamentagdo. O médico ou enfermeiro pode
fornecer instrucdes especificas com base no tipo de medicamento, na dose e na condi¢cdo médica

da mée e do bebé.

Silveira et al., (2020) enfatizam que fatores que diminuem a capacidade da mae de
metabolizar ou excretar uma droga podem aumentar a exposicao do lactente a essa substancia.
Portanto, € crucial prestar uma atencdo especial a tomada de decisdo ao prescrever
medicamentos para lactantes com doencas hepaticas ou renais, devido a niveis mais elevados e
ao tempo prolongado da droga na circulagdo materna. Além disso, é de suma importancia
avaliar a via de administracdo da droga a mée, pois isso também tem relevancia para os niveis

de progresso no plasma materno e, consequentemente, no leite materno. Assim, muitos
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medicamentos administrados de forma tdépica ou inalada ndo alcangcam niveis sericos
significativos, resultando em niveis ndo mensuraveis no leite materno. Rodrigues et al., (2018)
ressalta que diante desse cenario, o direcionamento fundamental para a prescricdo de
medicamentos para maes lactantes baseia-se especialmente no binémio risco/beneficio. Além
disso, as decisdes tomadas pelo profissional de satde em relacdo ao manejo das maes lactantes
que estdo utilizando medicamentos devem considerar e compreenderos principais beneficios da
amamentacdo, o impacto dos sintomas e da doenca na satide maternae do lactente, além do desejo
da mae . Desta forma, é crucial que a escolha dos medicamentos seja feita de forma cuidadosa
e ponderada pelo profissional, permitindo que a amamentagdo continue sem interrupgdo e com

seguranca para a mée e o filho.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
3.1 Tipo de Pesquisa

O presente trabalho trata-se de um uma revisdo bibliografica do tipo integrativa e
descritiva que sera desenvolvido a partir de material j& produzido, utilizando livros, artigos
cientificos, teses e/ou monografias de forma exploratoria, possibilitandoaos pesquisadores obter
uma ampla gama de informacdes e com isso desenvolver um maior entendimento sobre uma
area de interesse, portanto, dois ou mais eventos podem ser correlacionados para determinar a

relacdo entre eles.

3.2 Técnicas de Coleta e Analise dos Dados

Este estudo procurou realizar uma abordagem metodologica de pesuisa exploratoria,
visando coletar informac6es sobre a importancia e papel da enfemagem na assisténcia do
desmame precoce. As informacBes foram abstraidas através de uma analise qualitativa de
fonters secundarias como: PubMed, Biblioteca Eletronica Cientifica Online (Scielo), sendo
usado palavras chaves desmame precoce e amamentacao.

Os artigos escolhidos foram ilustrados no quadro abaixo.

Foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: textos completos disponiveis
gratuitamente no periodo compreendido entre 2013 a 2023; artigos na integra publicados em
portugués, e relacionados ao tema. Dentre os critérios de exclusdao adotou-se osartigos em
outros idiomas que ndo contemplavam o periodo proposto eque nao correspondiamao objeto
de estudo.

Para a analise de exclusdo, foram os artigos com data inferior a 2012 e trabalhos

cientificos que ndo abordavam o tema.
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4 ANALISE E INTERPRETACAO DOS DADOS

Inicialmente foram encontrados 100 artigos publicados na Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF) via

Biblioteca Virtual em Salude (BVS) com os DeCS combinados utilizando a particula and e

indexados em diferentes bases de dados.

Na aplicacdo dos filtros de analise com base no primeiro critérios de inclusao, foram

selecionados 40 artigos. Aplicando o segundo filtro, ano de publicacdo compreendido entre

2013 e 2024, utilizados no estudo. Isto pode ser ilustradopela Quadro 1, abaixo:

