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Resumo

“Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas”

O tema da Amamentacdo, € um assunto actual e de extrema importancia para a
Enfermagem, existindo assim uma necessidade acrescida de aprofundar conhecimentos
nesta area. Apos pesquisa bibliogréfica efectuada, verificAmos que poucos estudos se
dedicam aos factores relacionados com a tomada de decisdo na amamentagdo, com esta
inquietacdo resolvemos eleger esta tematica como matéria do nosso estudo.
Consideramos ainda que seria pertinente estudar esta tematica em primiparas, pois estas

ainda n&o tiveram a experiéncia nem a vivéncia da amamentagao.

Com o intuito de aprofundar esta tematica, delineamos como objectivo: Descrever 0s

factores que levaram as mulheres primiparas a tomada de decisdo de amamentar.

Efectudmos um estudo descritivo simples, de paradigma quantitativo, de modo a
responder as nossas questbes de investigacdo e atingir o nosso objectivo. Este foi
realizado em meio natural, tendo como populacdo alvo, as primiparas que ja tinham

tomado a decisdo de amamentar.

Os factores que as primiparas tiveram em conta para a tomada de decisdo de
amamentar, para a opcdo «Fortemente de acordo», forma: os Beneficios da
amamentacao para o bebé (93,3%), os Beneficios da amamentacdo para a mae (66,7%),
0 Desejo de amamentar (60%), o Apoio do marido/companheiro (53,3%), A relagédo
com o marido/companheiro (50%), a Frequéncia de um curso de preparacdo para o parto
(46,7%), o Apoio dos profissionais de salde no pés-parto (40,0%) e A facilidade do
bebé ter pegado correctamente na mama (40%). Para a op¢do «De acordo» foram: as
OrientacBes dos profissionais de salde sobre a amamentacdo (53,3%) e o0s
Conhecimentos anteriores sobre a amamentagéo (50%).

A Enfermagem sendo uma ciéncia em constante mudanca e evolugdo, a investigacao
tém um papel relevante, pois assim se descobrem novos conhecimentos e novas

competéncias. Portanto os profissionais de salde poderdo actuar nesse aspecto, pois ao
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adquirirem competéncias através da investigacao, torna facilitador o caminho para um
aleitamento materno com sucesso.

Palavras-chave: Amamentacdo; Bebé; Méae; Primipara; Deciséo; Factores.
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Abstract

"Breastfeeding Decision: factors identified by primiparous”

The issue of breastfeeding, is a hot topic of extreme importance for nursing, so there
was a great need to increase the knowledge in this area. After making the literature
research, we found that few studies have examined factors related to the decision of
breastfeeding, with this concern, we decided to choose this issue as a matter of our
study. We considered that it would be appropriate to study this issue in primiparous,

because they have not had the experience of breastfeeding.

In order to further examine this issue, we outlined the following objectives: Describe

the factors that led primiparous decide to breastfeed.

We have conducted an descriptive, quantitative paradigm in order to answer our
research questions and reach our goal. This was carried out in the natural environment,

with the target population, primiparous who had taken the decision to breastfeed.

The factors that the mothers were taken into account for the decision to breastfeed, were
the benefits of breastfeeding for the infant (93.3%), the benefits of breastfeeding for the
mother (66.7%), Desire to breastfeed (60%), the support of her husband / partner
(53.3%), the relationship with her husband / partner (50%), the frequency of a course of
preparation for childbirth (46.7%), the support of health professionals in the postpartum
period (40.0%) and the ease of the baby is correctly picking up the breast (40%). For
option 'According' were: Guidelines for health professionals about breastfeeding

(53.3%) and previous knowledge about breastfeeding (50%).

Nursing is a science in constant change and evolution, the research has an important
role, as this will discover new knowledge and new skills. Therefore health professionals
can act in this regard, to acquire skills through research, making easier the way for

breastfeeding successfully.

Keywords: Breastfeeding Infant, Mother, primiparous mother, Decision; factors.
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Introducdo

No ambito do 6° curso da Licenciatura em Enfermagem, da Universidade Atlantica, foi-
nos proposta a realizacdo de uma monografia, cujo tema fosse do interesse das alunas e
que estivesse centrado na enfermagem. Este trabalho tem como finalidade permitir a
conclusdo da licenciatura, como também de contribuir com conhecimentos através da

investigacao cientifica.

Segundo Fortin, (2009),

"A investiga¢do cientifica constitui o método por exceléncia que
permite adquirir novos conhecimentos. (...) O processo consiste em
examinar fendmenos com vista a obter respostas a questdes determinadas
que se deseja aprofundar. A investigacdo cientifica distingue-se de outros
tipos de aquisicdo de conhecimentos pelo seu caracter sistematico e

rigoroso.”

Segundo a OMS (1994), citado por Galvido (2006), “Nas ultimas décadas, as evidéncias
cientificas favoraveis a pratica do aleitamento materno exclusivo, aumentaram
consideravelmente”, no entanto e apesar dos comprovados beneficios do aleitamento
materno e da criacdo de programas de incentivo a essa pratica, as taxas mundiais de

amamentacao ainda permanecem abaixo dos niveis desejados.

E com esta inquietagdo que resolvemos eleger esta tematica como matéria do nosso
estudo. Apds pesquisa bibliografica efectuada, verificamos que poucos estudos se
dedicam aos factores relacionados com a tomada de decisdo, 0 que também ¢€
corroborado por Sandes et al (2007), afirmando que “ (...) existem inumeros estudos
acerca da prevaléncia do aleitamento materno mas conhece-se ainda pouco dos factores
que condicionam a amamentagdo (...)”, mostrando-se assim este facto relevante para a
elaboracdo do estudo cujo problema se define pelas seguintes interrogativas: Quais 0s

factores identificados pelas primiparas no puerpério imediato, que contribuiram na
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decisdo de amamentar? e Qual o grau de importancia atribuido pelas primiparas aos

beneficios da amamentacao?

De acordo com Levy et al (1996), citados por Pereira (2006) “Para a mulher dar inicio a
amamentacao, ela tem que tomar essa decisdo, tem que querer amamentar. A deciséo é
sem duvida o primeiro pré-requisito para o sucesso do aleitamento”. Amamentar nio ¢é
uma decisdo exclusiva da mulher, sendo fulcral privilegiar a decisdo do casal como
também da familia, contudo, ndo €é possivel tomar decisdes sem se conhecerem 0s pros
e os contras dessas decisdes. Os pais ao longo das suas vidas, terdo que tomar inimeras
decisbes importantes para os seus filhos, sendo uma das primeiras e das mais

importantes — como alimenta-los apds o nascimento.

O aleitamento materno é uma capacidade que se aprende, podendo ser vulneravel a falta
de informacéo, experiéncias negativas, inexperiéncia ou falta de apoio. Assim como a
gravidez e o tipo de parto, a amamentacdo também deve ser orientada e acompanhada
por profissionais experientes e aptos a dar todo apoio necessario a mae e ao pai, para
que eles consigam obter sucesso durante este periodo tdo fundamental no

desenvolvimento do recém-nascido.

A revisdo da literatura aponta para que o apoio e 0 acompanhamento dos profissionais
de salde, mais propriamente os enfermeiros sejam considerados de extrema importancia
para o inicio e manutencdo da amamentacdo. Segundo a OMS (1994) citada por Galvao
(2006), ““ (...) os profissionais de saude, sobretudo os enfermeiros, tém um papel muito
importante na promocao, protec¢do e apoio ao aleitamento”. Também Ichisato e Shimo
(2002), de acordo com Pereira (2006) s&o da mesma opinido, “E de suma importancia a
necessidade de uma acgdo bésica de saude (...) incentivando o aleitamento materno e
esclarecendo de forma simplificada e acessivel os beneficios e os maleficios que a falta

da amamentacao por leite materno pode acarretar a crianga € a mae”.

Tendo em conta estes factos, considerdmos que seria interessante estudar esta tematica
em primiparas, pois estas ainda ndo tiveram a experiéncia nem a vivéncia da
amamentacdo. Afirmam Camano et al (2005), citados por Aratijo (2008) que “ (...) a
decisdo de amamentar estd directamente relacionada ao que ela ja viveu”, ou seja o

desejo de amamentacdo esta mais presente em mulheres multiparas, pois estas ja
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vivenciaram esta experiéncia tdo gratificante de amamentar. Outros estudos sugerem
que as primiparas tém menor disposicdo para iniciar a amamentacdo. Num estudo
americano realizado por Ryan et al (2002), citados por Lowdermilk e Perry (2002),
conclui-se que “ As mulheres que tendencialmente apresentam menor probabilidade de
amamentar sdo as mulheres com menos de 25 anos de idade, com baixo rendimento,
afro-americanas, primiparas, com baixo nivel escolar, que trabalham fora de casa a

tempo inteiro (...)".

Com o intuito de identificar esses factores que na opinido das primiparas contribuiram
para a tomada de decisdo sobre o aleitamento materno definimos como objectivo de
estudo:

e Descrever os factores que condicionam a decisdo de amamentar relatados

pelas primiparas.

E definimos como questfes de investigacao:
e Quais os factores identificados pelas primiparas no puerpério imediato, que
contribuiram na decisdo de amamentar?
e Qual o grau de importancia atribuido pelas primiparas aos beneficios da

amamentacao?

De forma a obter resposta as nossas questdes de investigacdo, optamos por um estudo
descritivo simples, de paradigma quantitativo, realizado em meio natural, tendo como

populacdo alvo, primiparas que ja tinham tomado a decisdo de amamentar.

O trabalho foi elaborado de acordo com as fases de investigacdo, fase conceptual, fase
metodoldgica e fase empirica. Inicialmente na fase conceptual, idedmos e formuldmos o
problema de investigacdo, o objectivo do estudo e as questbes de investigacdo,
realizando também uma revisdo da literatura no dominio do estudo. Posteriormente na
fase metodologica, elaboramos as decisdes metodoldgicas relativas ao paradigma, tipo
de estudo, populacdo alvo, amostragem, variaveis, método de recolha e tratamento de
dados e os aspectos éticos. Por fim na fase empirica, colhemos os dados, analisamo-los

e discutimos os resultados.
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O relatério da monografia esta estruturado em seis partes distintas: Introducéo,
Desenvolvimento, Conclusdo, Implicagdes, Sugestes e Lista de Referéncias
Bibliograficas. No desenvolvimento apresentamos 0s aspectos importantes do tema em
estudo, através da pesquisa bibliografica, sendo os aspectos abordados, uma breve
resenha histérica sobre amamentacédo, o processo de amamentacgdo, as vantagens para o
bebé, mae, familia e ambiente, a decisdo de amamentar, que engloba a informacdo a
gravida, o papel do pai na amamentacao, as leis da maternidade e da paternidade e os

factores que influenciam na deciséo de amamentar.

Utilizamos as normas do Repositorio Cientifico da Universidade Atlantica, para

estruturacdo deste relatdrio de monografia e elaboracdo das referéncias bibliograficas.
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1) Enquadramento Tedrico

Para a realizacdo do enquadramento tedrico, foi necessario realizar uma revisdo da
literatura, que segundo Fortin (2009), “ (...) consiste em inventariar, com a ajuda de
técnicas de pesquisa documental, a informacao respeitante & questdo preliminar que foi
enunciada, tendo em vista saber o que foi escrito sobre o tema e adapta-lo ao estado

actual dos conhecimentos”.

Assim de seguida abordamos as &reas que possibilitaram compreender melhor o

dominio do estudo.

1.1) Breve resenha historica sobre a amamentacdo

Ao longo de toda a histéria as mulheres sempre amamentaram os seus filhos, obtendo
diferentes resultados, consoante a época ou cultura. Ha relativamente poucos anos as
mdes davam a luz nas suas casas onde, através da cultura familiar, estimulava-se a

amamentacao e onde a figura da mée e parentes, serviam de modelo.

No entanto, podemos afirmar que o aleitamento materno tem sido sujeito a modas ao
longo dos tempos. Na Europa, principalmente em Inglaterra e em Franca, no século
XVIII, o aleitamento materno era impensavel numa dama da sociedade, bem como
todos os cuidados e carinhos que uma crianca necessita. Os filhos eram separados a
nascenca das suas mées e entregues a amas-de-leite. Entre os argumentos mais habituais
das mées para este facto prevaleciam dois: o aleitamento era prejudicial para a satde da

mée e o choro dos bebés perturbava a sua sensibilidade nervosa.

Ja no inicio do século XIX a maioria das mulheres amamentava adequadamente os seus
filhos, mas ap6s a primeira guerra mundial houve uma progressiva diminuicao,
verificando-se tal fendmeno inicialmente nos sectores sociais mais elevados. A partir da

segunda guerra mundial, as grandes alteraces culturais e sociais sofridas levaram ao
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declinio acentuado do aleitamento materno e ao consequente aumento do recurso a

leites artificiais.

A amamentacdo caiu novamente em “desuso”, nos anos 60, ou seja, na época dos
movimentos feministas, a massificacdo do trabalho feminino, a perda da familia
alargada, a indiferenca ou ignorancia dos profissionais de salde e a publicidade
agressiva das industrias produtoras de substitutos do leite materno tiveram como
consequéncia uma baixa da incidéncia e da prevaléncia do aleitamento materno. Este
fendmeno alastrou aos paises em desenvolvimento, com consequéncias gravissimas em

termos de aumento da mortalidade infantil.

Segundo Manzanares, Sanz e Lopez (1997), citados por Galvao (2006), “A partir dos
anos 70, altura em que se alcangou o mais baixo nivel de amamentagao, (...), comegou-
se a tomar consciéncia da importancia da amamentacdo, iniciando-se a sua promocao,

surgindo associagdes para a apoiarem e defenderem”.

Ao longo dos anos seguintes houve uma extrema valorizacdo do aleitamento materno,
tornando as pessoas mais conscientes dos beneficios que ele pode proporcionar para a
mée, crianca, familia e ambiente. O aleitamento materno nao deve ser visto como
responsabilidade exclusiva da mulher, mas também dos profissionais da saude, pois
estes tém lutado contra os fracassos da amamentacdo, dando suporte nas questdes

bioldgicas e técnicas.

Segundo Pereira (2003) citado por Pereira (2006), “A pratica do aleitamento materno,
quer a incidéncia, quer a prevaléncia tem sofrido vérias alteracGes, ao longo dos tempos,

sendo hoje reconhecida a necessidade de reaprender a amamentar”.

Com isto, podemos afirmar que a histéria tem nos mostrado que o0 acto de amamentar
corresponde a uma decisdo tomada pela mulher (de forma consciente), mas permeavel a

diversos factores sendo eles culturais, sociais, econémicos e também politicos.

1.2) Processo de Amamentagdo

Para o bebé, desde o primeiro momento de vida, ndo existe melhor alimento do que o

leite materno, este resulta de um processo fisiologico, essencial para a sua alimentacao,
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proporcionando-lhe um alimento natural, especialmente preparado, com as
caracteristicas  nutricionais necessarias, que permitem um crescimento e
desenvolvimento saudaveis. Nao existe nenhum outro que possa reproduzir as suas
propriedades, dado que este tem a correcta proporc¢do de todos 0s nutrientes que o bebé
necessita em cada etapa. Com efeito, gracas a natureza, a composicao do leite materno
vai-se modificando a medida que passam 0s meses, para adaptar-se as necessidades da

crianca nas diferentes fases de crescimento.

Segundo Silva (1997), citado por Pereira M. (2006) “O processo da amamentacao,
embora de aparente simplicidade e autonomatismo fisiologico singular, requer um
complexo conjunto de condigOes interaccionais no contexto social da mulher e seu
filho.”

A amamentacdo ndo € totalmente instintiva no ser humano, deve ser aprendida para ser
prolongada com éxito, considerando-se que a maioria das maes precisam de reforgo e

apoio constantes, aconselhamento e ajuda pratica.

Segundo Araujo (2000), citados por Pereira M. (2006), referem que “De acordo com os
processos fisioldgicos do corpo, toda mulher é capaz de amamentar, porém este facto

néo assegura que todas elas executem o aleitamento”.

