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Introducgao

A importincia do aleitamento materno (AM) e sua influéncia multidimensional
na saude da mulher e da crianga tem sido evidenciada por meio de consistentes estudos
cientificos sobre o tema. O AM ¢ reconhecido como uma pritica de relevante impacto

social, determinante no desenvolvimento humano'.

No Brasil, esfor¢os direcionados ao incentivo 2 amamentagio sio observados
desde a década de 1970, na intengdo de gerar a estruturagio da politica nacional
de promocgio, prote¢io e apoio a0 AM. Avangos nesse sentido contribuiram para
a melhoria dos indicadores vinculados 2 amamentag¢io®*. Contudo, o sucesso do
AM estd atrelado as condi¢des de vida e decisdes da mulher, ao estado de satide da
mulher e do bebé, ao contexto sociocultural das familias e ao fortalecimento das
redes de apoio.

Deve-se superar a visio maternal ingénua, limitada e fragmentada, que ainda
prevalece no discurso de algumas politicas e estratégias em satide voltadas para o
AM, que costumam enfocar os aspectos positivos da amamentagio, mas tratam
apenas da responsabilidade da mulher, sem considerar a complexidade para sua
realizagio plena*.

O incentivo 4 amamentagio faz parte do escopo de iniciativas na drea da
alimentagio e nutri¢io que fomentam o Direito Humano 4 Alimenta¢io Adequada
(DHAA). O direito a alimentagio precisa ser garantido desde a primeira hora de vida,
sendo o AM indispensdvel a Seguranga Alimentar e Nutricional (SAN)°.

A Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (PNSAN) est4
comprometida com a¢des de alimentagio e nutri¢io em todos os niveis da Atengdo
a Satide e tem como uma de suas metas a prote¢io, a promogio e o apoio a0 AM.
Busca promover e proteger a alimentagio adequada e saudével da populagio brasileira
também por meio de agoes de Educagio Alimentar e Nutricional (EAN)”%.

No 4mbito da Rede de Atencio 2 Satide do Sistema Unico de Satide (SUS), os
hospitais maternidades sio ambientes de apoio fundamental a priticado AM e
podem configurar espagos de a¢des humanizadas, potencializadoras da realizagio
da SAN desde o inicio da vida. Um exemplo sdo as a¢es de incentivo a0 AM por
meio de estratégias educativas critico-reflexivas com as equipes, mulheres e os demais
familiares®’.

Oportunizar a utilizagio de estratégias educativas no ambiente hospitalar pensadas
para as mulheres, compativeis com seus anseios, realidades e demais questoes
contemporineas que permeiam o universo do AM, surge como possivel caminho a
melhoria das experiéncias relacionadas 2 amamentagio e a garantia da SAN.

Desse modo, a principal inten¢io desta pesquisa foi desenvolver um material
educativo construido por meio do reconhecimento do cotidiano vivenciado por
mulheres no processo da amamentagio, sendo possivel sua utilizagio como recurso
para incentivo a0 AM no ambiente hospitalar. Este trabalho tem como objetivo
descrever o processo de desenvolvimento do recurso educativo, desde a etapa de escuta

das mulheres até a elaboragio e a avaliagio do material.

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093

2/17



Amamentagao como um direito humano...

Lutterbach FGC, et al

@

Metodologia

Trata-se de um estudo de cardter descritivo, analitico e propositivo com adogio de

técnicas e métodos da pesquisa qualitativa.

A pesquisa de campo foi desenvolvida no Hospital Maternidade Maria Amélia
Buarque de Hollanda, integrado 4 Rede de Atengio 4 Satide da Prefeitura da Cidade
do Rio de Janeiro (PCR]J). O hospital segue as diretrizes e normas da “Iniciativa
Hospital Amigo da Crianga” (IHAC).

A identificagdo das potenciais participantes do estudo aconteceu por meio
de consulta aos Mapas de Internagio, nos quais constavam nome, telefone e
informacgdes sobre a amamentagio. A amostra foi delineada considerando-se os
seguintes critérios de inclusio: puérperas atendidas pelo hospital que amamentaram
ou estavam amamentando, em boas condigoes de satde, e que concordaram com
a participagio no estudo, sem diferenciagio quanto a raga, idade ou situagio
econdémica. Excluiram-se os casos em que a amamentagio estava permanentemente
contraindicada: mulheres portadoras do virus da imunodeficiéncia humana (HIV)
(outros casos de contraindica¢do absoluta nio foram identificados no momento da
coleta dos dados).

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas com 13 mulheres, no perfodo de
agosto a setembro de 2020. Considerando o contexto da pandemia da Covid-19,
as conversas foram realizadas apds alta hospitalar, de maneira remota por meio do
aplicativo multiplataforma WhatsApp, gravadas e transcritas textualmente.

Coletou-se um total de 75 mapas e, conforme o alcance final da amostra, o contato
telefonico de 34 pessoas foi extraido aleatdria e gradativamente dos documentos. Dessa
lista de contatos, seis apresentaram erro ou estavam indisponiveis para comunicagio via
WhatsApp. O convite para participagio via mensagem pelo aplicativo foi encaminhado
para 29 mulheres. Dessas, 14 nio responderam, duas responderam, porém nio
conseguiram participar, e 13 concordaram em participar da pesquisa. A saturagio
de informagdes determinou o tamanho final da amostra quando as entrevistas nio

trouxeram mais elementos novos'®.

As entrevistas semiestruturadas foram conduzidas com base em um roteiro
organizado em dois blocos: o primeiro, sobre informages pessoais e a experiéncia com
a amamentagio; o segundo, com sugestoes para o recurso educativo no que tange a

contetdos, linguagem, formato, ilustragdes etc.

O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) era lido para as
entrevistadas e a aceitagdo de participar da entrevista era gravada em dudio. A duragio
média das entrevistas foi equivalente a trinta minutos.