Quadro 1: Tabela de referencias utlizadas

AUTOR TITULO ANO Base de dados
ALMEIDA, P.; SANTOS, L. O.; | Prevencgdo do desmame precoce: 2021 Scielo
LOYOLA, E. importancia da atuacao dos profissionais de

enfermagem.
LIMA, L. C.de .;SILVA, A.D. | Importancia da assisténcia de enfermagem 2021 BVS
A.E. x . .
na amamentacdo na primeira hora de vida
do recém-nascido
ALBUQUERQUE, JV dos S.; O papel do enfermeiro na prevengdo do 2021 PubMed
GOMES, J. de MF; DE SOUZA, | desmame precoce do aleitamento materno:
VKS; DA SILVA, GQ; DA uma revisao
CONCEICAO, EM; DE LIMA,
LS; ALMEIDA,J. deL.; E
SILVA, V. de
0O.; DE SANTANA, MP;
PRADO, P. L. S. .; SILVA, A. D. | Atuacédo do enfermeiro na atengdo bésica 2021 Lilacs
A frente ao desmame precoce
E..
SILVA,I.C.C.P.da ; Desmame precoce: 0 enfermeiro na prevengdo| 2021 PubMed
PACHECO, ~
da dor na amamentacédo
G.B.F..;BEZERRA,D.D. ;
OLIVEIRA, 1. M. B. ..
OLIVEIRA, R. K. de; CABRAL, | Consequéncias do desmame precoce 2023 PubMed

K.

B.; OLIVEIRA, A.C. D,;
CABRAL,

F.D.

Elaborado pela autora, 2024.
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Neste sentido, ao longo do trabalho pode-se compreender que, a amamentacao, € um
dos pilares fundamentais da satude materno-infantil, é alvo de atencéo constante por parte dos
profissionais de saude, especialmente dos enfermeiros. No contexto da prevencao do desmame
precoce, a atuacdo da enfermagem desempenha um papel crucial, proporcionando suporte,
educacdo e orientacdo as mées em todas as etapas do processo.

Ao realizar uma analise abrangente dos dados disponiveis sobre esse tema, é
imprescindivel comecar pela revisdo da literatura cientifica. Estudos e artigos relevantes
revelam estratégias praticas, desafios enfrentados e o impacto da assisténcia de enfermagem na
manutencdo da amamentacdo. Atraves dessas evidéncias, podemos compreender a eficicia de
programas de apoio e importancia do papel do enfermeiro na promocao da amamentacéo.

Segundo Fragas et al., (2023), a assisténcia de enfermagem na prevencdo do desmame
precoce emerge como um tema crucial na promocdo da satide materno-infantil. Feitosa et al.,
2020 fala que os profissionais de enfermagem desempenham um papel central nesse processo,
desde o periodo pré-natal até o pds-parto. Uma das descobertas mais significativas é a
importancia da orientacdo e educacdo oferecidas durante a gestacdo & as vantangens de
amamentar o bebé proporcionando alem do acolhimento, fortalcendo a imunidade nos primeiros
meses de vida, juntamente com técnicas de amamentacao e manejo de possiveis dificuldades.

Sousa et al.,, (2021), fala que as necessidade de os enfermeiros atuarem como
facilitadores, oferecendo apoio continuo, encorajamento e solucdo de problemas que possam
surgir durante a amamentacao. Isso € crucial, uma vez que as maes enfrentam diversas barreiras,
como dor durante a amamentacdo, problemas de suc¢do do bebé e retorno ao trabalho. Zugaib
(2016) também destaca intervencdes eficazes realizadas pela equipe de enfermagem, como
visitas domiciliares, grupos de apoio a amamentacdo e acompanhamento telefénico pds-parto.
Essas estratégias tém mostrado-se importantes para aumentar a confianca das mdes na
amamentacao e superar dificuldades.

Contudo, Amaral et al., (2015) ressalta a necessidade de politicas e programas
especificos voltados para a promocdo da amamentagdo, assim como a capacitagdo dos
profissionais de enfermagem para fornecer uma assisténcia sensivel e eficaz as maes e bebés.
Isso inclui a implementacdo de estratégias que abordem as necessidades individuais das maes
e o fortalecimento das politicas publicas relacionadas a amamentacéo.

Silva et al., (2021) diz em seus estudos que a amamentacao vai alem de apenas nutrir o
bebé; € um ato de amor e uma interacdo completa entre a mae e a crianca. Além disso, destaca
os beneficios nutricionais e imunologicos da amamentagdo, bem como seu impacto positivo no

desenvolvimento cognitivo e emocional do bebé a longo prazo. Também enfatiza que a
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amamentacdo pode promover uma melhor relacdo emocional entre méae e filho.