Para optimizar a nutricdo e a salde materno infantil, todas as mulheres devem estar
capacitadas a praticar o aleitamento materno exclusivo e todos os bebés devem ser
alimentados exclusivamente com o leite materno, desde o nascimento até aos primeiros
6 meses de vida, a partir dessa idade, deve de existir uma complementacdo com outros
alimentos e manter o aleitamento materno se possivel até aos 2 anos de idade,
recomendacdo da OMS. Esta alimentacdo ideal deve ser alcancada através da criacdo de
um processo de consciencializagdo e de apoio para que as maes possam alimentar desta

forma os seus bebés.

Segundo a OMS e com base em estudos realizados por Levy (1996), Pereira (2000) e
Galvéo (2002), citados por Pereira M. (2006) “ (...) pelo menos 98% das mulheres sdo
fisiologicamente capazes de amamentar e (...) a decisdo de amamentar na maioria das

mulheres é anterior ao parto, associando-se a precocidade, ao sucesso da amamentacéo”
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Devem ser tomadas medidas para assegurar que a mulher tem acesso a informacéao e

servigos sobre planeamento familiar, permitindo-lhe praticar o aleitamento materno.

Através da iniciativa da OMS em conjunto com o Fundo das Nag¢des Unidas (UNICEF),
foi implantado no nosso pais a Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC), que
promove a adopc¢do de praticas facilitadoras da amamentacdo nas maternidades. O
Brasil foi um dos primeiros paises que incluiram a IHAC na sua pratica governamental
de proteccéo e apoio ao aleitamento. Em portugal, o Unico hospital inserido no Hospital

amigo dos bebeés é o Hospital Garcia de Orta, em Almada.

A iniciativa foi idealizada em 1990 com o objectivo de mobilizar os profissionais de
salde para mudarem as condutas e rotinas responsaveis pelos elevados indices de
desmame precoce. Para isso, foram divulgados os “Dez Passos Para o Sucesso do

Aleitamento Materno”.

Dez Passos Para o Sucesso do Aleitamento Materno

1. Ter uma norma escrita sobre aleitamento materno, a qual deve ser rotineiramente
transmitida a toda a equipa do servigo.

2. Treinar toda a equipa, capacitando-a para implementar esta norma.

3. Informar todas as gestantes atendidas sobre as vantagens e a prética na
amamentacao.

4. Ajudar as mées a iniciar a amamentacdo na primeira hora apés o parto.

5. Mostrar as mdes como amamentar e como manter a lactacdo, mesmo se vierem a
ser separadas de seus filhos.

6. Na&o dar a recém-nascido nenhum outro alimento ou bebida além do leite materno,
a ndo ser que tenha indicacéo clinica.

7. Praticar o alojamento conjunto - permitir que méaes e bebés permanecam juntos 24
horas por dia.

8. Encorajar a amamentacdo sob livre demanda.

9. Na&o dar bicos artificiais ou chupetas a criangas amamentadas.

10. Encorajar o estabelecimento de grupos de apoio & amamentacdo, para onde as

méaes devem ser encaminhadas por ocasido da alta hospitalar.
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Como podemos observar na lista anterior, um dos objectivos da OMS é informar todas
as gestantes sobre os beneficios e a pratica do aleitamento materno. Além das vantagens
da alimentacdo natural, as maes devem ser informadas quanto as desvantagens da

introdugdo precoce de leites artificiais.

Em 1990, pela necessidade de promover o alitamento materno, a OMS, produziu a
Declaracdo de Innocenti, sugerindo que o periodo a ele dedicado devia oscilar entre os 4
e 6 meses, podendo ir até aos 2 anos, com complementos, sofrendo esta actualizacdo em
2005.

A Declaracdo de Innocenti foi elaborada e adoptada por um grupo de alto nivel
de formuladores de politicas de salde de governos, agéncias bilaterais e das Nacdes
Unidas, reunidos em Spedale degli Innocenti, Florenca, Italia, de 30 de Julho a 1 de
Agosto de 1990. A Declaracdo reflecte o contetdo de um documento prévio elaborado
para a reunido, os pontos de vista manifestados em grupo ou nas sessdes plenéarias pelos
representantes governamentais. A Declaragdo representa 0 consenso dos participantes

da reunido, mas ndo necessariamente os pontos de vista individuais.

Principais conclusdes da revisdao da Declaracdo Innocenti em 2005:

1. O leite materno é o Unico alimento e bebida que o bebé necessita para 0s primeiros
seis meses. Nenhuma outra comida ou bebida, nem sequer agua, € necessaria
durante este periodo.

2. Os recém-nascidos devem ser mantidos junto das mées e iniciarem a amamentagdo
durante a primeira hora ap6s 0 nascimento.

3. A amamentacdo frequente provoca a producdo de mais leite. Quase todas as maes
conseguem amamentar com Sucesso.

4. A amamentacdo ajuda a proteger os bebés e criangas jovens contra doencas
perigosas. Também cria lacos especiais entre a mae e a crianga.

5. A amamentacdo artificial pode levar a doengas e em Gltimas consequéncias & morte.
Se a mulher ndo conseguir amamentar o bebé, devera a mesma alimenta-lo com o
seu proprio leite ou com um substituto do leite materno utilizando um copo limpo.

6. A partir do sexto més, os bebés necessitam de mais variedade na alimentacdo, mas a

amamentacao podendo continuar até ao segundo ano de idade.
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7. Uma trabalhadora afastada da sua casa pode continuar a amamentar a sua crianga se
amamentar o maior namero de vezes possivel nas alturas em que esta com a crianca.

8. A amamentacdo materna exclusiva pode dar a mulher 98% de proteccdo contra uma
gravidez nos seis meses posteriores ao nascimento mas apenas se ndo tiver a
menstruacdo e se o bebé for amamentado frequentemente durante o dia e a noite, e
ndo for dado outro alimento ou bebida ao bebe.

9. Existe um risco de a mulher com HIV passar o virus para o bebé através da
amamentacdo. As mulheres infectadas devem ser aconselhadas por um profissional
de satde nos beneficios e riscos de todas as opg¢des de alimentacdo do bebé e devem
ser ajudadas nas decisdes de alimentacao ao bebé que tomaram.

10. Todas as mulheres tém o direito a um ambiente que proteja, promova e apoie a
amamentacdo, incluindo o direito a proteccdo contra pressdes comerciais para a
amamentacdo artificial do seu bebé. O Cddigo Internacional de Marketing dos
substitutos do leite materno, promove a proteccao necessaria através da proibicao a

promocdo de todos os substitutos do leite materno, biberdes e tetinas.

1.3) Vantagens da Amamentacdo

As evidéncias cientificas provam que a amamentacdo é a melhor forma de alimentar o
recém-nascido. A cada ano, as autoridades de saude recomendam a sua implementagdo
através de politicas e accdes que previnem o desmame precoce. Os beneficios tanto para
0 bebé como para a mde sdo maiores quanto maior for a duracdo do aleitamento
materno. Esses beneficios permanecem muito além do términus da amamentacéo,

chegando mesmo a vida adulta.

Segundo Lowdermilk e Perry (2002) “O leite humano destina-se exclusivamente, aos
recém-nascidos humanos e ¢ nutricionalmente superior a qualquer alternativa. (...)
Inimeras pesquisas identificaram os efeitos benéficos do leite humano para as criangas

no primeiro ano de vida”.

Uma alimentacdo saudavel na infancia, equilibrada em termos quantitativos e
qualitativos, contribui decisivamente para um bom estado de salde da crianca, bem

como para a prevencao de diversas situacOes patoldgicas do adulto.
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De acordo com a OMS (1982), citado por Galvao (2006) “Nenhum periodo da
existéncia humana é mais critico para o estabelecimento de bases de uma boa saude,
nem mais vulneravel aos traumas e as rupturas que os primeiros meses de vida de um

recém-nascido”.

Também Carvalho et al (1992), citado por Galvdo (2006) referem que “O periodo
neonatal, um dos mais criticos da vida humana, condicionado pela relativa imaturidade
do organismo, é muito exigente em necessidades alimentares, no entanto, a natureza
faculta-lhe o alimento mais adequado: o leite materno, que para além das suas
propriedades nutricionais, anti-infecciosas e imunoldgicas € insubstituivel na promocao

de uma boa relagdo mae-filho”.

Segundo Oliveira et al (2002) citados pela Revista Ecos de Enfermagem (2002), “As
vantagens do aleitamento materno sdo maultiplas quer a curto quer a longo prazo. O
aleitamento materno tem vantagens psicoldgicas, sociais, econémicas, nutricionais e

bioldgicas; sendo todas elas de igual importancia”.

Esta comprovado que a amamentacdo tém inUmeras vantagens para todos o0s
envolvidos, mas para essas vantagens serem transmitidas de forma eficaz, tem de existir
conhecimento e experiéncia da parte dos enfermeiros, que sdo os principais conselheiros

nessa matéria.

Complementando Lowdermilk e Perry (2002) referem que, “Ao discutir as vantagens da
amamentacao com os pais, € essencial que as enfermeiras e os outros profissionais de
salde tenham uma compreensdo completa sobre eles, de uma perspectiva fisioldgica e

psicossocial”.

Apresentamos de seguida as vantagens organizadas pelo alvo dos beneficios.

1.3.1) Vantagens da amamentacdo para o bebé

O leite materno fornece ao bebé todos 0s nutrientes necessarios para 0s primeiros meses
de vida, contribuindo assim para um saudavel crescimento e desenvolvimento, ajudando
a saude global do bebé. Segundo Galvao (2006), “Até aos seis meses de vida 0 melhor

alimento que se pode dar a um bebé é o leite materno que, quando fornecido em
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quantidade e qualidade suficiente, d& & crianca tudo o que necessita nesta fase crucial do

seu desenvolvimento”.

Segundo a OMS (1994) citada por Galvéao (2006),
“O leite humano é muito mais do que uma simples coleccéo de nutrientes, é
uma substancia viva de grande complexidade bioldgica, activamente
protectora e imunomoduladora, que ndo proporciona apenas protec¢ao
exclusiva contra infeccbes e alergias como também estimula o
desenvolvimento adequado do sistema imunoldgico do bebe, para além de

conter muitos componentes anti-inflamatorios .

Ainda de acordo com a OMS, citada por Galvao (2006),
“Também os baixos niveis de sodio e os elevados niveis de potdssio causam
uma menor sensacdo de sede, o que faz supor que possa Servir como
prevencdo no desenvolvimento da hipertensdo na idade adulta. As
diferentes hormonas que nele estdo presentes favorecem a regulacdo

bioquimica e estimulam o crescimento intestinal do lactente”.

O leite materno previne infeccdes gastrointestinais, respiratorias e urindarias; tem um
efeito protector sobre as alergias, nomeadamente as especificas para as proteinas do
leite de vaca; o leite materno faz com que os bebés tenham uma melhor adaptacdo a

outros alimentos. Também facilita a digestdo e o funcionamento do intestino do bebé.

E importante também o exercicio realizado pelo bebé no acto de suc¢io enquanto mama
que contribui para o desenvolvimento adequado da musculatura e parte éssea orofacial
possibilitando forca e tdnus mais aptos a desempenhar as funcdes de succao, deglutico,
respiracdo nasal, posterior mastigacdo e fonacdo. De acordo com Antunes (2008),
“No acto de amamentar, a crianca estimula um exercicio fisico continuo
que propicia o desenvolvimento da musculatura e ossatura bucal,
proporcionando o desenvolvimento facial harmonico. Isso direcciona o
crescimento de estruturas importantes, como seio maxilar para respiracéo e
fonagéo, desenvolvimento do tonus muscular, crescimento antero-posterior
dos ramos mandibulares, anulando o retrognatismo mandibular. Além

disso, ele impede alteracBes no sistema estomatognatico, a saber:
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prognatismo mandibular, musculatura labial superior hipotdnica,
musculatura labial inferior hipertbnica, atresia de palato, interposicéo de
lingua e atrésia do arco superior e evita mal oclusGes, como mordida

aberta anterior, mordida cruzada posterior e aumento de sobressaliéncia”.

Segundo Tembourcy et al. (1994) citado por Ferrdez de Lee (1998), e Ferguson (1998),
citado em Cardoso (2006) “Ha também muitos sinais sugestivos de que o leite materno
podera ter efeitos benéficos no desenvolvimento sensorial, motor, intelectual, cognitivo

e da linguagem”.

As vantagens referidas anteriormente, deve-se juntar a vantagem do vinculo afectivo
mae-filho, mais intenso e duradouro nos bebés amamentados ao peito, pois, ao que
parece, estes, mais tarde, segundo a OMS (1994), Cordero, Garcia e Gamez, (2005),
citados por Galvao (2006) “ (...) adaptam-se melhor no plano social e tém menos
problemas na vida escolar e no relacionamento com outras pessoas”. O acto de
amamentar ndo se baseia apenas na administracdo de nutrientes ao recém-nascido, mas
¢ também segundo Dalai Lama (2003), citado por Cardoso (2006), “um acto que [...]
simboliza 0 amor incondicional” e que, de acordo com Juez e Cordero (2005), também
citados por Cardoso (2006) “ (...) ao satisfazer a necessidade de succdo e ao propiciar o
contacto intimo, pele com pele, promove o vinculo precoce e os lagos afectivos entre

mae e filho.”

1.3.2) Vantagens da amamentacdo para a mde

N&o sdo apenas os bebés, que tém beneficios com o aleitamento materno. As proprias
mdes também beneficiam de uma série de vantagens em amamentar. O aleitamento
materno facilita uma involugdo uterina mais precoce, e associa-se a uma menor
probabilidade de ter cancro da mama entre, outros. Sobretudo, permite a mae sentir o

prazer Unico de amamentar.

Para a mulher, a amamentacdo tem um papel importante sob varios aspectos, como
refere Cordero, Garcia e GAmez (2005) citados por Galvao (2006),

(...) entre as vantagens do aleitamento natural para a mde, (...), sobressai

0 papel que desempenha na recuperacdo fisiolégica apds o parto, pois
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facilita a involucdo uterina, devido ao aumento transitério de occitocina
produzida durante a amamentacao, diminuindo o risco de hemorragias e de

infec¢bes pOs-parto e, consequentemente, prevenindo a anemia”.

A amamentacdo também pode ter efeito anticoncepcional. No entanto, é fundamental
que todas as seguintes condi¢Bes sejam cumpridas: aleitamento materno praticado em
regime livre, sem suplementos de outro leite, sem intervalos nocturnos, nem
complementado com qualquer outro regime alimentar. Esta proteccdo pode ir até aos

seis meses de vida do bebé e enquanto a menstruacao nao voltar.

Segundo Bértolo e Levy (2002) e Cordero, Garcia e Gamez (2005), citados por Galvéo
(2006) a amamentagéo,
“(...) serve ainda como método contraceptivo, embora pouco seguro, ndo
sO porque mantém niveis elevados de progesterona que atrasam a ovulacéo,
mas também porque durante a succdo tém lugar estimulos nervosos que
chegam ao hipotalamo através da medula espinal, dando lugar a libertacdo
local de p-endorfinas que, ao inibir a hipofise, impedem a secrecdo da
hormona libertadora de gonadotrofina, necessaria ao desenvolvimento dos
foliculos e dos ovarios, pelo que ndo sucede a ovulacdo nem a

menstruac¢do”.

Outra vantagem, e de acordo com Lee (1998), citado por Cardoso (2006) “ (...) as mdes

gque amamentam recuperam mais rapidamente o peso anterior a gravidez.”

Referido anteriormente como vantagem para o bebé, o aleitamento materno desempenha
um papel facilitador no estabelecimento do vinculo afectivo mée-filho, isto é, favorece
uma maior unido entre ambos e uma ligacdo emocional muito forte e precoce, 0 que se

revela também numa vantagem reconhecida pelas mées.

Ainda Brazelton (1992), citado por Galvédo (2006) acrescenta que,
“ (...) a importancia da alimenta¢do ao peito para a mde, para a sua
recuperacdo fisica, e para ela propria como pessoa (...), associa-Se a

importancia fisica e psiquica que a amamentacéo tem para o bebé. O acto
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de alimentar é uma importante experiéncia de interaccdo mae-filho pelo
gue a amamentacao se transforma quase num pretexto para estarem mais

proximos, mais unidos, sentindo-se um ao outro.”

A amamentacdo implica mée e filho numa relagdo muito profunda, intensa e envolvente,
favorecedora do desenvolvimento somatico e psicologico da crianga, proporcionando
sentimentos de mutuo prazer, tanto corporais como espirituais. A interaccao entra a mae

e 0 bebé durante a amamentacdo é importante para uma amamentacao de sucesso.