Para anilise e tratamento dos dados das entrevistas, utilizou-se a técnica de Anilise
de Contetido, modalidade temdtica proposta por Bardin''.

Apés a andlise das entrevistas, iniciou-se a etapa de elaboragio do recurso educativo,
buscando atender as principais lacunas e demandas identificadas. O desenvolvimento
foi guiado por um Plano de Criagio e por um Roteiro de Produgio.
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Para determinar a relevincia do recurso educativo, do contetido e da apresentagio,
o roteiro do material foi avaliado pelas préprias mulheres entrevistadas por meio de um
formuldrio on-line.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Eticaem Pesquisa da Secretaria Municipal
de Satide do Rio De Janeiro (SMS/R]) e da Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro (UNIRIO), pelos pareceres n. 3.845.811 e n. 4.221.587.

Resultados

No momento da entrevista, 11 mulheres estavam amamentando, sendo nove
exclusivamente e duas em aleitamento misto (leite humano e férmula artificial), e duas
relataram desmame precoce. Dentre as entrevistadas, oito eram primiparas e cinco,
multiparas. Vale destacar que oito mencionaram ser a primeira experiéncia com a
amamentagao.

Os recém-nascidos tinham média de idade de trés meses e trés dias quando as
entrevistas foram realizadas. A média de idade das mulheres foi igual a trinta anos
(minimo de 21 anos e méximo de 39 anos). A pesquisa contemplou mulheres de
diferentes posigoes sociais.

Tabela 1. Caracteristicas socioeconémicas das mulheres

Variaveis n %
Idade (anos)
20-35 9 69
>35 4 31
Ocupacao
Dona de casa 4 31
Estudante 2 15
Pesquisadora 2 18
Administradora 1 8
Advogada 1 8
Atendente de guiché 1 8
Manicure 1 8
Diarista 1 8
Fonte: Autoria propria.
Tabela 2. Informagdes sobre parto e amamentagao
Variaveis n %
Paridade
Primipara 8 62
Multipara 5 38
Amamentagao
Amamentou 13 100
Primeira experiéncia 3 62
Mais de uma experiéncia 5 38
Amamentou na primeira hora de vida 6 16
do recém-nascido
Aleitamento exclusivo 9 69
Desmame precoce 2 15
Alimentagao mista 9 15

Fonte: Autoria propria.
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Por meio das 13 entrevistas, foram construidas cinco categorias temdticas
apresentadas a seguir e, mediante as andlises desenvolvidas, o recurso educativo foi
elaborado de acordo com o seguinte passo a passo: criagio de plano de construgio do
material; elaboragio de roteiro de produgio; avaliagio do roteiro pelas entrevistadas; e

produgio do material.

Significando a experiéncia do parto e sua relagao com a amamentacgao

As mulheres perceberam o parto para além da dor, como uma vivéncia positiva
e Unica. Para as multiparas, foi igualmente descrito como uma experiéncia nova e
diferente das anteriores, especificamente quando se referiram 2 assisténcia prestada pela
equipe de satide. As participantes relataram o que para elas é entendido como “parto
humanizado”: acolhimento, respeito, escuta atenta, orientagdes precisas e coerentes.
De fato, o significado da “humanizagio do parto” é polissémico e ndo existem rotinas
rigidas, justamente porque cada mulher tem necessidades distintas'.

Por outro lado, nas experiéncias com o parto, algumas falas revelaram dificuldades
na comunicagio com os profissionais de satide, gerando falhas no entendimento e na
interpretagio das orientagdes em satide pelas mulheres. Essa situagio contribuiu para
que algumas puérperas percebessem a experiéncia do parto como traumdtica, gerando
conflitos emocionais com consequéncias no processo de amamentagio, principalmente
dentro do ambiente hospitalar onde permaneciam latentes as lembrangas relacionadas

a0 parto.

A sensibilidade da equipe multiprofissional ¢ fundamental para compreensio das
nuances relacionadas as competéncias em satde de cada individuo ao longo da vida
e construfdas, também, por meio da relagdo profissional/usudria. Nessa dire¢do, no
processo de elaboragio de estratégias educativas, o Marco de Referéncia de Educagio
Alimentar e Nutricional para as Politicas Publicas', que se insere no contexto da
realizagio do DHAA e da SAN, recomenda a adogio de abordagens que favoregam o
didlogo e considerem a legitimidade dos diferentes saberes.

Além disso, desfechos observados nas experiéncias com o parto interferiram
na realiza¢do da amamentag¢io na primeira hora de vida. Mais da metade das
mulheres entrevistadas (7) contou nio ter amamentado logo apés o nascimento. As
maternidades devem valorizar a chamada “hora de ouro” como excelente oportunidade
de interagdo entre a pessoa que amamenta e seu bebé e 0 momento de garantia
ao direito a alimentagdo adequada do recém-nascido. Exceto em casos de riscos a
saide da mulher ou da crianga, intervengdes desnecessdrias devem ser evitadas e
procedimentos de rotina podem ser realizados apés a primeira hora do nascimento'. E
necessario valorizar préticas de trabalho dentro da rotina hospitalar que reconhegam a
importincia do inicio imediato do AM e sua relevincia para a SAN.

As atividades de promogio 4 amamentagio devem ser eficazes desde antes do parto
e j4 no inicio da vida a fim de construir padrdes de alimentagio com efeitos de curto a
longo prazol. Assim como na assisténcia ao parto, as estratégias de apoio e incentivo ao
AM devem relacionar-se a um processo de trabalho em satide humanizado e acolhedor

em todo itinerdrio que a mulher percorre na Rede de Atengio a Satde.
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Dificuldades na amamentacgao

Pode-se observar uma diversidade de dificuldades relatadas pelas mulheres que
podem comprometer a SAN das criangas: dificuldades com a pega; estabelecimento do
aleitamento sob livre demanda; ingurgitamento mamdrio; mastite; lesoes mamilares;
tipo de mamilo; anquiloglossia; introdugio de férmula artificial precoce; situagdes de
hipoglicemia com o recém-nascido; e ictericia neonatal.