De acordo com o artigo Pires et al., (2022), o leite materno é o Gnico alimento capaz de
reduzir as taxas de mortalidade infantil em todo o mundo, pois fortalece a unimidade e com isso
cria anticorpos que proporciona protecao para o bebé contra diversas doencas, principalmente
doencas infecciosas, um dos motivos de morte ainda durante o periodo da infancia.. Além disso,
a amamentacgdo pode reduzir significativamente o risco de desenvolvimento de vérias doencas,
como diabetes, hipertensdo, patologias cardiovasculares, anemia, alergias alimentares e céaries.
Além dos beneficios para o bebé, a amamentacdo também traz vantagens para a mae, como a
endométrio, ovério e reducdo do risco de cancer de mama. Também estimula a producao dos
hormonios prolactina e ocitocina, atua como método contraceptivo temporario (amenorreia da
lactacdo) e oferece protecdo contra doencgas cardiovasculares.

Almeida (2021), fala que a relagéo entre o uso de medicamentos e o desmame precoce
é um aspecto critico que exige atencdo especial dos profissionais de salde, especialmente
enfermeiros e médicos. Uma analise dos dados revela que diversos medicamentos podem
influenciar as variedades da amamentacédo, seja reduzindo a producao de leite, seja transferindo
substancias quimicas atmosféricas para o bebé através do leite materno.

Prado (2021), ainda ressalta que é fundamental que a prescricdo de medicamentos para
méaes lactantes seja cuidadosamente avaliada com base no binémio risco/beneficio. Os
profissionais de salde devem pesar os beneficios terapéuticos do medicamento contra 0s
possiveis riscos para a lactacdo e a saude do bebé. Esta abordagem permite decisdes mais
informadas e seguras, promovendo a continuidade da amamentacdo sempre que possivel.

Gongalves et al., (2021) diz que é importante ressaltar que uma comunicacgdo eficaz
exige conhecimentos técnicos e cientificos por parte dos profissionais de enfermagem.
Profissionais de salde qualificados para essas a¢Bes sao essenciais nesse processo, facilitando-
0, Uma vez que sdo responsaveis por lidar diretamente com maes e bebés na Atencao Bésica em
Saude, promovendo a amamentacdo e adotando uma abordagem holistica para a satide de ambos.
Essa abordagem ampla é crucial, pois influencia diretamente como a mae encara o aleitamento
materno.

Prado (2021), ressalta que é necessario desenvolver estratégias que ajudem as maes a
compreender adequadamente a importancia do aleitamento materno. Destaca-se a relevancia do
incentivo por parte dos enfermeiros para promover o aleitamento materno. No entanto, €
importante reconhecer, conforme observado no estudo referenciado, que os profissionais muitas

vezes se encontram em uma posicao desafiadora para orientar e interagir com uma comunidade
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que pode manter crencas arraigadas, como a crenca em leite fraco ou insuficiente, por exemplo

Além disso, os dados epidemioldgicos oferecem insights valiosos sobre a prevaléncia

do desmame precoce, fatores de risco associados e suas implicacdes para a salude materna e
infantil. Essas informagdes baseiam-se na necessidade de intervengdes direcionadas e fornecem
subsidios para a elaboracéo de politicas de salde eficazes.

Os estudos de intervencdo sdo especialmente relevantes, pois fornecem evidéncias
concretas sobre a eficacia de programas especificos de assisténcia de enfermagem na prevencgao
do desmame precoce. A analise desses estudos revela taxas de sucesso na manutencdo da
amamentacdo, bem como desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem no dia a dia
de sua prética clinica.

Portanto, pode-se concluir que a assisténcia de enfermagem na prevencdo do desmame
precoce é fundamental para garantir que as maes recebam o suporte necessario para amamentar
com sucesso. Os enfermeiros desempenham um papel crucial na promoc¢do da amamentacéo e
na prevencdo do desmame precoce, sendo essencial que sejam implementadas politicas e
programas eficazes para apoiar essa pratica fundamental para a salide materno- infantil.

Desta forma, ao ponderar sobre os dados apresentados, percebemos a necessidade de
uma abordagem holistica e multidisciplinar na assisténcia de enfermagem. Isso inclui ndo
apenas a implementacédo de programas de apoio a amamentacdo, mas também a promocao de
politicas de salde que apoiam a amamentacao em todas as esferas da sociedade.