Ja para Badinter (1980), citado por Pereira (2006), “ (...) a amamentacdo ao peito € a
primeira prova de amor da mée pelo seu filho.” A amamentacao ajuda a mée e o bebé a
formar um relacionamento proximo e amoroso que faz com que a méde se sinta
emocionalmente satisfeita e o contacto intimo imediatamente ap6s o parto ajuda a que

esta relacdo se desenvolva.

Sdo da mesma opinido Antunes et al, (2008) ao referirem que, “Ao amamentar, o
instinto maternal é satisfeito e supre a separacdo abrupta ocorrida no momento do parto,
que pode causar até depressdo, amenizada pela formagao de um “corddao psiquico”

duradouro até o desmame progressivo”.

O sucesso do aleitamento materno pode ser definido por uma amamentacdo mais
prolongada ou pela qualidade da interaccdo mae-bebé durante a amamentacao, pois este
proporciona a oportunidade de contacto fisico e visual e a vivéncia da cooperacao
matua entra a mae e o bebé. Segundo Bértolo e Levy, citados no Manual de
Aleitamento Materno (2008), “Uma boa interacgdo entre a mae e o bebé durante a
mamada pode ser definida como uma valsa na qual cada um dos interluctores, mae e
bebé, cada vez mais rica e complexa.”

Ao falarmos de sucesso, também devemos ter em conta o projecto materno, pois, sob o
ponto de vista da mde, amamentar o seu bebé mesmo com uma curta duragdo pode ser
um sucesso, desde que corresponda as suas expectativas garantindo-lhe desta forma as

vantagens emocionais.

1.3.3) Vantagens da amamentacdo para a familia
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Amamentar é um acto, também considerado como vantajoso para a familia, pois a
amamentacdo € um meio econdémico e conveniente de alimentar o bebé, assim sempre
que o bebé tem fome, o leite materno esta sempre disponivel, isento de custos.

Para além, de que o aleitamento materno, encontra-se sempre pronto a consumir e na

temperatura ideal para o bebé, traduzindo-se assim numa economia de esforc¢os.

Segundo Levy (1994) citado por Galvéo (2006),
“(...) acrescenta também, como vantagens do aleitamento materno, o facto
de ser mais barato alimentar um bebé com leite materno tendo em conta
que este terd menos infec¢des originando uma menor taxa de absentismo ao

trabalho por parte dos pais (...)"

Segundo a OMS (1994) citada por Galvao (2006),
“ (...) a vantagem do leite materno estar sempre pronto para dar a
crianca e ndo precisar de qualquer preparacdo, nunca se altera ou
estraga na mama mesmo que a mae ndo amamente durante muitos dias,

)

ndo é preciso comprar e é somente da crianga.’

Assim, do ponto de vista econdmico, a familia durante o periodo de amamentacao
exclusivo, poupa dinheiro em latas de leite, biberGes, tetinas, esterilizacOes, poupa
dinheiro em gastos com a saude do bebé e da mulher que amamenta. Ha que salientar

ainda, que ¢ facilitado a familia deslocacdes e mobilidade no geral.

1.3.4) Vantagens da amamentacdo para o ambiente

As vantagens ecoldgicas do aleitamento materno, baseiam-se no facto de este ser um
produto natural, renovavel, ndo contaminado e auto-suficiente, segundo Waba (1997),
citado por Pereira (2006) o leite materno “ (...) € o Unico alimento produzido sem
trabalho e que se entrega ao consumidor sem se deteriorar, sem originar desperdicios,

sem necessidade de embalagem e sem produzir residuos nao biodegradaveis.”

Amamentar é considerado um acto ecoldgico, pois ao realiza-lo, evita-se o0 uso de uma
série de produtos embalados com aluminio, plastico e outros materiais que nao sdo

biodegradaveis, permitindo assim poupar energia e recursos alimentares, evitando a
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producdo de lixo que ndo € deterioravel facilmente (latas, biberGes, tetinas, outro

material para limpeza ou desinfeccao).

De acordo com Carvalho (2001), a producado e distribuicdo do leite materno “ (...) ndo
requer energia, ndo utiliza recipientes que tenham que ser reciclados e ndo precisa de ser
transportado. Por todas estas razdes, a amamentacdo é uma pratica ecologicamente

vidvel, que se deve promover, proteger e apoiar.”

1.4) Decisdo de Amamentar

N&o é possivel tomar decisdes sem se conhecer 0s pros e contras dessas decisdes, por
isso muitas maes durante a gravidez, ja& tomaram uma decisdo quanto ao tipo de
alimentacdo que desejam para os seus filhos. Isto ndo impede, no entanto, que uma
grande parte delas tenha davidas, incertezas, ou se mostrem inseguras. Em alguns casos
essa decisdo so é feita no final da gravidez, sendo nessa altura que todas as maes se
mostram mais sensiveis a informacdo. Através das consultas durante a gravidez sobre a

amamentacao e as suas particularidades, o aconselhamento torna-se mais seguro.

A decisdo de amamentar, esta interligada a histéria de vida e ao significado que a
mulher atribui a este acto, desta forma, esta op¢do pessoal pode ser influenciada pelo

aspecto emocional, social, cultural e econémico.

Segundo Silva (1997), citado por Primo (1999) “ (...) a decisdo de amamentar ¢ uma
questdo de assumir riscos ou garantir beneficios para o bindmio mae-filho e é
determinada pelas interaccdes que ocorrem durante esta experiéncia vivida pela

mulher”.

Os conhecimentos acerca dos beneficios da amamentagdo constitui um factor

importante na deciséo pelo aleitamento.

1.4.1) Informacdo d gravida
A importancia da promogdo da amamentacdo a nivel mundial, surge como resposta a
industrializagdo, a crescente importancia do papel feminino no mundo laboral, ao efeito

econdmico na sociedade e ao elemento de mudanga no ndcleo familiar tradicional,
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resultando numa mutacgdo do conceito ao longo do tempo. Esta tém como objectivo, dar
a conhecer informacGes acerca da amamentacdo tanto ao ndcleo familiar (mée/pai),
como aos profissionais de saude, para que estes consigam promover esta técnica e

proporcionar cada vez mais uma informac&o objectiva, concreta e homogénea.

Essa informacdo devera ser colocada a disposicdo ndo s6 das mdes, mas de todas as
gravidas, para que possam conhecer as boas praticas para um aleitamento materno com

sucesso para a mée e para o seu bebé.

Uma boa actuacdo dos profissionais no sentido de promover, proteger e apoiar a
amamentacdo requer ndo apenas conhecimentos actualizados sobre aleitamento
materno, mas também habilidades clinicas e de aconselhamento. O aconselhamento em
amamentacao implica ajudar a mulher a tomar decisfes, de forma empaética, saber ouvir
e aprender, desenvolver a confianca e dar apoio. E importante que as mulheres sintam o

interesse do profissional de satde para adquirirem confianca e se sentirem apoiadas.

Os profissionais de salde, nesse sentido, tém um papel fundamental e insubstituivel em
aumentar a incidéncia e a duragdo do aleitamento materno. Os conhecimentos, as
atitudes e praticas dos profissionais assim como as suas capacidades para lidar com os

problemas podem influenciar muito no sucesso ou insucesso da amamentacao.

Segundo Almeida e do Vale (2003) citados por Galvéo (2006),
“E necessaria uma comunicacao simples e objectiva durante a orientac&o,
0 incentivo e 0 apoio ao aleitamento materno, demonstrando diversas
posices, promovendo relaxamento e posicionamento confortavel,
explicando a fonte dos reflexos da crianga e mostrando como isso pode ser

usado para ajudar na succéo do recém-nascido. ”

Sendo assim, apenas a informacdo ndo basta por si, para que as mulheres tenham
sucesso na sua experiéncia de amamentar, ou fiquem motivadas a fazé-lo. E necessario
dar condigcbes concretas para que mées e bebés vivenciem este processo de forma
satisfatoria e com eficacia, pois de acordo com Sandre-Pereira et al (2000) citados por

Percegoni et al (2002) “Muitas vezes, os conhecimentos das maes sobre questdes
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fundamentais da amamentacdo sdo insuficientes, ndo permitem o sucesso pleno do

aleitamento materno e, consequentemente, ha o desmame.”
De acordo com, Almeida (2004), os profissionais de saude, devem

“ (...) identificar durante o pré-natal os conhecimentos, a experiéncia
pratica, as crencas e a vivéncia social e familiar da gestante a fim de
promover educacdo em salde para o aleitamento materno, assim como,
garantir vigilancia e efectividade durante a assisténcia a mulher no pos-

’

parto.’

O pré-natal é o momento ideal para se iniciar o trabalho de preparacdo para o
aleitamento materno. A educacdo e preparacdo das mulheres para a amamentacao,
durante o periodo pré-natal contribui comprovadamente para o sucesso do aleitamento
materno, em especial entre as primiparas. Durante a assisténcia pré-natal, as mulheres
devem ser informadas acerca dos beneficios da amamentacdo, das desvantagens do uso
de leites artificiais, devem ser orientadas quanto as técnicas da amamentacdo, para
aumentar a sua habilidade e confianca, devem também ser questionadas em relacdo aos
conhecimentos e convicgBes acerca do aleitamento materno, as suas experiéncias e
identificacdo de problemas e necessidades susceptiveis de intervencdo futura. Deverdo
também ser abordadas questfes relacionadas com a anatomia e fisiologia da lactacao,
preparacdo fisica das mamas para a amamentacdo, o periodo pés-parto imediato, o
posicionamento e a pega correcta, 0s problemas mais comuns, a manutencdo do

aleitamento materno, e particularmente o regresso ao trabalho.

Com a constante actualizacdo dos tempos e dos conhecimentos, acerca deste tema,
surgem inumeras actividades que visam solucionar e ajudar as maes na amamentacao.
Segundo Leite, Silva e Scochi (2004) citados por Carrascoza et al (2005), estes,
“(...) chamam & atencdo para a importancia dos cursos de aconselhamento
em amamentacdo, idealizados pelo fundo das Nacbes Unidas para a
Infancia (UNICEF), em pareceria com a Organiza¢gdo Mundial de Saude
(OMS), com o objectivo de valorizar a mulher como agente da

amamentacdo, compreender e facilitar a aplicacdo de habilidades de
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comunicagao ndo verbal entre mée e bebé e, ainda, prolongar o periodo de

’

amamentagdo exclusiva.’

Muitas mulheres recorrem a cursos de preparacdo para 0 parto e a cursos de
amamentacao, principalmente as primiparas, por ndo terem experiéncia e se sentirem
menos seguras. Estes cursos tém como objectivo fornecer informacéo e bases cientificas
sobre as vantagens e o processo de aleitamento materno, esclarecendo duvidas da
gravida e do companheiro e ajudando a superar eventuais dificuldades. Por norma, o0s
temas abordados sdo as vantagens da amamentacdo, o método de produgdo do leite,
como realizar uma pega correcta, como ultrapassar algumas dificuldades e informacdes

acerca da iniciativa Hospitais Amigos dos Bebés.

Torna-se desta forma evidente o papel que os profissionais de salide podem e devem

desempenhar na protec¢do, promocao e apoio ao aleitamento materno.

Segundo Brasil (2002), citado por Antunes (2008) o enfermeiro, “ (...) é o profissional
gue mais estreitamente se relaciona com a mulher durante o ciclo gravidico-puerperal e

tem importante papel nos programas de educagdo em saude, durante o prénatal (...)”.

Os enfermeiros, tém um papel importante na ajuda e no aconselhamento as maes que
desejam amamentar, pois desde o pré-natal, podem ajudar, capacitar e aconselhar as
gravidas, desfazendo mitos e fornecendo informacdo baseada na evidéncia. Antes,
durante, apds o parto e durante os primeiros dias de puerpério, prevenindo e tratando
possiveis complicacdes, estando préximos da mulher contribuindo para a formacéo da

auto-confianca, e reforcando o sentimento de auto-eficacia.

O aleitamento materno, na maioria das culturas, tem sido considerado pela sociedade,
como de responsabilidade exclusivamente da mulher. No entanto é reconhecida a
relevancia da presenca e da participacdo do pai durante a amamentacdo, seja
contribuindo para o seu sucesso, como também para o desenvolvimento do recém-

nascido, por meio do fortalecimento das relagdes familiares.

Este tema da importancia do pai na amamentagdo, & muito recente, so a partir dos anos

60/70, comecou a ser abordado o que historicamente se explica pela saida das mulheres
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de casa, 0 seu acesso ao mercado de trabalho, a afirmacdo da sua independéncia e a

consequente necessidade de juntar esforcos na promogéo do aleitamento materno.

Actualmente, tem-se dado énfase e destaque ao papel do pai, quer na gravidez, quer
depois do bebé nascer. Apds o nascimento do bebé, os casais deparam-se com a questdo
do aleitamento materno que, nos dias de hoje e a luz das novas formas de estar e sentir,
ja referidas, ndo é um assunto exclusivo das mulheres pois o pai, presente desde o
inicio, pode colaborar sendo o seu contributo importante para 0 sucesso da

amamentacao.

Nesta nova perspectiva de paternidade, em que o pai assume um papel de relevo desde
0 nascimento do bebé ou até mesmo antes, uma vez que a funcdo parental comeca
efectivamente quando o casal pensa ter um filho, os cuidados maternos passam a néo

constituir um dominio exclusivo das mulheres, embora as mudancas sejam ainda lentas.

Durante muito tempo a importancia dada ao papel da mulher, nomeadamente durante a
gravidez e no pés-parto, contribuiu para que a organizacao familiar girasse em torno da
mulher, mas hoje assiste-se a uma progressiva mudancga, em que € notoria a importancia
e reconhecimento do papel e da funcdo do pai, podendo falar-se de um novo pai, mais

activo e participativo durante a gravidez da sua companheira e mesmo depois do parto.

Segundo Carvalho (2002), citado por Pereira M. (2006),
“ (...) o envolvimento do pai no processo de amamentag¢do deve ser
iniciado nas consultas pré-natais onde passaria a compreender 0s
beneficios da amamentacdo, dispondo-se entdo a apoiar a mulher, dando
apoio emocional e ajuda para superar qualquer crise ou dificuldade que
possa ocorrer durante o aleitamento, levando o pai a sentir-se parte
integrante nesta fase, em que a mée e o bebé desenvolvem uma relacéo

afectiva especial ”.

Muitos pais sentem-se, de certa forma, excluidos do processo de amamentagdo pois,
efectivamente, estes ndo podem amamentar o seu filho, mas o apoio do pai faz a
diferenca entre o sucesso da amamentagdo ou o seu fracasso, como o abandono precoce.

Este apoio é ainda mais crucial quando se trata do primeiro filho.
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O envolvimento do pai promove o aleitamento materno e favorece a sua manutengéo
por mais tempo, contribuindo para aumentar a auto-estima e a confianca da mée, com
beneficios para toda a familia. De acordo com Arora S. et al (2000), citados por Pereira
(2006), ““ (...) o pai através de uma participa¢do activa na decisdo da amamentagao,
juntamente com uma atitude positiva e conhecimentos sobre os beneficios do
aleitamento materno, tem sido demonstrado que tem uma forte influéncia sobre o inicio

e duracdo do aleitamento materno em estudos observaveis (...)”

A amamentacdo devera assim, ser entendida enquanto assunto de casal parental e ndo so
unilateralmente. A decisdo quanto ao tipo de alimentacdo escolhida para o bebé pode e
deve ser tomada a dois, no seio de uma relacéo de casal. O homem, levando em linha de
conta a motivacdo da mulher e os conhecimentos que existem sobre as vantagens do
aleitamento materno para a mae e para o bebé, deve emitir a sua opinido e desejo. No
entanto a amamentacao é influenciada por multiplos aspectos de ordem psicolégica e
emocional inerentes a mée e que se repercutem no bebé e na relacdo estabelecida, quer

na diade (mée-bebé), quer na triade (pai-mae-bebé).

Os profissionais de salde nesta area, também desempenham um papel importante,
nomeadamente os enfermeiros, pois desde as consultas pré-natais devem incluir o pai no

acto de amamentar, dando-lhe conselhos e directrizes para o sucesso da amamentagao.