Diante dessas situagoes de dificuldade, o relato de dor apareceu de modo frequente,
sobretudo no perfodo inicial da amamentagio. Nio se discute a maneira como cada
mulher tolera a dor ou suas escolhas diante das dificuldades, pois algumas desistem da
amamentagio e outras, nio. Porém, sabe-se que pessoas previamente orientadas sobre
os desafios apresentam maior eficicia na compreensio e na resolugio das dificuldades
relacionadas & amamentagio, tal como reconhecem sua importincia e quando é

necessirio pedir ajuda’s.

Orientagdes sobre 0 manejo da amamentagio (pega, posigio, ordenha manual,
interpretagdo dos sinais de fome do bebé etc.) pela equipe de satde no inicio do
aparecimento da dor podem ser eficientes para proteger e incentivar o AM ainda no
ambiente intra-hospitalar. Cabe a equipe de satide ampliar o olhar, possibilitando
apoio precoce com orientagdes que nio culpabilizem a mulher, mas utilizem
estratégias de aproximagio, como o acolhimento e a escuta compreensiva. A rede de
apoio também desempenha papel importante, ressignificando crengas culturalmente
construidas sobre a amamentagio.

Outra dificuldade encontrada foi a amamentagio sob livre demanda. Observou-
se uma confusio acerca do conceito “livre demanda”, tanto pela mulher quanto pela
rede de apoio, 0 que acabou intensificando a ideia de que ¢ dever e responsabilidade da
mulher estar sempre disponivel para o filho. O que se assemelha aos achados de Rocha
etal.16,em que uma das principais vivéncias negativas na amamentagio foi a demanda
constante da crianga pelo peito, gerando cansago e sobrecarga. Entender melhor essa
recomendagio pode facilitar a compreensio e a organizagio da vida diante da intensa
demanda da crianga’.

Em alguns materiais de apoio, a recomendagio da amamentagio sob livre
demanda ¢ descrita como: “amamentar sempre que a crian¢a pedir”®; “amamentar
sem hordrios, sempre que a crianga solicitar o peito”". Percebe-se que uma das
inten¢des dessa orientagio ¢ “desmistificar” a ideia da amamentagio em hordrios
fixos, o que pode trazer complicagdes para a satide da mulher e da crianga™.
Contudo, ¢ possivel questionar que o destaque as necessidades da crianga pode
desmotivar a mulher que se sente sobrecarregada e gerar obriga¢io de oferecer o

peito a todo momento.

Nota-se que as orientagdes sobre a livre demanda deveriam vir associadas a
realidade, esclarecendo que a real demanda da crianga pelo peito ¢ mais intensa
nas primeiras semanas da amamentag¢io'®, associada ao aprendizado sobre o
reconhecimento dos sinais de fome do bebé, precoces e tardios. Por exemplo, o estudo
de Siqueira e Santos* destacou que nutrizes e profissionais de saiide desconheciam
o significado do AM sob livre demanda e reconheciam apenas o choro (sinal tardio)
como o sinal de fome do recém-nascido. Sendo assim, para as mulheres e sua rede
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de apoio, amamentar sob livre demanda, sempre que a crianga pedir, ¢ sinénimo de

sempre que a crianga chorar?

Ressignificando a amamentagio sob livre demanda, a luz do conceito de SAN,
pode-se dizer que essa prética garante alimentag¢io adequada de modo permanente, sem
comprometer 0 acesso a outras necessidades essenciais. Nesse cendrio, quem produz o
leite humano e garante a alimentagio a crianga ¢ a mulher, mas a responsabilidade de
garantir essa subsisténcia pode ser compartilhada, com o apoio de sua rede e mediante
estratégias que possam minimizar a sensagao de sobrecarga, tal como a ordenhaea

oferta do leite a crianga pelo parceiro em alguns hordrios.

As dificuldades relacionadas ao AM também estiveram associadas 3 auséncia de
informagoes sobre essa pritica. O déficit de conhecimentos sobre o tema pode levar
ainseguranga e incertezas durante a experiéncia®. Evidéncias sugerem que atividades
educativas sobre a amamentag¢io devem acontecer do pré-natal ao puerpério, sobretudo
atividades lddicas que tém influéncia positiva na prtica do AM*. O perfodo em que
mulher e bebé permanecem no hospital ¢ uma oportunidade para os profissionais da
satde dialogarem sobre a amamentagio, demonstrando sua importincia e garantindo

informagbes que nio sejam superficiais***

. Revela-se a importincia de melhorias no
processo de trabalho das equipes comprometidas com a satide da mulher e da crianga,

fortalecendo a Educagio Permanente em Satde.

Motivos para amamentar

Refletindo sobre a motivagio para amamentar, todas as entrevistadas conheciam
algum ou mais de um beneficio relacionado ao leite humano e o caracterizaram
como alimento saudével e completo. As dimensdes positivas relacionadas a satide da
mulher também foram citadas. Porém, destaca-se que a importincia do AM para a
sadde da crianga apareceu como principal motivo para amamentar e também para
manutengdo da pritica mesmo diante das dificuldades. Estudo correlato identificou
narrativas semelhantes, sendo também sua importincia a saide da crianga o motivo

mais frequente®.

Nota-se que os motivos para amamentar se ampliaram as caracteristicas
biopsicossociais, incluindo o vinculo entre a mulher e o bebé. Serd que as
mulheres expressavam o real vinculo afetivo construido nessa relagdo ou somente
reproduziam uma declaragio comum em orientagdes relacionadas ao incentivo ao
AM? Neste estudo, outros didlogos pareceram revelar com mais intensidade essa
ligacdo. O vinculo estava implicito e traduziu-se especialmente no prazer, na troca e
na conexao a0 amamentar.