Concluindo, a analise e interpretacdo dos dados sobre a assisténcia de enfermagem na
prevencdo do desmame precoce destacam a importancia critica desse papel na promocédo da
salde materno-infantil. Com uma abordagem baseada em evidéncias, orientada pela compaixao
e pelo cuidado centrado na mée e no bebé, os enfermeiros tém o potencial de fazer uma
diferenca significativa na vida de inimeras familias, garantindo um inicio saudavel e menos

doloroso.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo desta revisdo bibliografica, foi possivel observar a relevancia da atuacao da
enfermagem na promog¢do da amamentacdo e na prevencdo do desmame precoce. Quando
falamos sobre amamentacdo é evidente que € uma peca necessaria na saude infantil, trazendo
inimeros beneficios tanto para o bebé quanto para a méae. No entanto, diversos desafios podem
surgir no processo de amamentagédo, levando muitas vezes ao desmame precoce.

Os estudos revisados destacaram o papel crucial dos profissionais de enfermagem na
orientacdo e auxilio as maes no decorrer do tempo que a mesma estiver amentando. Desde a
primeira hora de vida do recém-nascido até os meses seguintes, a enfermagem desempenha um
papel fundamental no estimulo a amamentacéo, na resolucdo de problemas e na promocéo de
um ambiente favoravel ao aleitamento materno.

O texto fala tambem que é essencial que os enfermeiros estejam bem informados sobre
as melhores praticas de amamentacdo e as técnicas adequadas para superar dificuldades
comuns, como ansiedade sobre a demanda de leite, dificuldade na hora da posi¢do da pega na
mama, mamilos sensiveis e com dor ao toque . Esse conhecimento permite que eles oferecam
orientagdes precisas e eficientes, ajudando a construir a confianga das maes em sua capacidade
de amamentar. Além disso, a criacdo de um ambiente de apoio é fundamental. Os enfermeiros
devem estar preparados para fornecer um suporte emocional, compreendendo e respeitando as
preocupacOes e sentimentos das mées. A empatia e a comunicacdo eficaz sdo ferramentas
poderosas que podem estreitando o lagd entre o bebé e a mae, proporcionando uma experiéncia
de amamentacdo mais satisfatoria.

Identificamos também os principais desafios enfrentados pela enfermagem na
prevencdo do desmame precoce, como a falta de informacdo adequada, a pressdo social,
questdes culturais, entre outros. No entanto, é evidente que a enfermagem possui ferramentas e
conhecimentos necessarios para lidar com esses desafios e oferecer um suporte eficaz as mées
gue desejam amamentar.

A educacdo pré-natal e pos-natal também €& uma estratégia vital na prevencdo do
desmame precoce. Sessdes informativas, grupos de apoio e materiais educativos podem
preparar as maes para os desafios que podem surgir durante a amamentacgéo, equipando-as com
estratégias para supera-los. Informar as mées sobre os beneficios do aleitamento materno para
a saude do bebé e da mée pode motiva-las a persistir mesmo diante das dificuldades.

Além disso, os enfermeiros podem desempenhar um papel ativo na deteccao precoce de
sinais de problemas que possam levar ao desmame precoce. A intervengdo rapida e adequada
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em casos de dificuldades pode prevenir a escalada de problemas que muitas vezes resultam no
abandono da amamentacdo. Por fim, é importante destacar a necessidade de politicas e praticas
institucionais que apoiem a amamentacéo. Isso inclui a implementacao de protocolos baseados
em evidéncias, a formacao continua para enfermeiros que incentivem o contato pele a pele e 0
inicio precoce da amamentacéo.

Portanto, concluimos que a assisténcia de enfermagem desempenha um papel crucial na
prevencéo do desmame precoce. E fundamental que os profissionais da area da saide essencial
que os profissionais de enfermagem sejam habilitados e qualificados para oferecer um suporte
adequado as mées, promovendo assim a saude infantil e materna. Mais pesquisas e acdes sao
necessarias nessa area para fortalecer ainda mais a atuacdo da enfermagem quanto se trata do

desmame e na promocao da amamentacao.
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