O Grupo Inter - Institucional de Incentivo ao Aleitamento Materno, reunido em

Salvador-BA (1993) determinou Dez Passos para a participacdo do pai no apoio ao

Aleitamento Materno, que apresentamos em seguida, adaptando a linguagem para o

Nosso portugués:

1. Encoraje e incentive a sua mulher a amamentar. Por vezes, ela pode néo estar segura
da sua capacidade para o aleitamento. O seu apoio sera fundamental nessas horas.

2. Divida e compartilhe as mamas da sua mulher com o bebé. Mesmo que seja dificil
aceitar, lembre-se que a amamentacéo é um periodo passageiro. Dé prioridade ao ()
seu (sua) filho(a).

3. Sempre que possivel, participe do momento da amamentagdo. A sua presenca,
caricias e toque durante o acto de amamentar sdo factores importantes para a

manutenc¢do do vinculo afectivo do trinébmio mae + filho + pai.
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10.

Seja paciente e compreensivo. No periodo de amamentacdo € pouco provavel que
sua mulher possa manter a casa, as refei¢cbes e cuidar-se de forma impecavel. As
necessidades do recem-nascido sdo prioritarias nessa fase.

Sinta-se Util durante o periodo da amamentacdo. Coopere nas tarefas do bebé na
medida do possivel: trocar fraldas, ajudar no banho, vestir, embalar etc. Quando a
sua mulher estiver a amamentar, leve um copo de sumo de frutas e/ou agua, ela vai
adorar!

Mantenha-se sereno. Embora o aleitamento traga muitas alegrias, também traz
muitas dificuldades e cansago. As vezes a sua mulher pode ficar impaciente. Mostre
carinho e compreensdo nesse momento. Evite brigas desnecessarias para nao
prejudicar psicologicamente a descida do leite.

Procure ocupar-se mais dos outros filhos (se tiver) para que ndo se sintam rejeitados
com a chegada do novo irmdo. Isso permitird a sua mulher dedicar-se mais ao
recém-nascido.

Mantenha o habito de acariciar os seios da sua mulher. Se ja costumava fazé-lo.
Estudos demonstram que quanto mais uma mulher é sensivel as caricias do
companheiro, mais reagira a estimulagdo ritmica de seu bebé.

Fique atento as variacbes do apetite sexual da sua mulher
Algumas reagem para mais, outras para menos; sdo alteracGes normais. Esta é uma
ocasido para o casal vivenciar novas experiéncias e habitos sexuais, adaptando-se ao
momento.

Ndo traga para casa, latas de leite, biberdes e  chupetas
O sucesso desse periodo depende, em grande parte, da sua atitude. O aleitamento
materno exclusivo até os 6 meses, 0 seu carinho e apoio é tudo o que o seu bebé

necessita para crescer inteligente e saudavel.

1.4.2) Lei da Maternidade e da Paternidade

Existem leis que protegem a maternidade e a paternidade apds a gravidez, designadas

por Proteccdo da maternidade e da paternidade. De acordo com Pereira (2006),

“Durante a assisténcia adequada pré, peri e neonatal, ¢ importante que a mae veja

assegurada a licenca & maternidade e paternidade, a pausa remunerada para amamentar,

(...
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A mae pode optar por 120 ou 150 dias de Licenca de Maternidade, ao optar pela licenga
de 120 dias, dos quais 90 deverdo ser necessariamente a seguir ao parto, tem direito a
receber o valor total da remuneracao de referéncia. A licenca é acrescida, de 30 dias, por

cada gémeo/a para além do/a primeiro/a.

No caso de a mae optar por uma licenca de 150 dias, 0 acréscimo deve ser aproveitado
necessariamente ap0s o parto, e tera direito a receber apenas 80% da remuneracdo em
questdo. Neste Ultimo caso, a mae deve comunicar ao empregador, nos primeiros 7 dias
apos o parto a intencdo de desfrutar a licenca prolongada. A remuneragdo de referéncia
corresponde a média de todas as remuneracdes registada nos primeiros seis meses dos

ultimos oito meses anteriores a data de inicio da maternidade, paternidade ou adopcéo.

Em relac&o ao pai, este tem direito a Licenca de Paternidade de 5 dias Uteis, seguidos ou
intercalados, sendo obrigatério o uso desta licenca no primeiro més a seguir ao
nascimento. Para exercer estes direitos depende de um aviso prévio, que devera ser

dirigido ao empregador, com antecedéncia de 30 dias relativamente ao seu inicio.

Quer a mae quer o pai, por decisao conjunta, tem o direito a uma dispensa de trabalho
por dois periodos distintos de uma hora cada um para aleitacdo do/a filho até este/a
completar um ano, ndo perdendo a remuneracdo nem qualquer regalia. Para tal, devera
ser apresentado documento de que conste a decisdo conjunta, se for o caso, declarar qual
0 periodo de dispensa aproveitado pelo outro progenitor e, provar que o respectivo

empregador foi informado da decisdo conjunta.

Existem outros direitos das trabalhadoras gravidas, puérperas e lactantes:

e Direito a um periodo minimo obrigatério de, pelo menos, seis semanas de
licenca por maternidade;

e Direito a licenca anterior ao parto nas situacfes de risco clinico para a
trabalhadora ou para a crianca, que impeca a mae de exercer funcGes, pelo
periodo de tempo necessario para prevenir o risco, fixado por prescricdo médica,
mantendo-se o direito a licenca de 120 dias ou de 150 dias, consoante a opg¢ao da

mée trabalhadora, a gozar a seguir ao parto;
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o Direito a dispensa do trabalho para consultas pré-natais e para a preparagao para
0 parto;

e Direito a especiais condi¢des de seguranca e saude nos locais de trabalho;

o Direito a dispensa de trabalho nocturno;

o Direito a protec¢do no despedimento das trabalhadoras em situacdo de gravidez,
de licenca por maternidade ou de amamentacao, sendo obrigatoria a solicitacéo
de parecer prévio a emitir, em 30 dias, pela Comissdo para a lgualdade no

Trabalho e no Emprego.

1.4.3) Factores que influenciam mna decisdo de
amamentar

O aleitamento materno depende de factores que podem ter influéncia positiva ou

negativa no seu sucesso.

A decisdo da md em amamentar o seu bebé, depende de factores como, motivacao,
apoio da familia, educacdo pré e pds-natal e treino adequado sobre técnicas de
amamentacdo. Alguns desses factores estdo directamente relacionados com a mée, como
as caracteristicas de sua personalidade, idade e sua atitude face a situacdo de
amamentar, ao passo que outros se referem a crianca e ao ambiente, como por exemplo,
as condi¢cdes de nascimento e o periodo pdés-parto havendo, também, factores

circunstanciais, como o trabalho materno e as suas condi¢Ges habituais de vida.

A idade é um dos factores importantes na decisdo de amamentar, pois quanto menor a
idade materna, menor a adesdo a amamentacdo. Este facto poderd também estar
associado a outros factores como nivel educacional mais baixo, poder aquisitivo menor
e, muitas vezes, o facto de serem solteiras. De acordo com Faleiros et al (2006),

“Um dos factores que influencia de forma intensa o aleitamento materno,

é a idade da mae, que, quando adolescente, apresenta uma menor duragao

do aleitamento. Isto € causado por uma inseguranca por parte da mae que

ndo tem habilidade e nem conhecimento suficiente para amamentar

adequadamente o seu filho e também por falta de incentivo por parte das

’

pessoas que a cercam.’
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No que se refere ao grau de instrugdo materna, este factor contribui de forma positiva na
tomada de decisdo de amamentar, pois quanto maior for o grau de instrucdo materna,
maior possibilidade de procura da informacdo acerca das vantagens da amamentacéo.
Segundo refere Grossman (1990), citado por Pereira (2006), no que se refere ao grau de
Instrugdo materna,
“(...), estudos tém demonstrado que esse factor afecta a motivacéo para
amamentar. Em muitos paises desenvolvidos, maes com maior grau de
instrucdo tendem a amamentar por mais tempo, em decorréncia
principalmente da possibilidade de um maior acesso a informagdes sobre
as vantagens do aleitamento materno. Ja em paises em desenvolvimento,
as maes de classes menos favorecidas e instruidas, frequentemente, nao
casadas, comecam o0 pré-natal mais tarde e, consequentemente, se
preocupam em decidir sobre a forma de alimentacdo do bebé também

mais tarde (...)".

Em equivaléncia, Kummer et al, (2000) citados por Faleiros (2006), afirmam que
“(...) a duracdo do aleitamento materno pode estar relacionada com a
condicdo econdmica, no sentido de que, em areas mais desenvolvidas, 0s
filhos de mulheres com maior nivel econdmico e de estudo sdo

amamentados mais do que os de baixa renda, nos primeiros meses” .

De acordo com Faleiros et al (2006),
“ (...) a situagdo socioeconomica também influencia na duragdo do
aleitamento. Geralmente, maes de baixa renda amamentam por um periodo
mais longo, devido a dificuldade financeira que faz com que as mesmas nao

’

tenham condi¢do de adquirir outros alimentos.’

Seguindo 0 mesmo raciocinio, Grossman, Sayers e Jacobson (1995) citados por Pereira
(2006), afirmam que “Varios estudos associam o alto nivel socioeconomico e

educacional das mulheres a escolha ¢ maior duragdo do aleitamento materno.”

Relativamente ao apoio familiar, como referem Hally e Losch (1995), citados por
Pereira (2006) “Pesquisas sustentam que o apoio e suporte familiar, principalmente do

Ana Sofia Botdo Mendes & Claudia Filipa dos Santos Caetano
Dezembro de 2009 — Universidade Atlantica

26




Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas
Licenciatura em Enfermagem

marido e da mée, sdo factores importantes na escolha da alimentagdo do recém-
nascido”. Além disso, referido por Caetano, Matich e Littman (1992) citados por Pereira
(2006) em varios estudos “ (...) a aprovagdo e as atitudes do esposo em relagdo ao

aleitamento materno séo consideradas pelas mulheres na decisdo de amamentar (...)”.

O facto de existir apoio familiar e uma unido estavel podera constituir uma influéncia
positiva para a tomada de decisdo em amamentar, pois a mée sente-se apoiada e segura

em tomar essa decisao.

Oposto a Hally e Losh (1995), Giugliani et al (1994), citados por Pereira (2006)
sugerem que “ (...) as avos podem influenciar negativamente na duragdo do aleitamento
materno (...)"”, enquanto Grossman et al., Losch et al. e Moura (1980), também citados
por Pereira (2006) “(...) observaram que 0 apoio das maes ajudou no inicio e/ou na

manutencdo da amamentacao.
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2) Decisdes Metodologicas

Neste capitulo, apresentamos, todas as decisfes metodoldgicas para a realizacdo deste
estudo e que decorreram das questdes de investigacéo:
e Quais os factores identificados pelas primiparas no puerpério imediato, que
contribuiram na decisdo de amamentar?
e Qual o grau de importancia atribuido pelas primiparas aos beneficios da

amamentacao?

2.1) Paradigma e Tipo de Estudo

Segundo Fortin (2003) “O método de investigacdo quantitativo é um processo

sistematico de colheita de dados observéveis e quantificiveis.”

A escolha do paradigma para um trabalho de investigacdo, deve ser feita de acordo com
0 tema a ser estudado, neste caso relacionado com a amamentacdo, portanto optamos
pelo paradigma Quantitativo, de modo a obtermos uma melhor compreensdo do
fendmeno em estudo, pois este necessitava de ser quantificado.

De acordo com Fortin (2003) “O método quantitativo, reflecte um processo complexo
(...) implicando ao investigador, adoptar um processo organizado e a percorrer uma

série de etapas.”

Como o0 nosso objectivo é descrever os factores que condicionam a decisdo de
amamentar relatados pelas primiparas, desenvolvemos um estudo descritivo. Segundo
Fortin (2009),
“O desenho descritivo (& apropriado quando o objectivo perseguido €
descrever um fenémeno ainda mal conhecido) (...) serve para identificar as
caracteristicas de um fendmeno de maneira a obter uma visdo geral de uma
situacdo ou de uma populacédo. (Quando um tema foi pouco estudado, é
necessario descrever as suas caracteristicas antes de examinar relacoes de

associacdo ou de causalidade entre variaveis.) Como se situam num
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primeiro nivel de investigacdo, os estudos descritivos sdo geralmente
baseados em questoes de investigacdo ou objectivos e ndo em hipoteses.”

Dentro dos estudos descritivos, optdmos pelo estudo descritivo simples, que “ (...)
implica a descricdo completa de um conceito relativo a uma populacdo, de maneira a
estabelecer as caracteristicas da totalidade ou de uma parte desta mesma populagdo.”

(Fortin, 2009).

2.2) Meio

Fortin (2009) define
“ (...) Um meio, que ndo da lugar a um controlo rigoroso como o
laboratério, toma frequentemente o nome de meio natural. A maioria dos
estudos, tanto descritivos, como explicativos ou experimentais, S&o
conduzidos em meio natural, porque, na maior parte dos casos, eles tém
lugar no domicilio dos sujeitos, no meio de trabalho ou nos

estabelecimentos de ensino ou de saude. .

O presente estudo foi elaborado em meio natural, correspondente ao Servigo de
Obstetricia do hospital CUF das Descobertas.

2.3) Populacdo alvo, amostra e processo de amostragem

Segundo Fortin (2003), “Logo que a questdo em estudo foi precisada, documentada pela
literatura e inserida num desenho apropriado, o investigador caracteriza a populacéo
(...)”. Ainda de acordo com Fortin (2009), “ (...) uma popula¢do define-se como um
conjunto de elementos (individuos, espécies, processos) que tém caracteristicas

comuns.”

A populacdo alvo do nosso estudo engloba as mulheres primiparas que ja tinham
tomado a decisdo de amamentar e que estavam internadas no servigo de obstetricia do

hospital CUF das Descobertas.

Optamos por utilizar a amostragem ndo probabilistica acidental, por este tipo de

amostragem facilitar a colheita dos dados necessarios para a investigacdo e devido ao
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curto periodo de tempo de que dispunhamos para dar cumprimento ao cronograma do
estudo.

Fortin (2009) afirma que,
“(...) a amostragem nao probabilistica ndo da a todos os elementos da
populagcdo a mesma possibilidade de ser escolhido para formar a amostra.”
(...) “A amostragem acidental ou de conveniéncia é constituida por
individuos facilmente acessiveis e que correspondem a critérios de inclusdo
precisos. Noutros termos, a amostragem acidental permite escolher

)

individuos que estdo no local certo e no momento certo.”.

Assim durante os dias 10,13,15, e 27 de Julho da parte da manhd e nos dias 16 e 29 do
mesmo més, durante a parte da tarde, foram distribuidos 30 questionarios as primiparas
que correspondessem positivamente aos critérios de inclusdo propostos pelas
investigadoras, tais como:

e Ser primipara;

e Estar internada no servico de obstetricia do Hospital CUF das Descobertas,
nos dias escolhidos para a recolha dos dados;

e Ter tomado a decisdo de amamentar;

e Estar disponivel para participar no estudo.

2.4) Varidveis
Segundo Kerlinger (1973) citado por Fortin (2009) as variaveis sao “ (...) qualidades,
propriedades ou caracteristicas de objectos, de pessoas ou de situacfes que sdo

estudadas numa investigacdo”. Uma varidvel pode tomar diferentes valores para

exprimir graus, quantidades, diferencas.

Num estudo quantitativo, os conceitos sdo geralmente denominados variaveis. Segundo
Polit, Beck & Hungler (2004) “Uma variavel, como o nome implica, é algo que varia. A
variavel, é, entdo, qualquer qualidade de uma pessoa, grupo ou situacdo, que varia ou

assume diferentes valores — geralmente, valores numéricos”.

Como variavel de investigacdo para o estudo definimos:
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e Factores que condicionam a tomada de decisdo de amamentar da

primipara.
Fortin (2003) afirma que “As variaveis de atributo sdo as caracteristicas dos sujeitos em
estudo. A escolha das variaveis atributo é determinada em funcdo das necessidades do

estudo”.

Como variaveis de atributo, definimos:

e Idade; e Habilitacbes Literarias;
e Raca; e Profisséo;
e Estado civil; e Dados da gravidez;

Segundo Fortin (2009), “Uma variavel de investigacdo sdo qualidades, propriedades ou
caracteristicas que sdo observadas e medidas.” Sendo assim, iremos medir esta variavel
a partir de dimensdes que se enquadram no estudo, dimensdes estas classificadas como:
Factores relacionados com a mae, Factores relacionados com o bebé e Factores

relacionados com o ambiente.