Para as mulheres, o AM foi percebido como uma prética sustentével, acessivel
segura. O leite humano ¢ tnico e inigualdvel, ideal para a crianga e adequado s suas
necessidades”. Ou seja, como elas mesmas descreveram: completo. Na perspectiva da
SAN, a amamentagio ¢ uma prética alimentar sustentdvel e promotora da satude.
De acordo com a Carta Politica da Sa Conferéncia Nacional de Seguranga Alimentar
e Nutricional, o leite humano é comida de verdade, respeita os direitos e incentiva o
protagonismo das mulheres?.
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Com esses fatores, as redes de apoio a mulher também foram colocadas como
um aspecto motivador. Os lagos sociais ajudam a minimizar a sensagio de solido
e sobrecarga da mulher. A partilha de saberes e experiéncias e 0 apoio dos ntcleos
familiares, profissionais da saiide e demais redes podem influenciar a adesio e a
continuidade da amamentagio'. Das 13 entrevistadas, dez relataram ter precisado de

ajuda para amamentar.

Com base nos relatos, pode-se perceber a atuagio do parceiro como um dos
atores mais influentes nesse processo. Para as entrevistadas, a participagio desse
ator na amamentagio se relacionou a ideia de corresponsabiliza¢io pelo cuidado da
crianga, que nio enxerga a mulher apenas como provedora do alimento para o bebé.
O companheiro representa o apoio didrio, podendo assumir tarefas relacionadas aos
cuidados com o recém-nascido, atividades domésticas, entre outras, para que a mulher
tenha mais tempo de dedica¢io 2 amamentagio. Além disso, pode oferecer conforto e
suporte emocional, compreendendo as mudangas que ela enfrenta nesse perfodo®.

Ao longo dos anos, as campanhas em prol do AM no Brasil passaram a incluir
a familia e a sociedade como responsdveis no processo de amamentag¢io®. Nota-
se que, ao elaborar recursos educativos de promogio a0 AM, se deve pensar em
estratégias com abordagem de enfoque familiar e comunitdrio e especial énfase a

participagdo do parceiro(a)'®?.

Aleitamento materno: um processo de adaptagao e aprendizado

A amamentagio nio foi descrita pelas mulheres de modo romantizado e as
dificuldades, diferentemente do parto no qual a dor ji era imaginada, apareceram como
algo inesperado. Destacou-se a necessidade de maior preparo e contato com o tema AM

desde a gestagio e, segundo elas, por meio de um olhar para a realidade.

Relataram que o AM nio € algo intuitivo, ¢ um processo construido que nio
depende somente da mulher e estd associado as dinimicas relacionais das familias e
a0 cotidiano das pessoas que amamentam. A mulher que amamenta desempenha
outros papéis sociais e sofre com as triplas jornadas de trabalho e cobrangas adicionais a

normas especificas j4 necessdrias para “ser mie”.

Contestaram o “idedrio contemporineo da maternidade” que enxerga uma tnica
maneira de ser mie: benevolente, passiva e dedicada integralmente ao(s) filho(s)*.
Desconstrufram esse estigma afirmando que nenhuma mulher é mais ou menos mie

por ndo amamentar.

Em estudos que exploram a andlise dos discursos construidos em materiais
educativos de apoio a0 AM no Brasil, a amamentagio ¢ percebida por uma visio
reducionista, com centralidade na satide da crianca, excluindo ou padronizando a
perspectiva das mulheres sobre o processo e, até mesmo, objetificando-as. Soma-se
o uso de uma linguagem diretiva, presumindo-se o cumprimento de determinadas
praticas pelas mulheres®?*"*. A intengio nio ¢ desconsiderar a importincia da
amamentago para a crianga, mas repensar os caminhos de constru¢io das estratégias de
prote¢io ao AM, refletindo sobre o que as mulheres tém a dizer e querem saber sobre

essa prética.
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Uma revisio sistemdtica sobre a percepgdo de mulheres no pés-parto avaliou que a
experiéncia puerperal positiva é aquela em que as mulheres sio capazes de se adaptar
a nova identidade (mulher e mae) e desenvolver um senso de confianga, incluindo
autoestima, autonomia, relacionamento com o bebé e enfrentamento dos desafios
fisicos e emocionais®. Da mesma forma, as mulheres entrevistadas definiram o AM
como um processo de adaptagio e aprendizagem que envolve quem amamenta, o bebg,
os familiares, a equipe de satde e a rede de apoio.

Entre as participantes, nove estavam amamentando exclusivamente, dado positivo.
Porém, algumas entrevistadas relataram diminui¢io na produgio lictea possivelmente
atribufda a fatores de ordem emocional. No caso de mulheres que amamentam, o
estresse pode interferir negativamente no AM?*. Constatou-se inseguranga materna em
relagio a garantia da alimentagdo a crianga, a capacidade de nutrir plenamente seu filho
e  manutengio do aleitamento materno exclusivo (AME), o que pode representar
desfechos desfavordveis 2 amamentacio.

No caminho de garantia 8 SAN e no que diz respeito a pritica da amamentagio,
a sadde da crianga e da mulher nio sio opostos, nio hd dissociagio entre a dfade. Por
isso, a seguranca da pessoa que amamenta deve ser acompanhada de modo conjunto,
considerando-se: a escuta da mulher como protagonista nesse processo; a amamentagio
como pritica complexa e aprendida; o risco a vulnerabilidades psicossociais interligadas
a0 idedrio sociocultural em torno da maternidade ao qual a mulher estd exposta; a
garantia da licenga-maternidade e de outras medidas que apoiem e protejam nesse
periodo. Tal paradigma deve servir como base para a elaboragio de materiais de
incentivo ao AM?.

A experiéncia com a amamentag¢ao na pandemia da Covid-19

Como este estudo ocorreu em meio ao cendrio da pandemia da Covid-19, buscou-

se compreender sua influéncia sobre a realiza¢io da amamentagio.

Em relag¢io ao distanciamento social, as mulheres relataram que os cuidados com
a higiene, pessoal e do ambiente, necessirios a prevengio contra a Covid-19 naquele
momento foram intensificados apds o nascimento do bebé. Para elas, o recém-
nascido ¢ visto como um ser frigil que necessita de cuidados especiais®. No contexto
da pandemia, adicionaram-se a esses cuidados medidas para evitar a exposi¢io ao
coronavirus e observaram-se sentimentos de medo, inseguranga e maior preocupagio

com a saude da crianga.

Outro fato em destaque foi a preocupagio com a seguranga da amamentagio caso
contraissem o virus. Isso porque, em relagio a Covid-19, ainda prevaleciam incertezas
e dtavidas sobre a doenga como formas de transmissio e contaminagio. £ importante
que a mulher, se seu estado de satide permitir, se sinta confortdvel para decidir se deseja
ou nio continuar amamentando em caso de suspeita ou confirmagio da Covid-19. E
se optar por nio amamentar, ¢ preciso garantir meios de alimentar a crianga com o leite
humano por outras alternativas de oferta, reafirmando sua importincia como uma
fonte segura de alimentagio™®.
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O AME apareceu como uma condi¢io que ¢ mais factivel e confidvel em termos
de garantia a alimentagio adequada a crianga. Por exemplo, no caso das criangas em
alimentagio mista e alimentadas artificialmente, as participantes descreveram que
os cuidados com a higiene na oferta da alimentagio seriam menos frequentes se
oferecido somente o leite humano jd que a férmula artificial “vinha do mercado”.
Nesse caso, observou-se uma preocupagio maior com a seguranga do alimento jé
que, no entendimento das mulheres entrevistadas no perfodo do estudo, esse tipo de

alimentagio poderia oferecer maiores riscos de exposi¢o ao virus da Covid-19.

Com a pandemia da Covid-19 e diante de todo o impacto social e os cuidados
redobrados 4 satde, o desafio de garantir o DHAA ¢ ainda maior®. Sabe-se que, em
situagoes de emergéncia em Satde Pablica, a amamentagio ¢ a forma mais segura de
alimentagio de bebés, prevenindo a ocorréncia da inseguranga alimentar e nutricional
principalmente quando outros tipos de alimentos podem estar menos acessiveis. O leite
humano por seu potencial de prote¢io pode mitigar efeitos de infecgoes™. Seguindo
recomendagdes oficiais, protocolos estabelecidos pelas instituigoes, e avaliando-se caso
a caso, sabe-se que as mulheres podem e devem continuar amamentando seus bebés

mesmo em caso de infec¢do por coronovirus®.

Processo de elaboragao do material educativo

Das 13 entrevistadas, nove sugeriram videos de curta duragio como formato ideal
para pessoas que amamentam. Esse tipo de material, disponivel para compartilhamento
na rede social, ¢ acessivel, facilita a divulgagio, a partilha de experiéncias entre pares®
e, de acordo com as falas, ¢ um formato aconselhdvel para orientagdes sobre o tema no
contexto de pandemia.

O desfecho da pesquisa traduziu-se na criagio e na produgio de um conjunto de

videos intitulado “A Histéria de Isabel com a Amamentagio™

, COMPOSto por quatro @https://educapes.capes.

microvideos, com durag¢io média de 3min34seg, sendo um video introdutério e trés gov.br/handle/capes/600444

temdticos. O processo de produgio envolveu: desenvolvimento de plano de criagio

do recurso educativo (Quadro 1); elaboragio de roteiro de produgio contendo a
organizagio e os contetidos dos quatro microvideos; avaliagio do roteiro por parte das
participantes da pesquisa, que foram convidadas a ler a estéria que seria retratada nos
videos e a responder a um formuldrio com suas percepgdes; e produgio dos videos, que
contou com a colaboragio de uma pedagoga com experiéncia na criagio de materiais
educativos audiovisuais.
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Quadro 1. Plano de criagdo do recurso educativo

Eixos orientadores

Objetivos: promover a amamentagédo no ambiente hospitalar; oferecer informagdes confidveis; promover
reflexdes; e criar momentos de ludicidade.

Publico: mulheres, familia e rede de apoio.

Abordagem pedagdgica: perspectiva critica da educagéo.

Conteudos contemplados:

+ Orientagdes sobre pega e posigao.

- De onde vem o leite materno? E um alimento sustentavel?

+ Ahora de ouro.

+ Livre demanda: o que é?

+ Desafios com a amamentagao: a importancia de procurar ajuda.
+ Amamentagdo como um direito e a mulher como protagonista.
+ Covid-19 e amamentagéo.

Formato: videos de curta duragéo para dispositivos moveis.
Dindmica: didlogo entre mulheres.

Possibilidades de utilizagdo: compartilhamento nas redes sociais (youtube, whatsapp, facebook,
instagram) e pelos profissionais da maternidade.

Fonte: Autoria propria.

O recurso educativo, desenvolvido apds avaliagdo, apresentou como objetivo
principal contetidos sobre AM, retratados sob o olhar das mulheres, e informagées
essenciais 4 promogio da amamentagio no sentido de garantia da SAN. Buscou
dialogar com as pessoas por meio de linguagem acessivel e préxima a realidade.
Destacou 0 AM como um direito e a relagdo das pessoas que amamentam com a
familia e profissionais envolvidos no processo, sendo uma fonte de informagées e
ferramenta educativa também para as redes de apoio e equipes de satde. A série de
videos elaborados pode ser utilizada na aten¢do 4 amamentagio, seja no hospital seja
no ambiente domiciliar, como nas atividades de educagio permanente das equipes de
sadde, podendo ser compartilhada nos meios digitais.