A tabela n.°1 abaixo apresentada, engloba as trés dimensdes estudadas para medir a
variavel de investigacdo, os indicadores utilizados, bem como o nimero das questdes
constantes do instrumento de recolha de dados.

A primeira dimensdo a ser estudada foi «Factores relacionados com a méae», medidos
através de oito indicadores: Informacgdes acerca da amamentacdo durante a gravidez;
Momento da decisdo de amamentar; Desejo em amamentar; Conhecimentos anteriores
sobre a amamentacdo; Conhecimento acerca da legislacédo e dos direitos; Frequéncia do
curso de preparacdo para o parto; Frequéncia do curso de preparacdo para a
amamentacdo; Conhecimentos acerca dos beneficios da amamentacdo. A segunda
dimensdo estudada foi «Factores relacionados com o bebé», que foram medidos a
partir de dois indicadores: Tipo de parto; Pega correcta na mama. Por Gltimo a terceira
dimensdo a ser estudada foi «Factores relacionados com o Ambiente», medidos
atraveés de sete indicadores: Apoio e esclarecimento acerca da amamentacao por parte
dos profissionais de saide no momento em que o tema foi introduzido; Apoio no pos-

parto dos profissionais de salde (assisténcia pos-parto); Relagdo com o

Ana Sofia Botdo Mendes & Claudia Filipa dos Santos Caetano
Dezembro de 2009 — Universidade Atlantica

32




Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas
Licenciatura em Enfermagem

marido/companheiro; Apoio do marido/companheiro na decisdéo de amamentar;

Influéncia de familiares e amigos; Apoio familiar; Pressdo social.

Tabela n.°1) Dimensdes, Indicadores e correspondente Questéo.

Dimensdes Indicadores Questdes
numericas
Factores Informacdes acerca da amamentacdo durante a 7e7.1

= EW0aE (05 gravidez;

com a mae i
Momento da decisdo de amamentar; 8
Desejo em amamentar; 9a)
Conhecimentos anteriores sobre a 9b)
amamentacao;
Conhecimento acerca da legislagdo e dos 9c¢)
direitos;
Frequéncia do curso de preparagdo para 0 9d)
parto;
Frequéncia do curso de preparacdo para a 9e)
amamentacao;
Conhecimentos acerca dos beneficios da 90);9p);90); 9
amamentacao; r)
Tipo de parto; 90)
Pega correcta na mama; 91i)

Factores Apoio e  esclarecimento  acerca da 9f)
relacionados amamentacdo por parte dos profissionais de
Wolielzlylol i8] saide no momento em que o tema foi

introduzido;
Apoio dos profissionais de saude no pés-parto 9 h)
(assisténcia pos-parto).
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Relacdo com o marido/companheiro;

Dimensodes
Indicadores Questdes

numeéricas

Apoio do marido/companheiro na decisdo de

Factores amamentar;
relacionados — — :
. Influéncia de familiares e amigos; 91)
com o ambiente
Apoio familiar; 9m)
Pressdo social; 9n)

2.5) Instrumento de recoltha de dados e tratamento dos dados

Para cada estudo o investigador tem de ter em conta os instrumentos de recolha de

dados que melhor se enquadram com o fim a atingir.

Como instrumento de recolha de dados utilizamos um questionario (Apéndice D),
anonimo e voluntario, aplicado de forma directa e presencial as 30 primiparas que
participaram no estudo (que tem como finalidade caracterizar a populacao).

Segundo Norwood (2000) citado por Fortin (2009),
“O questiondrio é um instrumento de colheita de dados que exige do
participante respostas escritas a um conjunto de questoes. (...) O
questionario tem por objectivo recolher informagdo factual sobre os
acontecimentos ou situa¢fes conhecidas, sobre atitudes, crencas,

conhecimentos, sentimentos e opinioes.”

Segundo Bell (1997), “ (...) ha vantagens claras na entrega pessoal dos questionarios
aos individuos (...) € provavel que obtenham uma maior colaboracdo se estabelecer um

contacto pessoal.”

O questionario elaborado encontra-se divido em duas partes. A primeira parte

corresponde a caracterizacdo da amostra, e esta subdividida em dois temas, os dados

Ana Sofia Botdo Mendes & Claudia Filipa dos Santos Caetano
Dezembro de 2009 — Universidade Atlantica

34




Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas
Licenciatura em Enfermagem

socio-demograficos e os dados relativos a gravidez. E formada por quatro perguntas
fechadas e duas perguntas abertas que nos permitiram informacdo mais detalhada.
Segundo Fortin (2009), as perguntas abertas “ (...) tém a vantagem de favorecer a livre
expressdo do pensamento e de permitir um exame aprofundado da resposta do
participante”. J& a questdo fechada € uma questdo cuja resposta deve ser escolhida numa
lista pré-estabelecida. (Fortin, 2009). A segunda parte do questionario corresponde aos
factores para a tomada de decisdo de amamentar, e é formada por trés perguntas de
resposta fechada, um grupo de afirmagfes em que as participantes tiveram que
classificar 17 factores de acordo com o grau de concordancia acerca da influéncia de
cada um e um outro grupo de afirmacdes para que caso tivessem identificado beneficios
da amamentacao, os classificassem de acordo com a importancia que cada um deles teve

na sua decisdo de amamentar.

De acordo com Fortin (2009),
“A escala aditiva, chamada também escala de Likert, consiste numa série
de enunciados que exprimem um ponto de vista sobre um tema. Pede-se aos
participantes para indicarem o seu maior ou menor acordo ou desacordo
escolhendo entre cinco (...) categorias de respostas posSiveis para cada

enunciado.”

Segundo Deslauriers (1991) citado por Fortin (2003) (...) “ a andlise de dados permite,

portanto, guiar o investigador na sua amostragem que ¢ de natureza intencional”.

2.6) Preé-teste
Para avaliar o contetdo e percepcdo das perguntas do questionario pelas primiparas, foi
realizado um pré-teste aplicando cinco questionarios a elementos da nossa populacdo
alvo. De acordo com Fortin (2009), “O pré-teste € a prova que consiste em verificar a
eficacia e o valor do questionario junto de uma amostra reduzida (...) da populagdo

alvo.”

Apos a obtencdo dos pré-testes, apuramos que ndo foi necessario efectuar nenhuma

alteracdo nos questionarios, visto o feedback recolhido revelar serem perceptiveis e de
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facil preenchimento, ndo suscitando qualquer divida, pelo que aplicamos a nossa
amostra.
2.7) Método de Tratamento dos dados obtidos

Ap0s a obtencdo dos dados do questionario, para facilitar a sua compreensédo e melhor
apresentacdo recorremos a utilizacao de tabelas e graficos obtidos através do programa
estatistico SPSS, versdo 17.0, e do Microsoft Office Excel 2007, que transformaram as
respostas obtidas em dados quantificaveis. Deste modo, foram incluidas no tratamento
de dados as frequéncias relativas e absolutas, as medidas de tendéncia central (média,

moda e mediana).

2.8) Consideracdes éticas
Segundo Polit Beck & Hungler (2004), « (...) o aumento da pesquisa com seres

humanos levou & preocupacao ética sobre os direitos dos participantes no estudo.”

Reynolds (1979), citado por Fortin (2003) afirma que
“Qualquer investigagdo efectuada junto de seres humanos levanta questoes
morais e éticas. A propria escolha do tipo de investigacdo determina
directamente a natureza dos problemas que se podem colocar. Na descricdo
dos fendbmenos naturais, que podem ser a causa de efeitos favoraveis ou
desfavoraveis, a responsabilidade do investigador no que concerne ao bem-

’

estar dos sujeitos é mais reduzida.’

Os principios éticos baseados no respeito pela dignidade humana séo:

e O respeito pelo consentimento livre e esclarecido;

e O respeito pelos grupos vulneraveis;

e O respeito pela vida privada e pela confidencialidade das informacdes pessoais;
e O respeito pela justica e pela equidade;

e O equilibrio entre vantagens e inconvenientes;

e A redugdo dos inconvenientes;

e A optimizacao das vantagens;
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Respeitando os direitos determinados pelo Cddigo de Etica, pedimos autorizagdo a
direccdo de enfermagem da instituicdo onde realizamos a colheita de dados, através de
uma carta escrita (Apéndice A). Obtivemos autorizacdo no mesmo documento

(Apéndice B) atraves da assinatura pela Enfermeira Directora.

O consentimento livre e esclarecido:

Segundo Polit, Beck & Hungler (2004), “O consentimento significa que os participantes
tém informacdes adequadas em relagdo a pesquisa; compreendem a informacéo e tém o
poder da livre escolha, podendo assim participar voluntariamente na pesquisa ou

declinar na participagdo.”

Segundo Fortin (2009),
“O consentimento é a aquiescéncia dada por uma pessoa para a
participacdo num estudo. O consentimento é considerado como livre e
voluntario se a pessoa, que da a sua concordancia, usufrui de todas as suas
faculdades mentais e ndo foi sujeita a nenhuma forma de manipulagéo,
coer¢do ou pressdo. (...) Para que o consentimento seja esclarecido, é
preciso que a pessoa possua toda a informacdo necessaria para poder

Jjulgar das vantagens e dos inconvenientes da sua participag¢do.”

Antes da assinatura do formulério de consentimento fornecemos as primiparas numa
linguagem compreensivel, todas as informac6es sobre 0 nosso estudo e em que consistia
a sua participacdo, de modo a que pudessem decidir participar livremente e com pleno
conhecimento de causa. Esta informacdo esta inscrita no formulario de consentimento
(Apéndice C).

Apbs assinado cada formulario, foi colocado num pacote e s6 depois foram distribuidos
0s questionarios. Os questionarios no final do seu preenchimento, foram colocados num

pacote separado para garantir o anonimato e a confidencialidade.

No capitulo seguinte, apresentamos, analisamos e discutimos os resultados.
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3) Apresentacdo, andlise e discussdo dos resultados

Com a elaboracéo deste estudo pretendeu-se descrever os factores que condicionam a

decisdo de amamentar relatados pelas primiparas.

Neste capitulo vamos apresentar os resultados obtidos da amostra do estudo, segundo a
sequéncia das questdes do questionario utilizado para a recolha dos dados. Segundo
Fortin (2009) “A andlise dos resultados tem por finalidade considerar em detalhe os
resultados obtidos, tendo em vista realgar o essencial. (...) De forma geral, a anéalise
deve permitir por em evidéncia as variaveis que serviram para caracterizar a amostra e

as que foram ligadas entre si (...)”.

Apo0s a obtencdo dos dados do questionario, para facilitar a sua compreensdo e melhor
apresentacdo recorremos a utilizacdo de tabelas e graficos. Foram utilizados no
tratamento de dados medidas de estatistica descritiva como frequéncias absolutas,

frequéncias relativas e medidas de tendéncia central (média, moda e mediana).

Ap06s terminado o tratamento estatistico dos dados, passamos a sua apresentacao.

3.1) Caracterizacdo da amostra

A- Dados sécio — demoqraficos

Para caracterizarmos a amostra recorremos aos seguintes dados: idade, raca, estado

civil, habilitacGes literarias e profissao.

3.1.1) Idade

Em relacdo a variavel idade, podemos identificar através da tabela n.° 2 e da figuran.° 1
a distribuicdo das primiparas por grupo etario, verificando que cinco destas (16.7%)
pertencem a classe etéaria dos 25 aos 29 anos, dezassete (56.7%) pertencem a classe
etaria compreendida entre os 30 e 0s 34 anos e oito (26.7%) pertencem a classe etaria
dos 35 aos 39 anos. Apurdmos que a classe modal na nossa amostra é a dos 30 aos 34

anos.
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Tabela n.° 2) Distribuicdo das participantes por classes etarias

Classes F@ | F(IN%
25-29 5 16,7
30-34 17 56,7
35-39 8 26,7
Total 30 100,0

0% °% 0%

H15-19
H20-24
M 25-29
H30-34
M 35-39
=40

Figura n.° 1) Distribui¢do das participantes por classe etaria

Existem vérios factores importantes no momento da decisdo do aleitamento materno,
tais como a idade. Corrobora Pereira (2006), dessa mesma opinido, afirmando que “Para
a maior parte dos autores que referem a idade materna associada ao sucesso do
aleitamento materno, mencionam que sdo as maes dum grupo etario mais elevado que
decidem com maior frequéncia amamentar os seus filhos.”. Como podemos constatar,
este facto também estd presente no nosso estudo. O que faz todo o sentido, pois estas
puérperas, tém um nivel superior de escolaridade, o que podera ter adiado a gravidez e

consequentemente tenham sido mées mais tardiamente.

3.1.2) Raca

A totalidade da nossa amostra é de raga caucasiana.
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3.1.3) Estado Civil

Na tabela n.° 3 e na figura n.° 2 observamos que duas (6.67%) das mulheres da nossa
amostra sao solteiras, vinte e sete (90%) séo casadas ou vivem em unido de facto e uma
(3.33%) é divorciada/separada. Em relacdo ao estado civil a classe modal sdo mulheres

casadas ou que vivem em uni&o de facto.

Tabela n.° 3) Distribuigdo das participantes por estado civil

F@|F @) %

Solteira 2 6,7

Casada / Unido de facto | 27 90,0

Divorciada / Separada 1 3,3

Vilva 0 0

Total 30 | 100,0

3% 0%

H Solteira
M Casada/Unido de facto
M Divorciada/Separada

L Vitva

Figura n.° 2) Distribuicdo das participantes por estado civil

A maioria das primiparas do nosso estudo é casada ou vive em unido de facto, o que
podera influenciar positivamente a tomada de decisdo em amamentar. Também ¢é

notério esse facto no estudo de Pereira (2006), pois “Todas as maes eram casadas ou
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viviam em unido de facto (...)”, o que mostra que estas mulheres estdo mais
predispostas para amamentar.
3.1.4) Habilitacdes Literdrias

Quanto as habilitacGes literarias a tabela n.° 4 e a figura n.° 3 mostram-nos que oito
(26.67%) das primiparas concluiram o ensino secundario, dezassete (56.67%) sé&o
licenciadas, quatro (13.33%) tém o mestrado e uma (3.33%) € doutorada. A classe
modal das habilitacGes literarias referente a amostra do nosso estudo corresponde a
«Licenciatura».

Tabela n.° 4) Distribuicdo das participantes por Habilitagdes Literarias

F@)) F ()%

1° Ciclo 0 0
2° Ciclo 0 0
3°Ciclo 0 0

Secundario 8 26,7

Bacharelato 0 0

Licenciatura 17 56,7

Mestrado 4 13,3

Doutoramentof 1 3,3

Total 30 | 100,0
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Figura n.° 3) Distribuigdo das participantes por Habilitagbes Literarias
Segundo Humphreys, Thompson e Miner (1998) citados em Galvdo (2006),
“observaram que a intencdo de amamentar estava positivamente correlacionada com a
educagdo materna”. VerificAmos que a maioria da nossa amostra possui estudos
superiores 0 que esta de acordo com o descrito. Este facto deve-se provavelmente a uma
maior facilidade na procura da informacdo e consequentemente, na aquisicdo de

conhecimentos relativos a amamentacao.

3.1.5) Profissdo
Relativamente a profissdo podemos observar através da tabela n.° 5, que existe uma
grande variedade de profissdes na amostra do estudo. As mais frequentes sdo advogada
(10%), jornalista (6.7%), professora (6.7%), assistente social (6.7%), técnica (6.7%),
gestora de recursos humanos (6.7%), escrituraria (6.7%), engenheira (6.7%), e bancéaria

(6.7%). A classe modal referente a varidvel profisséo é advogada.