Em relagio as limitagdes do estudo, destaca-se, na elaborag¢io do material, a
dificuldade em incorporar a amplitude de questoes apontadas pelas mulheres,
levando-se em conta todas as experiéncias e diversidades relacionadas 2 amamentagio,
as composi¢oes familiares existentes e as dindmicas de vida e trabalho das mulheres.
Observaram-se também limites para contemplar, na série de videos, o conjunto de
reflexdes criticas construido nas andlises temdticas, uma vez que houve necessidade
de compartilhar informagoes técnicas essenciais, tais como orientagdes sobre pega e

posigio, fisiologia da lactagio, entre outras.

Consideracgoes finais

As narrativas de mulheres que amamentam s3o vastas € ndo se restringem as
dimensdes aqui construidas. A criagio do material educativo priorizou o olhar para as
reais demandas, duvidas e dificuldades identificadas por elas na pritica de amamentar,
destacando 0 AM com um processo de aprendizados e de adaptagdes.

Destacou-se a importincia do reconhecimento da amamentagio como um direito
da crianga e da mulher e como pritica de garantia da SAN. Além disso, ¢ essencial

ampliar o acesso a informagoes sobre 0 AM como forma de contribuir para o maior
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preparo das pessoas que amamentam diante dos desafios enfrentados na experiéncia €

colaborar para o sucesso dessa pritica.

Sobre o processo de construgio da série de videos educativos, a escuta e a interpretagio
das vivéncias descritas pelas mulheres permitiram unir muitas experiéncias em uma s6, mas
que nio se limitaram ao recurso em si. Os resultados da pesquisa ampliaram-se para além
do material e se revelaram ao longo da sua prépria construgio ao trazer novos olhares a
pritica de amamentar, na inteng¢io de que, fazendo-se representar e reconhecer, as pessoas
que amamentam pudessem ser protagonistas nas experiéncias com a amamentagio.

Contribuices dos autores
Todas as autoras participaram ativamente de todas as etapas de elaboracio do manuscrito.

Agradecimentos
Aos gestores e trabalhadores de satde do Hospital Maternidade Maria Amélia Buarque de
Hollanda e as mulheres que colaboraram com a pesquisa.

Conflito de interesse
As autoras nio tém conflito de interesse a declarar.

Direitos autorais
Este artigo estd licenciado sob a Licenca Internacional Creative Commons 4.0, tipo BY
(https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR).

@)y

Editor

Antonio Pithon Cyrino
Editora associada
Claudia Ridel Juzwiak

Submetido em
27/03/22
Aprovado em
30/09/22

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093

12/17



@

Amamentagao como um direito humano...

Lutterbach FGC, et al

Referéncias

1.

10.

11.
12.

Victora CG, Bahl R, Barros AJD, Fran¢a GVA, Horton S, Krasevec J, et al.
Breastfeeding in the 21st century: epidemiology, mechanisms, and lifelong
effect. Lancet. 2016; 387(10017):475-90. doi: https://doi.org/10.1016/
S01406736(15)01024-7.

Brasil. Ministério da Satde. Secretaria de Atengdo a Satide. Departamento de
Agdes Programdticas Estratégicas. Bases para a discussdo da politica nacional de
promocio, prote¢io e apoio ao aleitamento materno. Brasilia: Ministério da Satde;

2017.

Boccolini CS, Boccolini PMM, Monteiro FR, Venincio SI, Giugliani ER].
Breastfeeding indicators trends in Brazil for three decades. Rev Saude Publica.
2017; 51:108. doi: https://doi.org/lO. 11606/s1518-8787.2017051000029.

Rollins NC, Bhandari N, Hajeebhoy N, Horton S, Lutter CK, Martines JC, et al.
Why invest, and what it will take to improve breastfeeding practices? Lancet. 2016;
387(10017):491-504. doi: https://doi.org/10.1016/S0140-6736(15)01044-2.

Wagner LPB, Mazza VA, Souza SRRK, Chiesa A, Lacerda MR, Soares L.
Strengthening and weakening factors for breastfeeding from the perspective of
the nursing mother and her family. Rev Esc Enferm USP. 2020; 54:¢03563. doi:
https://doi.org/l(). 1590/51980-220X2018034303564.

World Health Organization. Global strategy for infant and young child
feeding [Internet]. Geneva: WHO; 2003 [citado 9 Jan 2020]. Disponivel em:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/42590/9241562218.p
df;jsessionid=9ABC7C3B33C23FAA4BSCE80A98B733B0?sequence=1

Brasil. Presidéncia da Republica. Decreto n? 7.272, de 25 de Agosto de 2010.
Regulamenta a Lei n° 10.346, de 15 de Setembro de 2006, que cria o Sistema
Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional - SISAN, com vistas a assegurar o
Direito Humano 4 Alimentagio Adequada, institui a Politica Nacional de Seguranga
Alimentar e Nutricional - PNSAN, estabelece os pardmetros para a elaboragio do
Plano Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional, e d4 outras providéncias
[Internet]. Brasilia: Casa Civil; 2010 [citado 9 Jan 2020]. Disponivel em: http://www.
planalto.gov.br/ccivil_03/_at020072010/2010/decreto/d7272.htm

Brasil. Cimara Interministerial de Seguranga Alimentar e Nutricional. Plano
Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional - PLANSAN 2016-2019
[Internet]. Brasilia: Ministério do Desenvolvimento Social e Agrdrio; 2017 [citado
9 Jan 2020]. Disponivel em: https://www.mds.gov.br/webarquivos/arquivo/
seguranca_alimentar/caisan/plansan_2016_19.pdf

Silva MAM, Pinheiro AKB, Souza AMA, Moreira ACA. Promogio da satde em
ambientes hospitalares. Rev Bras Enferm. 2011; 64(3):596-9. doi: http://dx.doi.
org/10.1590/50034-71672011000300027.

Fontanella B]B, Luchesi BM, Saidel MGB, Ricas J, Turato ER, Melo DG.
Amostragem em pesquisas qualitativas: proposta de procedimentos para constatar
saturagio tedrica. Cad Saude Publica. 2011; 27(2):388-94. doi: https://doi.
0rg/10.1590/50102-311X2011000200020.

Bardin L. Andlise de contetddo. Lisboa: Edi¢des 70; 1977.

Diniz CSG. Humanizagio da assisténcia ao parto no Brasil: os muitos sentidos
de um movimento. Cienc Saude Colet. 2005; 10(3):627-37. doi: https://doi.
0rg/10.1590/S 1413-81232005000300019.

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093

18/17



@

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Amamentagao como um direito humano...

Lutterbach FGC, et al

Brasil. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate 2 Fome. Marco de
referéncia de educagio alimentar e nutricional para as politicas publicas [Internet].
Brasilia: Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome; 2012 [citado 3
Mar 2021]. Disponivel em: https://www.cfn.org.br/wpcontent/uploads/2017/03/
marco_EAN.pdf

Brasil. Ministério da Satde. Atengio 4 Sadde do Recém-Nascido - Guia para os
Profissionais de Satde - Cuidados gerais, volume 1 [Internet]. 2a ed. Brasilia:
Ministério da Satde; 2012 [citado 10 Jan 2021]. Disponivel em: https://bvsms.
saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_saude_recem_nascido_profissionais_v1.pdf

Amaral LJX, Sales SS, Carvalho DPSRP, Cruz GKP, Azevedo IC, Ferreira MA
Jr. Fatores que influenciam na interrupgio do aleitamento materno exclusivo
em nutrizes. Rev Gauch Enferm. 2015; 36 Esp:127-34. doi: https://doi.
0rg/10.1590/19831447.2015.esp.56676.

Rocha GP, Oliveira MCF, Avila LBB, Longo GZ, Cotta RMM, Aratjo
RMA. Condicionantes da amamentagio exclusiva na perspectiva
materna. Cad Saude Publica. 2018; 34(6):¢00045217. doi: https://doi.
0rg/10.1590/0102311x00045217.

Giordani RCF, Piccoli D, Bezerra I, Almeida CCB. Maternidade e amamentagio:
identidade, corpo e género. Cienc Saude Colet. 2018; 23(8):2731-9. doi: https://
doi.org/l(). 1590/1413-81232018238.14612016.

Brasil. Ministério da Satde. Secretaria de Atengdo Primdria 4 Sadde. Departamento
de Promogio da Satide. Guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos
[Internet]. Brasilia: Ministério da Satde; 2019 [citado 10 Jan 2021]. Disponivel
em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_alimentar_populacao_

brasileira_2ed.pdf

Brasil. Ministério da Satde. Amamentagio: incentive a familia, alimente a vida.
Semana mundial de aleitamento materno [Internet]. Brasilia: Ministério da Satde;
2019 [citado 14 Fev 2021]. Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/empoderar-
maes-e-pais-favorecer-aamamentacao-hoje-e-para-o-futuro-semana-mundial-
daamamentacao-2019/

Vieira GO, Martins CC, Vieira TO, Oliveira NF, Silva LR. Fatores preditivos
da interrupg¢io do aleitamento materno exclusivo no primeiro més de lactagio.
J Pediatr (Rio J). 2010; 86(5):441-4. doi: https://doi.org/10.1590/S0021-
75572010000500015.

Siqueira FPC, Santos BA. Livre demanda e sinais de fome do neonato: percep¢io
de nutrizes e profissionais da satde. Rev Saude Pesq. 2017; 10(2):233-41. doi:
https://doi.org/10.17765/1983-1870.2017v10n2p233-241.

Mazzo MHSN, Brito RS, Silva ICG, Feitosa MM, Lima MSE, Silva ECP.
Percepgio das puérperas sobre seu periodo pds-parto. Investig Enferm [Internet].
2018 [citado 15 Fev 2021]; 20(2):1-9. Disponivel em: https://pesquisa.bvsalud.org/
portal/resource/pt/biblio-994904

Meedya S, Fahy K, Kable A. Factors that positively influence breastfeeding duration
to 6 months: a literature review. Women And Birth. 2010; 23(4):135-45.

Moraes BA, Gongalves AC, Strada JKR, Gouveia HG. Factors associated with
the interruption of exclusive breastfeeding in infants up to 30 days old. Rev
Gauch Enferm. 2016; 37 Esp:e2016-0044. doi: http://dx.doi.org/10.1590/1983-
1447.2016.esp.2016-0044.

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093

14/17



@

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34,

3S.

36.

37.

38.

Amamentagao como um direito humano...

Lutterbach FGC, et al

Takushi SAM, Tanaka ACD’A, Gallo PR, Machado MAMP. Motivagio de
gestantes para o aleitamento materno. Rev Nutr. 2008; 21(5):491-502. doi: https://
doi.org/10.1590/51415-52732008000500002.

Brasil. Lei ne 11.346, de 15 de Setembro de 2006. Cria o Sistema Nacional de
Seguranga Alimentar e Nutricional - SISAN com vistas em assegurar o direito
humano 2 alimentagio adequada e d4 outras providéncias [Internet]. Didrio Oficial
da Unido. 18 Set 2006 [citado 9 Jan 2020]. Disponivel em: http://www.planalto.
gov.br/ccivil_03/_at020042006/2006/1ei/111346.htm

Brasil. Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada. Carta politica: comida de
verdade no campo e na cidade: por direitos e soberania alimentar. In: Anais da 5a
Conferéncia Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional; 2015; Brasilia (DF).
Brasilia: IPEA; 2015. p. 1-8.