Tabela n.° 5) Distribuicéo das participantes por Profisséo

F@] F (@)
Advogada 3 | 10,0
Assistente Social 2 6,7
Bancéria 2 6,7

Gestora de recursos humanos 2 6,7

Engenheira 2 6,7
Escrituraria 2 6,7
Jornalista 2 6,7
Professora 2 6,7
Técnica 2 | 67
Administrativa 1 3,3
Agente Imobiliaria 1 3,3
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F@] F(
Arquitecta 1 3,3
Assistente de bordo 1 3,3
Consultora 1 3,3
Delegada Comercial 1 3,3
Jurista 1 33
Lojista 1 3,3
Marketeer 1 33
Optometrista 1 3,3
Técnica Informética 1 3,3

Total 30 |100,0

Segundo Galvao (2006), “ (...) decidiram mais cedo amamentar (...) maes (...) com
niveis de escolaridade mais elevados (...) ”. Podemos relacionar a profissdo com o nivel
de escolaridade pois este determina o acesso a determinadas profissdes, como algumas

identificadas pela nossa amostra.

3.2) Dados sobre a Gravidez

3.2.1) Gravidez Planeada, Desejada e Vigiada

Através da tabela n.° 6 e da figura n.° 4 percebemos que vinte e sete (90%) das
primiparas planearam engravidar e trés (10%) ndo. Também constatamos que a

totalidade das primiparas (100%) desejou a gravidez e que esta foi vigiada.

Para facilitar a interpretacdo dos dados colhidos, apresentamos as trés componentes no

mesmo grafico.
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Tabela n.° 6) Distribuicdo das participantes acerca da gravidez planeada/desejada/vigiada

F(a) F(r) %
Sim | Nao Sim Néo
Gravidez Planeada 27 3 90 10
Gravidez Desejada 30 0 100 0
Gravidez Vigiada 30 0 100 0

Sim Nao Sim Niao Sim Nio

Gravidez Planeada ‘ Gravidez Desejada ‘ Gravidez Vigiada

Figura n.° 4) Distribuicdo das participantes acerca da gravidez planeada/desejada/vigiada

3.2.1.1) Local onde foi vigiada a gravidez
Em relacdo ao local onde foi feita a vigilancia da gravidez obtivemos que seis (20%)
das primiparas realizaram a vigilancia no hospital e vinte e quatro (80%) foram vigiadas

pelo médico particular, como se pode verificar na tabela n.° 7.

Tabela n.° 7) Distribuicdo das participantes pelo local onde realizou a vigilancia

F (@) F(r) %
Hospital 6 20
Médico Particular 24 80
Centro de Saude 0 0
Total 30 100
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Por a nossa amostra ter escolhido um hospital particular para ter os seus bebés, estes
dados véo de encontro ao que seria de esperar, ou seja, a vigilancia da gravidez foi
realizada no proprio hospital ou pelo seu médico particular que é eventualmente obstetra
no hospital CUF Descobertas. Nota-se ao longo dos tempos, que o local onde a gravida
¢ acompanhada durante a gravidez se vai modificando, hoje em dia existem imensas
hipéteses de escolha, ainda mais com as hipoteses dos seguros de salde que

comparticipam, muitos deles, a vigilancia da gravidez e o préprio parto.

3.3) Factores para a tomada de decisdo de amamentar
3.3.1) Teve informagdes acerca da amamentagcdo

durante a gravidez?

De acordo com a tabela n.° 8, podemos observar que vinte e sete (90%) primiparas
obtiveram informacGes acerca da amamentacdo e trés (10%) nao obtiveram

informacdes.

Tabela n.°8) Distribuicdo das participantes acerca das informagdes sobre a amamentacdo, durante a

gravidez
F(a) F(r)%
Sim 27 90
Nao 3 10
Total 30 100

Apesar da totalidade das participantes, ter efectuado a vigilancia da gravidez, trés
referiram n&o ter tido informacgdes acerca da amamentacdo, esta situacdo pode ter
acontecido devido ao facto de essas primiparas no momento do preenchimento do
questionario, ndo terem associado essas informac¢des ao momento da tomada de deciséo

de amamentar.

As informacg0es através dos profissionais de salude ou do recurso a outras fontes durante
a gravidez auxiliam e ajudam a mae a tomar a decisdo de amamentar, como também os

beneficios e riscos do aleitamento materno. Segundo Pereira M. (2006), “Os
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conhecimentos da mulher sobre aleitamento, a luz do quadro tedrico sdo descritos como

um factor de sucesso (...)".

3.3.1.1) Onde obteve as informacoes acerca da
amamentacdo?

A questdo colocada no questionario acerca do local onde as primiparas obtiveram
informacdes acerca da amamentacéo, abria a opcao para mais do que uma possibilidade
de resposta, pelo que a frequéncia absoluta apresentada na tabela a seguir é superior ao

numero de participantes do nosso estudo.

A maioria das primiparas referiram que onde obtiveram mais informaces relativas a
amamentacao foi através do medico e do enfermeiro, como podemos observar na tabela
n.° 9 e figura n.° 5. Também obtivemos oito (13.1%) das primiparas que responderam a
opcdo — Outros, identificando o Curso de Preparacdo para o0 Parto como sendo um

recurso de informagéo.

Tabela n.° 9) Distribuicdo das participantes em relacdo onde obteve as informagdes relativas a

amamentacéo

F@] F(r) | Fri(%)
Médico 16 | 26,23 | 26,23
Enfermeiro 15 | 2459 | 50,82
Familiares 6 9,84 | 60,66
Amigos 9 14,7 75,36
Meios de Comunicacéo (internet, 7 11,5 88,46
televisdo, livros, revistas, etc)
Outros 8 13,1 | 100,0
Total 61 | 100,0 | 100,0
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13%

Figura n.° 5) Distribuig8o das participantes em relacdo onde obteve as informaces acerca da

amamentacéo

Tendo em conta que, a nossa amostra fez vigilancia da gravidez no médico particular ou
no Hospital privado, pensamos que a informacéo recebida através dos enfermeiros possa
ter sido recolhida no curso de preparacdo para o parto. Apesar das frequéncias nédo
coincidirem, «enfermeiros» (24,59%) e «outros» (13,1%), este facto podera ter surgido,
pois algumas primiparas, escolheram a opcdo «enfermeiro», pois é este que lecciona o
curso de preparacdo para 0 parto e outras poderdo ter considerado a op¢do «Outros», e
ai existir a divergéncia. Outra hipétese a considerar ¢ o facto da Enfermeira
Responsavel do Hospital CUF das Descobertas do piso de obstetricia ser especialista na
area da amamentacéo e algumas puérperas poderdo ter efectuado o curso de preparacdo

para o parto com esta mesma enfermeira.

A acessibilidade as fontes de informacdo é fundamental seja qual for a fonte desde que
seja fidedigna. Desde profissionais de salde, livros e experiéncias relatadas por familia
e amigos, podem constituir importantes contributos para promover o aleitamento
materno e ajudar na decisdo de amamentar. Segundo a OMS (1989), citado por Pereira
(2006), “E muito importante que as méaes tenham informacdo adequada sobre

aleitamento materno (...)”.
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Segundo Sandes et al (2007) “A fonte de informacdo sobre o aleitamento materno
coube, por ordem decrescente, aos meios de comunicacdo, amigos e familia, e 0s

profissionais de satde (9%), sendo que 13% nao tinham tido qualquer informagao”.

Ja no nosso estudo, os profissionais de satde foram apontados como principal fonte de

informacdo acerca da amamentacao.

De acordo com Hall (1978); Izatt (1997); Hillenbrand e Larsen (2002); Hong, Callister e
Schwartz (2003), citado por Pereira (2006), citados “ Durante a vigilancia pré-natal o
enfermeiro tem um papel essencial na promocdo do aleitamento. A OMS (1989)
valoriza o papel dos enfermeiros na preparacdo e apoio das médes para a amamentacao.
Vaérios estudos mostram uma associa¢do positiva entre o apoio dos enfermeiros e o

sucesso do aleitamento”.

3.3.2) Tomou a decisdo de amamentar...

Na amostra do estudo, identificou-se que vinte e cinco (83,3%) das primiparas tomou
essa deciséo antes da gravidez, cinco decidiram durante a gravidez e nenhuma decidiu

apos o nascimento do bebé, como se observa através da tabela n.° 10 e na figura n.° 6.

Tabela n.° 10) Distribuico das participantes em relagdo ao momento de tomada de decisdo de amamentar

F (@) |F (r) % | Fri (%)

Antes da gravidez 25 | 833 83,3

Durante a gravidez 5 16,7 | 100,0

Ap0s 0 nascimento do bebé 0 0 100,0

Total 30 | 100,0 | 100,0
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0%

M Antes da gravidez

L1 Durante a gravidez

L1 Ap6s o nascimento do
bebé

Figura n.° 6) Distribuig8o das participantes em relacdo ao momento de tomada de decisédo de amamentar

Existem momentos particulares na vidas das primiparas, onde a decisdo de amamentar
fica mais presente. De acordo com a afirmacéo de Silva (1994) citado por Takushi et al
(2008) ““ (...) a decisdo sobre o aleitamento materno pode ocorrer durante a gestacao

(...)”. O que também estava presente na amostra do nosso estudo.

3.4) Factores que influenciaram a decisdo de amamentar das

primiparas

Para uma melhor percepcdo, comecamos por apresentar trés tabelas com todos os dados
obtidos para cada indicador. A tabela n.°11 diz respeito a dimensdo «Factores
relacionados com a mae», onde podemos ter: 0 «Desejo em amamentar», dezoito (60%)
primiparas escolheram a opgdo «Fortemente de acordo», onze (36,7%) escolheram a
opcdo «De acordo», uma (3,3%) escolheu a opcdo «Indiferente» e nenhuma (0%)
escolheu a opcdo «Em desacordo» e «Fortemente em desacordo». No factor
«Frequéncia do curso de preparacdo para 0 parto» catorze (46,7%) das primiparas
escolheram a opgdo «Fortemente de acordo», oito (26,7%) a opcdo «De acordo», seis
(20%) optaram pela opgdo «Indiferente», uma (3,3%) pela opgcdo «Em desacordo» e
uma (3,3%) pela opcdo «Fortemente em desacordo». No indicador «Frequéncia do
curso de preparacdo para a amamentagdo», sete (23,3%) escolheram a opcéo
«Fortemente de acordo», duas (6,7%) a opcdo «De acordo», quinze (50%) a opgéo
«Indiferente», quatro (13,3%) a opcdo «Em desacordo» e duas (6,7%) a opcéo
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«Fortemente em desacordo». No indicador «Conhecimentos anteriores sobre a
amamentacao», seis (20%) escolheram a opc¢do «Fortemente de acordo», quinze (50%)
a opcdo «De acordo», nove (30%) a opcdo «Indiferente» e nenhuma (0%) escolheu a
opcdo «Em desacordo» ou «Fortemente em desacordo». Por fim no indicador
«Conhecimento acerca da legislagéo e dos direitos», cinco (16,7%) escolheram a opgéo
«Fortemente de acordo», catorze (46,7%) a opcao «De acordo», sete (23,3%) a opcdo
«Indiferente», trés (10%) a opcdo «Em desacordo» e uma (3%) a opc¢do «Fortemente em

desacordo».
Tabela n.° 11) Factores relacionados com a mée
Indicadores De acordo Em desacordo
F (a) F (N%

Desejo em 0 0
amamentar
Frequéncia do 1 3,3
curso de
preparacdo para 0
parto
Frequéncia do 4 13,3
curso de
preparacdo para a
amamentacao
Conhecimentos 0 0
anteriores sobre a
amamentacao
Conhecimento 3 10
acerca da
legislacdo e dos
direitos

A tabela n° 12, diz respeito a dimensdo «Factores relacionados com o bebé», e engloba
os indicadores: «Pega correcta na mama», doze (40%) escolheram a opgdo «Fortemente

Ana Sofia Botdo Mendes & Claudia Filipa dos Santos Caetano 51
Dezembro de 2009 — Universidade Atlantica




Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas
Licenciatura em Enfermagem

de acordo», dez (33,3%) escolheram a opcdo «De acordo», cinco (16,7%) escolheu a
opcao «Indiferente», dois (6,7%) a opcdo «Em desacordo» e uma (3,3%) escolheu a
opcao «Fortemente em desacordo». E para o indicador «Tipo de parto», trés (10%)
escolheram a opgdo «Fortemente de acordo», uma (3,3%) escolheram a opg¢do «De
acordo», treze (43,3%) escolheu a opgdo «Indiferente», nove (30%) a opgdo «Em

desacordo» e quatro (13,3%) escolheu a opcéo «Fortemente em desacordo».

Tabela n.° 12) Factores relacionados com o bebé

Indicadores Fortemente De acordo Indiferente Em desacordo Fortemente

de acordo em desacordo

F@J| FND% | F@ | F(N% | F(a) F(N% | F(a) F (N% F (a)

F (N%

Pega correcta na| 12 40 10 | 33,3 5 16,7 2 6,7 1
mama

3,3

Tipo de parto 3 10 1 3,3 13 | 433 9 30 4

13,3

Na tabela n® 13, podemos observar a dimensdo «Factores relacionados com o
ambiente», que nos mostra o indicador «Apoio do marido/companheiro na decisdo de
amamentar», com dezasseis (53,3%) primiparas a escolher a opcdo «Fortemente de
acordo», oito (26,7%) escolheram a opc¢do «De acordo», seis (20%) escolheram a opg¢éo
«Indiferente», e nenhuma (0%) escolheu a op¢do «Em desacordo» e «Fortemente em
desacordo». No indicador «Relagdo com o marido/companheiro», quinze (50%)
escolheram a opcdo «Fortemente de acordo», sete (23,3%) escolheram a op¢do «De
acordo», sete (23,3%) escolheram a opcdo «Indiferente», uma (3,3%) escolheu a opg¢édo
«Em desacordo» e nenhuma (0%) escolheu a op¢édo «Fortemente em desacordo». Para o
indicador «Apoio dos profissionais de salde no pos-parto (assisténcia pds-parto)» com
doze (40%) escolheram a opc¢do «Fortemente de acordo», doze (40%) escolheram a
opcdo «De acordo», trés (10%) escolheram a opcdo «Indiferente», trés (10%)
escolheram a op¢do «Em desacordo» e nenhuma (0%) escolheu a opgdo «Fortemente
em desacordo». No indicador «Apoio familiar», dez (33,3%) escolheram a opgéo
«Fortemente de acordo», doze (40%) escolheram a opcdo «De acordo», cinco (16,7%)
escolheram a opgdo «Indiferente», trés (10%) escolheram a op¢do «Em desacordo» e
nenhuma (0%) escolheu a opgdo «Fortemente em desacordo». Para o indicador
«Influéncia de familiares e amigos» com nove (30%) escolheram a op¢éo «Fortemente

de acordo», onze (36,7%) escolheram a opgdo «De acordo», seis (20%) escolheram a
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opcdo «Indiferente», trés (10%) escolheram a opcdo «Em desacordo» e uma (3,3%)

escolheu a opcdo «Fortemente em desacordo». Por fim no indicador «Pressdo social»

duas (6,7%) escolheram a op¢do «Fortemente de acordo», trés (10%) escolheram a

opcdo «De acordo», treze (43,3%) escolheram a opcdo «Indiferente», seis (20%)

escolheram a opgéo «Em desacordo» e seis (20% escolheram a opcdo «Fortemente em

desacordo».

Indicadores

Apoio do
marido/companhei
ro na decisdo de
amamentar

Relacdo com o
marido/companhei
ro

Apoio dos
profissionais  de
salde no poés-
parto (assisténcia
pos-parto)

Apoio familiar

Influéncia de
familiares e
amigos

Presséo social

Tabela n.° 13) Factores relacionados com o ambiente

De acordo

Em desacordo

F (a) F (N%
0 0
1 3,3
3 10
3 10
3 10
6 20

Para melhor visualizacdo dos factores identificados pelas primiparas como tendo

influenciado a tomada de decisdo de amamentar, optdmos por agrupa-los de modo com

0 grau de concordancia acerca da sua influéncia. Apresentamos primeiro o grupo de

factores que obteve maiores valores de frequéncias na opcdo «Fortemente de acordo»,

com a tabela n.° 14. Segue-se o grupo de factores com maiores valores de frequéncias
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na opcao de «Acordo», explicita na tabela n.°15 e por ultimo apresentamos o grupo de
factores com maiores valores de frequéncia na opgdo «Indiferente», que podemos
observar na tabela n.°16. Obtivemos uma minoria de respostas em relacdo aos factores
que levaram a tomada de decisdo na op¢do «fortemente em desacordo» e «desacordo»,
pelo que decidimos ndo ser relevante para o nosso estudo e ndo discuti-los, visto que o
objectivo € descrever os factores que levaram a tomada de decisdo em amamentar e ndo

0 contrario.

Os factores que obtiveram a opcdo «Fortemente de acordo» sdo: os «Beneficios da
amamentacao para o0 bebé», os «Beneficios da amamentacéo para a mée», o «Desejo de
amamentar», 0 «Apoio do marido/companheiro», a «Relagdo com o0
marido/companheiro», a «Frequéncia de um curso de preparacdo para 0 parto», O
«Apoio dos profissionais de salude no pos-parto» e a «Facilidade do bebé ter pegado

correctamente na mama».

Tabela n.° 14) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar

Factores Fortemente Factores Fortemente
de acordo de acordo
F@ | F(N% F@|] F(N%
Beneficios daj 28 | 93,3 || Relacgdo com o} 15 50
amamentacdo para marido/companhei
0 bebé ro
Frequéncia de um | 14 | 46,7
Beneficios da] 20 | 66,7 || curso de
amamentacao para preparacdo para 0
amae parto
Apoio dos | 12 40
Desejo de | 18 60 profissionais  de
amamentar salde no pés-parto
Facilidade do bebé | 12 40
Apoio do| 16 | 53,3 || ter pegado
marido/companhei correctamente na
ro mama
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1. Beneficios da amamentacao
para o bebé. 100%

2. Beneficios da amamentacdo 90%
para a mée. 80%
70%
60%

3.Desejo de amamentar

4. Apoio do marido/companheiro. o
50% 40% 40%
5. Relacéo com 0 40% . .

marido/companheiro.
30%
20%

10%
7. Apoio dos profissionais de 0%
salde no pés-parto.

6. Frequéncia de um curso de
preparagdo para o parto.

8. Facilidade do bebé ter pegado

correctamente na mama.

Figura n.° 7) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar

Observando a tabela n.°14 e a figura n.°7, podemos constatar que os factores que
obtiveram maior grau de concordancia por parte das participantes da nossa amostra por
ordem decrescente do valor de frequéncia absoluta, da opcdo «Fortemente de acordo»
ao:

Il Beneficios da amamentacdo para o bebé, de todos os beneficios da amamentacao,

w

estes sdo os mais valorizados pelas mées, colocando estes como o principal motivo
para a tomada de decisdo de amamentacdo. De acordo com Pereira et al (2000) “ A
expressao do desejo de amamentar vinha sempre acompanhada de explicacdes e
justificacBes que apontavam para o bebé: “E importante para o bebé”,”’E melhor
para o bebé”, indicando claramente que o foco da amamentacdo esta centrado na
crianga — sua saude, suas necessidades. A mae — sua salde, seu prazer, seus direitos
- fica em segundo plano.” Segundo o mesmo “A satde e o valor nutricional S80 0s
beneficios para o bebé mais imediatamente associadas pelas médes a
amamenta¢do.)”. De acordo com o estudo de Takushi (2008) os “Beneficios para a
saude da crianga foi o argumento frequente apresentado por 73.8% de gestantes...”,
desta opinido também corroboram Nakano&Mamede (1999) citado por Takushi
(2008) que “também observaram o comportamento materno de justificar a

amamentacao sob a Optica da crianga....”, de acordo com o nivel de informagao,
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Sandes et al (2005) refere que “Constatou-se ainda que as mées estdo melhor

informadas acerca dos beneficios para a saude do bebé do que para si proprias”.

Beneficios da amamentacdo para a mae, estes beneficios também favorecem a sadde

e bem-estar da mée, pois quando esta amamenta o seu bebé ndo se trata apenas de
fornecer alimento mas existe também um contacto/vinculagcdo com o seu bebé que
vai levar a um aumento da auto-estima e fortalecimento dessa vinculagéo através do
contacto pele a pele. Segundo Antunes et al (2008) “Para a mulher, a amamentagéo
tem papel importante sobre varios aspectos. Ao amamentar, o instinto maternal é
satisfeito e supre a separacdo abrupta ocorrida no momento do parto, que pode
causar até depressdo, amenizada pela formagdo de um “cordao psiquico” duradouro

até o desmame progressivo.”

Desejo de amamentar, este factor surge de multiplos agentes (internos e externos),

tal como cita Sarafana (2006) “A decisdo de amamentar ¢ uma decisdo pessoal,
sujeita a muitas influéncias resultantes da socializagdo de cada mulher”. A
motivacdo € um dos pilares fundamentais para o processo de decisdo da mulher em
relagdo ao desejo de amamentar, de acordo com Takushi S. et al (2008) “O primeiro
passo do processo de tomada de decisdo pela pratica do aleitamento materno é

identificar o desejo materno em amamentar.”

Apoio do marido/companheiro e a Relacdo com o marido/companheiro, estio

interligados, pois um complementa o outro, uma unido estavel e apoio de uma
pessoa de confianga, tem importancia no momento da decisdo de amamentar, pois
segundo factos relatados por Faleiros et al (2006) “A atitude positiva do pai parece
exercer um maior efeito na motivagdo e na capacidade da made para amamentar.”,
“Pesquisas brasileiras mostram que as maes que obtiveram maior sucesso no
aleitamento eram as (...) casadas, (...) € apoio de outras pessoas para 0 manter,
especialmente o do marido”. Segundo Scott, Binns e Aroni (1997); Bar-Yan e
Darby (1997); Delboni e Earle (2001), citado por Pereira (2006), “ O papel do pai
tambem ¢ actualmente muito referido na literatura como associado a tomada de
decisdo da mde amamentar, analogamente, quando este apresenta uma atitude

positiva face a amamentagdo”.
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m Frequéncia de um curso de preparacdo para o parto, pode ser uma das estratégias

para incentivar o aleitamento materno, segundo Raj e Plichat (1998) citado por
Pereira, M. (2006), “ (...) devido ao declinio mundial nas taxas de inicia¢do ¢
duracdo do aleitamento, aumentou a necessidade de promover efectivamente a
amamentacdo.” Complementando esta afirmacdo e de acordo com a OMS citado
pelo mesmo, “ (...) os profissionais de saude, tém um papel muito importante na

promocao, protec¢ao e apoio ao aleitamento.”

' Apoio dos profissionais de saude no pds-parto, pois o0s enfermeiros sdo 0s

profissionais de saude que estabelecem o primeiro contacto apds o parto, ajudando
as primiparas num momento em que estdo mais fragilizadas, sensiveis e onde
surgem muitas davidas, o estudo de Porteous, Kaufman e Usch (2000) citados por
Pereira, (2006) “ (...) mostrou que os cuidados no pos-parto, incrementados com o
apoio individualizado dos enfermeiros no hospital e mantidos na comunidade
aumentam a duracdo da amamentacdo.” Além do apoio dos profissionais de saude
no pos-parto, de acordo com Pereira (2006), “O apoio de familiares ¢ amigos

também se manifestou importante”.

m Facilidade do bebé ter pegado correctamente na mama, se o bebé tiver maior

facilidade em pegar correctamente a mama, ird ser mais facil tanto para a mae como
para 0 bebé a amamentacdo (menos dor para a mée etc.). De acordo com esta
afirmagdo, Pereira, M. (2006) afirma que, “A pega correcta proporciona uma
extraccao efectiva do leite e 0 esvaziamento da mama, evita fissuras nos mamilos e

zona areolar envolvente, evita a dor durante a mamada.”

Os factores que obtiveram a opcdo «De acordo» sdo: o «Apoio dos profissionais de
salide no pos-parto», 0 «Apoio Familiar», as «As orientacdes dos profissionais de salde
sobre a amamentacdo», «Os casos de sucesso na familia e ou amigos com experiéncia
de amamentacdo», 0s «Conhecimentos anteriores sobre amamentacdo», «Beneficios da
amamentacdo para o ambiente» e o «Conhecimento acerca da legislagdo em vigor

acerca da proteccdo da maternidade e da paternidade em relacdo a amamentacao».
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Tabela n.° 15) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar

Factores De acordo Factores De acordo
F@ | F(N% F@ | F(N%
Apoio dos | 12 40 Conhecimentos 6 20
profissionais  de anteriores  sobre
salde no pés-parto amamentacio
Apoio Familiar 10 | 33,3 Beneficios . dal 6 Y
amamentacao para
As orientacGes dos | 9 30 0 ambiente
profissionais  de Conhecimento 5 16,7
salde sobre a acerca da
amamentacao legislacio em
Os casos defl 9 | 30 | vigor acerca da
sucesso na familia proteccao da
e Ou amigos com :
D maternidade e da
experiéncia de :
amamentacio paternidade err\l
relacdo a
amamentacao

1.Apoio dos profissionais de satde no
pos-parto.

2. Apoio Familiar.

3.As orientacfes dos profissionais de
saude sobre a amamentag&o.

4. Os casos de sucesso, na familia e ou
amigos, com  experiéncia  de
amamentacé&o.

5.Conhecimentos anteriores  sobre

amamentac&o.

6. Beneficios da amamentacdo para o
ambiente.

7.Conhecimento acerca da legislacdo 1 2 3 4 5 6 7
em vigor acerca da proteccdo da

maternidade e da paternidade em
relacdo & amamentacao.

Figura n.° 8) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar
Ao analisarmos a tabela n°15 e a figura n.° 8, podemos constatar que os factores que

obtiveram o grau de concordancia por parte das participantes da nossa amostra, por

ordem decrescente do valor de frequéncia absoluta, da opgdo «acordo» sao:
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OrientacGes dos profissionais de saude sobre a amamentacdo, a maioria das

primiparas consideraram este factor pois estas orientacbes sdo de extrema
importancia ao longo da gestacdo, para que a gravida tenha informacdes acerca da
amamentacao e possa tomar a sua decisdo de forma coerente e benéfica tanto para o
bebé como para a familia. Segundo Giugliani e Lamounier (2004) referem que “Nao
basta a mulher estar informada das vantagens do aleitamento materno e optar por
esta pratica. (...) ela precisa de estar inserida em um ambiente favoravel a
amamentacdo e contar com o apoio de um profissional habilitado a ajudé-la, se
necessario.” Complementando, Almeida & Do Vale (2003), citado por Almeida, N.
et al (2004) “E necessaria uma comunicagdo simples e objectiva durante a
orientacdo, o incentivo e 0 apoio ao aleitamento materno, demonstrando diversas
posicBes, promovendo relaxamento e posicionamento confortavel, explicando a
fonte dos reflexos da crianca e mostrando como isso pode ser usado para ajudar na
sucgdo do recém-nascido”. O profissional de satide segundo Almeida N. et al (2004)
“(...) deve identificar durante o pré-natal os conhecimentos, a experiéncia pratica,
as crengas e a vivéncia social e familiar da gestante a fim de promover educagéo em
salde para o aleitamento materno, assim como, garantir vigilancia e efetividade

durante a assisténcia a nutriz no pos-parto.”

Conhecimentos anteriores sobre a amamentacdo, este factor tem um papel

importante na decisdo de amamentar e no sucesso da amamentacgdo, pois é através
desses conhecimentos que vai existir o sucesso da amamentacdo, segundo Caldeira
et al (2007) “ (...) quando a informag¢do ¢ dada durante a gravidez, reflecte-se em
melhor grau de informacdo. Este facto € apoiado por Pereira G. (2000) relatando que
“Alguns estudos apontam a eficacia dos programas educativos realizados no pré-

natal como estimulo para a pratica do aleitamento materno”.

Conhecimento acerca da legislacdo em vigor acerca da proteccdo da maternidade e

da paternidade em relagdo a amamentacdo, actualmente quase todas as mées

conhecem os seus direitos em relacdo a amamentacdo, apesar das alteracfes da vida
da mulher, Alves e Almeida (1992) citado por Galvao (2006) relatam que, “ (...) o
aleitamento materno é com frequéncia considerado incompativel com o trabalho da
mulher fora de casa (...)”. Segundo a OMS e UNICEF (1995) citando o mesmo,

“(...) consideram serem razdes comuns para o insucesso da amamentagdo (...) a
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mae trabalha fora ¢ ndo sabe como manter a amamentagdo ¢ o trabalho (...).”
Amamentar € um direito e segundo Pereira, M. (2006), “Durante a assisténcia
adequada pré, peri e neonatal, € importante que a mae veja assegurada a licenca a

maternidade e a paternidade, a pausa remunerada para amamentar (...)".

Apoio familiar, o apoio dos familiares também se observou na opcéo «de acordo» e
segundo Primo, Laise e Caetano (1998) citado por Pereira, M. (2006) “(...) deve ser
valorizado o papel das avos na amamentacdo pois aconselham, apoiam e ajudam de
forma concreta, para verem as suas filhas realizadas e felizes com a amamentacéo.
Parafraseando Giugliani (1994) citado pelo mesmo “(...) a amamentacdo ndo ¢ um
acto instintivo, é uma arte transmitida de geracdo em geracao, para tal é necessario
cada vez mais que aumente o nimero de mulheres que amamentam, para favorecer a
continuidade do acto nas familias e em geracbes vindouras, e desta forma

restabelecer a cultura do aleitamento materno.”

Beneficios da amamentacdo para o ambiente, sdo varios os beneficios da

amamentacao, ndo sO para a mae, como para o0 bebé e os beneficios do ambiente
também sdo tidos em conta. De acordo com Rea (2004) citado por Caldeira et al
(2007), “Podem ainda ser enumerados os beneficios (...) ecologicos do aleitamento
materno: (...) diminui¢cdo dos desperdicios causados pelas embalagens das formulas
para lactentes e diminuicdo dos gastos de energia inerentes a producdo e transporte

dos produtos de alimenta¢ao artificiais”.

Casos de sucesso, na familia ou amigos, com experiéncia na amamentacdo, numa

pesquisa sobre factores que determinam o sucesso do aleitamento materno Souza et
al (1991) citado por Pereira, M. (2006), identificaram que “(...) em 83% das
mulheres entrevistadas as suas maes e/ou tias e/ou irmas tinham amamentado pelo
menos seis meses, sendo esta pratica comum nas familias das maes estudadas e por
isso muitas vezes seguida.” Complementando Araujo (1991), citado pelo mesmo
“(...) real¢a que em algumas culturas muitas mulheres aprendem esta pratica com a
familia, como acontecia com as nossas ancestrais.”, ou seja os casos de familiares e

amigos vao influenciar (em muito) a deciséo da primipara amamentar.

Ana Sofia Botdo Mendes & Claudia Filipa dos Santos Caetano
Dezembro de 2009 — Universidade Atlantica

60




Decisdo de amamentar: factores identificados pelas primiparas
Licenciatura em Enfermagem

Os factores que obtiveram a opgdo «Indiferente» sdo: a «Frequéncia de um curso de

preparacdo para a amamentacdo», o «Tipo de parto», «Pressdo social» e 0s «Beneficios

da amamentacao para a familia».

Tabela n.° 16) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar

Factores Indiferente
F (a) F (N%
Frequéncia de um curso de preparacgao 15 50
para a amamentacao
Tipo de parto 13 43,3
Pressao social 13 43,3
Beneficios da amamentacdo para a 11 36,7

familia

1.Frequéncia de um curso de
preparacao para a
amamentacdo

2.Tipo de Parto

3.Pressdo Social

4.Beneficios da
amamentacdo para a familia

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Figura n.° 9) Factores identificados pelas primiparas na tomada de decisdo de amamentar

Ao analisarmos a tabela n° 16 e a figura n.° 9, podemos constatar que os factores que

obtiveram o grau de concordancia por parte das participantes da nossa amostra, por

ordem decrescente do valor de frequéncia absoluta, da opcao «indiferente» séo:

® Frequéncia de um curso de preparacdo para a amamentacdo, ao realizar um curso de

preparagdo para a amamentacdo, podera ajudar as mées a saberem técnicas relativas

a amamentacdo e como lidar com os problemas derivados da amamentacdo, de
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acordo com Barrett et al (2000), “Quando as aulas pré-natais tornam as mulheres
cientes das suas escolhas e opc¢des, além de transmitirem informacdo rigorosa,
podem ser um agente de mudanca fundamental.”