Silva BT, Santiago LB, Lamonier JA. Apoio paterno ao aleitamento materno:
uma revisio integrativa. Rev Paul Pediatr. 2012; 30(1):122-30. doi: http://dx.doi.
org/10.1590/50103-05822012000100018.

Kalil IR, Aguiar AC. Siléncios nos discursos pré-aleitamento materno: uma
andlise na perspectiva de género. Estud Fem. 2010; 25(2):637-60. doi: https://doi.
0rg/10.1590/1806-9584.2017v25n2p637.

Cunha AC, Eroles NMS, Resende LM. “Tornar-se mie”: alto nivel de estresse na
gravidez e maternidade apds o nascimento. Interagao Psicol. 2020; 24(3):279-87.
doi: http://dx.doi.org/10.5380/riep.v24i3.62768.

Kalil IR, Aguiar AC. Protagonista da amamentagio ou instrumento da politica

de satde infantil?: a enuncia¢do da mulher nos materiais oficiais de promogio e
orientagio ao aleitamento materno. Saude Soc. 2016; 25(1):31-42. doi: https://doi.
org/10.1590/5010412902016139049.

Cadond E, Strey MN. A produgio da maternidade nos discursos de incentivo a
amamentagio. Estud Fem. 2014; 22(2):477-99. doi: https://doi.org/10.1590/
S0104-026X2014000200005.

Finlayson K, Crossland N, Bonet M, Downe S. What matters to women in
the postnatal period: a meta-synthesis of qualitative studies. PloS One. 2020;
15(4):€0231415. doi: https://doi.org/10.1371/journal.pone.0231415.

Giugliani ER]. Problemas comuns na lactagio e seu manejo. J Pediatr (Rio J). 2004;
80 Supl 5:147-54. doi: https://doi.org/10.1590/50021-75572004000700006.

35. Pereira MC, Garcia ESGF, Andrade MBT, Gradim CVC. Sentimentos da
puérpera primipara nos cuidados com o recém-nascido. Cogitare Enferm. 2012;
17(3):537-42. doi: http://dx.doi.org/10.5380/ce.v17i3.29295.

Sociedade Brasileira de Pediatria. Como fica a amamenta¢io em mies Covid-19
suspeitas ou confirmadas? [Internet]. Rio de Janeiro: SBP; 2021 [citado 3 Mar
2021]. Disponivel em: https://www.sbp.com.br/especiais/pediatria-para-familias/
nutricao/como—ﬁca—a—amamentacao—em—maes—covid—19—suspeitas—ou—conﬁrmadas/

Ribeiro-Silva RC, Pereira M, Campello T, Aragio E, Guimaries JMM, Ferreira
AJF, etal. Implicagbes da pandemia Covid-19 para a seguranga alimentar e
nutricional no Brasil. Cienc Saude Colet. 20205 25(9):3421-30. doi: https://doi.
org/10.1590/1413-81232020259.22152020.

Hand IL, Noble L. Covid-19 and breastfeeding: what’s the risk? J Perinatol. 2020;
40:1459-61. doi: https://doi.org/10.1038/541372-020-0738-6.

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093

15/17



Amamentagao como um direito humano...  Lutterbach FGC, et al

@

39. Brasil. Ministério da Satde. Secretaria de Atencdo Primdria a Saude. Fluxo
de decisdo para amamentagio no contexto da Covid-19 [Internet]. Brasilia:
Ministério da Satde; 2020 [citado 14 Ago 2022]. Disponivel em: https://
portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br/wp-content/uploads/2020/08/20200805_N_
fluxocovidamamentacaofinal_1685233604290680323.pdf

40. Souza MIF, Torres TZ, Silva JSV, Apolinario DRF. Produg¢io de microvideos para
dispositivos méveis na temdtica do cédigo florestal brasileiro. EaD Foco. 2016;
6(1):87-101. doi: https://doi.org/lo.18264/eadf.v6i1.370.

Interface (Botucatu)  https://doi.org/10.1590/interface. 220093 16/17



Amamentagao como um direito humano...

Lutterbach FGC, et al

@

Abstract

Breastfeeding is recognized as a determining practice in the promotion of women’s and children’s
health. To protect it is to act in guaranteeing Food and Nutrition Security. The aim of this study

is to describe the process of creating educational material to promote breastfeeding in the hospital
environment. This is a qualitative study, involving semi-structured interviews with 13 women
assisted in a public maternity hospital in the city of Rio de Janeiro, followed by the development
and evaluation of the resource. The material was created based on principles of food and nutrition
education, on the women’s narratives and on the comprehension of breastfeeding as a human right.
It was concluded that the participation of those who breastfeed in the preparation of the material
provided the opportunity for protagonism and the representation of concrete experiences about this
practice.

Keywords: Breastfeeding. Food and nutrition security. Food and nutrition education. Educational

and promotional materials.

Resumen

El amamantamiento se reconoce como préctica determinante en la promocién de la salud de la
mujer y del nifio. Protegerla es actuar en favor de la Seguridad Alimentaria y Nutricional. El objetivo
de este trabajo es describir el proceso de creacién de material educativo para promocién de la
lactancia en el ambiente hospitalario. Se trata de un estudio cualitativo, con realizacién de entrevistas
semiestructuradas, con 13 mujeres atendidas en un hospital maternidad de la red puablica del
municipio de Rio de Janeiro, seguidas del desarrollo y evaluacién del material educativo. El material
se elabord con base en principios de la educacién alimentaria y nutricional, en las narrativas de las
mujeres y en la comprensién de la lactancia como derecho humano. Se concluyé que la participacién
de personas que amamantan en la elaboracién del material dio oportunidad al protagonismo y a la
representacion de vivencias concretas sobre esta prictica.

Palabras clave: Lactancia materna. Seguridad alimentaria y nutricional. Educacién alimentaria y

nutricional. Materiales educativos y de divulgacién.
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