Tipo de parto, o importante € o bebé ser colocado a mama precocemente, por vezes
em situacdes de parto distdcito, o bebé ndo pode ser colocado imediatamente a
mama. Segundo Curry (1982), Wiberg (1984) e Garforth (1989) citado por Pereira,
M. (2006), “A primeira mamada apos o parto, ¢ muitas vezes o primeiro contacto do
bebé com a mae, e o olhar entre a mée e o filho favorece a vinculacdo. O tipo de
parto vai influenciar a performance do bebé na primeira mamada.”. Apesar do
Hospital CUF das Descobertas, ainda ndo pertencer a categoria Hospital Amigo do
bebé, nesta instituicdo, é importante e praticado o contacto mée-filho, promovendo
assim a precocidade no aleitamento materno, ndo tendo influéncia o tipo de parto.
Pressdo social, a decisdo de amamentar deve ser inteiramente decidida pela méae e
familia, ndo devendo existir pressdes sociais, mas sim um aconselhamento em
relacdo a amamentacdo e suas vantagens, tal como refere Filho (1984), Fisher
(1990), Losch et al (1995) e Levy (1996) citado por Pereira, M. (2006), “A decisdo ¢é
sem duvida o primeiro pré-requisito para o sucesso do aleitamento materno”.
Segundo Roman (1992), Marty et al (1996), Riordan (1999) e Sheehan et al (2002)
citado pelo mesmo “E sempre uma decisio da mulher, pessoal e de “livre arbitrio”.
Livre, mas esta impregnada de habitos culturais, sociais e econémicos que envolvem
a histéria de vida da mulher”. A OMS/UNICEF (1989) citados por Pereira, M.
(2006) também transmitem esta informagdo, “Na nossa opinido fundamentada na
pratica clinica e na literatura consultada, habitualmente a decisdo de amamentar,
assenta no dois principios seguintes: A) a mulher amamenta com base na cultura em
que esta inserida; ou B) amamenta baseada nos conhecimentos que possui sobre as
vantagens do aleitamento e importdncia desta pratica, e desvantagens da
alimentacgdo com leites artificiais.”.

Beneficios da amamentacdo para a familia, no que diz respeito aos beneficios da

amamentacdo para a familia, estes estdo relacionados com a condicdo
socioecondmica da mée e familia, segundo a OMS (1994) citada por Galvéo (2006),
“Para além das multiplas vantagens ja enumeradas e defendidas apresenta-nos ainda
a vantagem do leite materno estar sempre pronto para dar a crianca e ndo precisar de

qualquer preparacdo, nunca se altera ou estraga na mama mesmo que a mée nao
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amamente durante muitos dias, ndo é preciso comprar e é somente da crianga”.
Acrescenta também Levy (1994) citado por Galvdo (2006) como vantagens do
aleitamento materno, “(...) o facto de ser mais barato alimentar um bebé com leite

materno (...).”

Apesar destes factores terem sido identificados através da literatura como importantes
para a tomada de decisdo, as primiparas da amostra do nosso estudo ndo sdo dessa
opinido, ndo os considerando relevantes. Pois estas, no momento do parto j& tinham
tomado a decisdo de amamentar, logo, o factor «Tipo de parto» foi classificado como
indiferente. Em relacdo aos «Beneficios da amamentacdo para a familia», estas também
o classificaram como indiferente pois, ndo tinham conhecimentos acerca destes (tal

como nos referiram), néo os classificando assim como importantes.

Para obtermos uma informacdo mais detalhada em relacdo aos beneficios escolhidos
pelas primiparas, foi pertinente analisar quais os beneficios que estas mais tiveram em

conta na sua decisdo de amamentar.

3.5) Grau de importdincia atribuido aos beneficios para a
amamentacdo
3.5.1) Beneficios para o bebé
Apesar de ter sido solicitado as primiparas que se posicionassem relativamente aos
factores identificados como relacionados com a sua decisdo de amamentar, na presenca

de um conjunto de beneficios, reconhecidos na literatura como vantagens da

amamentacao, deram a sua opinido sobre cada um deles.

Apresentamos assim na tabela n.°17 e na figura n.° 10 os beneficios da amamentacédo
para o bebé. Para a totalidade dos factores ndo obtivemos nenhuma resposta para a
opcdo «Nada importante», em relacdo ao Ultimo factor apresentado duas primiparas
responderam «Pouco importante», nas restantes este facto ndo se observou. Podemos
observar entdo que para o factor «O leite materno fornece todos 0s nutrientes
necessarios ao bebé nos primeiros meses de vida», vinte e nove (96,7%) das primiparas
responderam ser muito importante e uma (3,3%) respondeu importante. Para o factor «O

leite materno protege o bebé de infecgBes», vinte e nove (96,7%) responderam muito
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importante e uma (3,3%) respondeu importante. Em relacéo ao factor «O leite materno é
de facil digestdo e facilita o funcionamento do intestino do bebéx», vinte e oito (93,3%)
responderam ser muito importante e duas (6,7%) responderam importante. Para o factor
«O leite materno protege o bebé de alergias», vinte e sete (90%) responderam ser muito
importante e trés (10%) responderam ser importante. Relativamente ao factor «No acto
de amamentar, o bebé estimula um exercicio fisico continuo que propicia o
desenvolvimento da musculatura e ossatura bocal, proporcionando o desenvolvimento
facial harmonioso», dezasseis (53,3%) responderam muito importante e doze (40,0%)

responderam importante.

Tabela n.° 17) Beneficios da amamentagdo para o bebé

Nada
Importante

Indicadores Importante

F@ | F(N% F (a) F (N%

O leite  materno 0 0
fornece todos o0s
nutrientes necessarios
ao bebé nos
primeiros meses de

vida

1 3,3

O leite  materno
protege 0 bebé de
infeccbes

O leite materno é de
facil  digestdo e
facilita 0
funcionamento do
intestino do bebé

O leite  materno
protege 0 bebé de
alergias

No acto de 12 40
amamentar, o bebé
estimula um
exercicio fisico
continuo que propicia
0 desenvolvimento
da musculatura e
ossatura bocal,
proporcionando 0
desenvolvimento

facial harmonioso
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1) O leite materno fornece todos
0s nutrientes necessarios ao bebé

2) O leite materno protege o
bebé de infec¢bes;

3) O leite materno é de facil
digestéo e facilita 0
funcionamento do intestino do

96,7%

96,7%

93,3%

90%

B Muito Importante

bebé; M Importante
4) O leite materno protege o 4 PoucoImportante
bebé de alergias; L/ Nada Importante

5) No acto de amamentar, o bebé
estimula um exercicio fisico
continuo  que  propicia 0
desenvolvimento da musculatura

e ossatura bocal, proporcionando 1 2 g 4 5
0 desenvolvimento facial
harmonioso;

Figura n.° 10) Beneficios da amamentagédo para o bebé

Em relacdo aos beneficios para o bebé, as primiparas consideraram-nos a todos «Muito
importantes». De acordo com Pereira (2000) “ O aleitamento materno é uma pratica de
grande importancia para a salude do bebe, facto este amplamente verbalizado pelas
mdes, ainda que nem todas saibam explicitar os beneficios que o aleitamento materno

traz para seus filhos.” Mas neste caso o questionario tinha os beneficios ja identificados.

Sdo inUmeras as vantagens para o bebé do aleitamento materno exclusivo. O leite
materno contém todos 0s nutrientes de que a crianga precisa nos primeiros seis meses de
vida contendo agua em quantidade suficiente para as necessidades do bebé, embora ndo
possua grande quantidade de ferro, é bem absorvido no intestino da crianca, possui
anticorpos, leucdcitos e outros factores anti-infecciosos que protegem o bebé contra a
maioria das bactérias e virus. Segundo Sandes et al (2005) “Em relagdo a informagao
sobre as vantagens do aleitamento materno, as mdes valorizam mais 0s beneficios
bioldgicos (imunoldgicos, nutricionais, etc) do que os psico-afectivos (relacéo
mée/bebé). Arora et al (2000), citados por Sandes et al (2005) obtiveram resultados
semelhantes, nos estudos realizados no Hospital Santa Maria em 1995 e 2000 foram
salientadas as mesmas vantagens da amamentacdo, embora em 1995 as razdes psico-
afectivas tivessem maior destaque”. De acordo com Caldeira et al (2007), as maes “ (...)

guando questionadas sobre quais as razdes que sustentaram a sua decisdo de iniciar o
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aleitamento materno, 89% referiram o papel do aleitamento materno na protecgéo contra
infeccdes, 73% consideravam o aleitamento materno mais adequado para o bebe, 60%
salientaram a ligacdo afectiva que se estabelece com a crianca e 57% destacaram a

menor probabilidade de aparecer alergias”.

Em relacdo ao acto de amamentar, o bebé estimula um exercicio fisico continuo que
propicia o desenvolvimento da musculatura e ossatura bocal, proporcionando o
desenvolvimento facial harmonioso, com isto, existe um crescimento de estruturas
importantes como o seio maxilar para respiragdo e fonagdo, segundo Tollara et al
(2005), citado por Antunes et al (2008) “A amamentac¢do proporciona & crianca uma
respiracdo correcta, mantendo uma boa relacdo entre as estruturas duras e moles do
aparelho estomatognatico e proporciona uma adequada postura de lingua e vedamento

de labios.”

3.5.2) Beneficios para a mde
Em relacdo aos beneficios do aleitamento materno para a méae identificados pelas
primiparas, podemos observar através da tabela n°® 18 e a figura n.° 11 que as primiparas
escolheram quase a totalidade dos beneficios apresentados.

Em relacdo ao factor «Ao amamentar, existe uma maior proximidade entre mée e filho»,
vinte e sete (90%) escolheu a opgdo muito importante, trés (10,0%) considerou muito
importante e nenhuma (0%) das primiparas considerou ser pouco importante ou nada
importante. Em relacdo ao factor «Amamentar, facilita a involucdo uterina», vinte
(66,7%) consideraram muito importante, dez (33,3%) responderam importante e
nenhuma (0%) respondeu pouco importante ou nada importante. Relativamente ao
factor «A mulher que amamenta tem menor risco de cancro da mama e do ovario»,
dezanove (63,3%) das primiparas consideraram muito importante, onze (36,3%)

importante e nenhuma (0%) considerou a opgéo pouco importante ou nada importante.

No factor «A amamentacdo podera trazer vantagens mais tarde, como por exemplo na
reducdo da osteoporose e na pré-menopausa» dezassete (56,7%) consideraram muito
importante, doze (40,0%) responderam importante, uma (3,3%) respondeu pouco

importante e nenhuma (0%) respondeu nada importante. No factor «O aleitamento
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materno também contribui para prevenir as depressdes pds-parto» (56,7%)
consideraram muito importante, doze (40,0%) responderam importante, uma (3,3%)

pouco importante e nenhuma (0%) nada importante.

Em relacdo ao factor «Mdes que amamentam recuperam mais rapidamente o peso
anterior a gravidez», quinze (50%) consideraram muito importante, treze (43,3%)
respondeu importante, duas (36,7%) responderam pouco importante e zero nada

importante.

Por ultimo, no factor «A amamentacdo exclusiva tem efeito anticoncepcional», duas
(6,7%) consideraram muito importante, quatro (13,3%) consideraram importante, vinte
(66,7%) das primiparas responderam pouco importante e quatro (13,3%) consideraram

nada importante.

Tabela n.° 18) Beneficios da amamentagdo para a mée

Indicadores Muito Importante Pouco Nada
Importante Importante Importante

F (a) F(N% | F(a) F(N% | F(a F(N% | F(a) F (N%

Ao amamentar, existe | 27 90 3 10 0 0 0 0

uma maior

proximidade entre

mée e filho

Amamentar, facilita a | 20 66,7 10 33,3 0 0 0 0

involucdo uterina

A mulher que | 19 63,3 11 36,3 0 0 0 0

amamenta tem menor
risco de cancro da
mama e do ovario

A amamentacédo | 17 56,7 12 40 1 3,3 0 0
podera trazer
vantagens mais tarde,
como por exemplo na

reducao da

osteoporose e na pré-

menopausa

0] aleitamento | 17 | 56,7 12 40 1 3,3 0 0
materno também

contribui para

prevenir as depressoes

pos-parto
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Indicadores Muito Importante Pouco Nada

Importante Importante Importante
F (a) F(N% | F(a) F(N% | F(a F(N% | F(a) F (N%

Mées que amamentam | 15 50 13 43,3 2 36,7 0 0

recuperam mais

rapidamente o peso

anterior & gravidez

A amamentacdo | 2 6,7 4 13,3 20 66,7 4 13,3

exclusiva tem efeito

anticoncepcional

1) Ao amamentar, existe uma
maior proximidade entre mae e
filho.

2) Amamentar, facilita a
involugdo uterina.

3) A mulher que amamenta tem
menor risco de cancro da mama
e do ovario.

4) A amamentacdo podera trazer
vantagens mais tarde, como por
exemplo na reducdo da
0steoporose e na pré-menopausa.

5) O aleitamento materno
também contribui para prevenir
as depressdes pos-parto.

6) Maes que amamentam
recuperam mais rapidamente o
peso anterior & gravidez.

7) A amamentacdo exclusiva
tem efeito anticoncepcional.

37%

37%

50%

|

® Muito Importante
HMImportante
HPouco Importante

I NadaImportante

Figura n.° 11) Beneficios da amamentacéo para a mae

Ao amamentar existe uma aproximacao significativa entre a mée e o seu filho, segundo

a OMS, citado por Galvdo (2006), o aleitamento materno tém “ (...) um papel

facilitador que desempenha no estabelecimento do vinculo afectivo méae-filho, isto é

favorece uma maior unido entre ambos e uma ligagdo emocional muito forte e precoce,

que parece facilitar o desenvolvimento da crianca e o seu relacionamento com outras

\

pessoas.” Amamentar vai levar a existéncia de factores de proteccdo em relacdo ao

cancro do ovario e da mama, por isso amamentar € identificado como benéfico para as

primiparas, tal como trazer vantagens tardias (prevencao da osteoporose por exemplo) e

imediatas em relacdo a prevenir depressdes pos parto.
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Segundo Rosenblatt (1993) & Labbok (2001) citado por Rea (2004), “Embora existam
poucos estudos relacionando a pratica de amamentar ao cancer de ovario, pode-se
afirmar que o risco da doenga ¢ menor em mulheres que amamentam.”. Em relagdo ao
peso da mée, Gigante et al (2001) citado por Rea (2004) afirma que “Se a amamentacdo
for exclusiva, ou seja, se todas as calorias que o bebé estiver consumindo forem de
origem materna, a quantidade retirada da mae maior serd.”. O acto de sugar a mama
pelo bebé, vai levar & producdo de oxitocina que ndo serve apenas para libertar o fluxo
de leite mas também para provocar a contraccao do Gtero.

De acordo com Galvao (2006) “Niveis sanguineos elevados de ocitocina para além de
resultarem na contrac¢do das células mioepiteliais dos alvéolos da glandula mamaria,
com a consequente ejeccdo de leite, e na contraccdo da musculatura do Utero,
diminuindo a hemorragia uterina no pos-parto determinam também na mée um
relaxamento, uma leve sonoléncia, uma sensacdo de bem-estar, uma euforia, limiar &

dor e ao cansacgo, aumentando o seu sentimento de mais amor pelo bebé.”.

O efeito anticoncepcional foi também referido pela amostra do estudo, de acordo com
Rea (2004) citado por Caldeira et al (2007), “Também para a saude materna sdo varias
as vantagens do aleitamento materno: recuperacdo mais rapida do peso, pré-gravidez,
diminuicdo da incidéncia do cancro da mama e do ovario, menor risco de osteoporose
na pdés-menopausa e amenorreia da lactacdo funcionando como anti-concepcional

natural” embora 67% da amostra considerarem pouco importante.

3.5.3) Beneficios para a familia

Em relacdo aos beneficios para a familia, podemos observar através da tabela n.° 19 e
figura n.° 12, que para o factor «o leite materno € mais econdmico estad sempre
disponivel a hora certa», dezanove (63,3%) das primiparas responderam muito
importante, sete (23,3%) responderam importante, quatro (13,3%) responderam pouco
importante e nenhuma (0%) respondeu a opg¢édo nada importante.
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Tabela n.° 19) Beneficios da amamentacéo para a familia

Indicadores Muito Importante Pouco Nada
Importante Importante Importante
F@]|] F(N% | F(a F(N% | F(a F(N% | F(a) F (N%

O leite materno é| 19 63,3 7 23,3 4 13,3 0 0

mais econdémico esta
sempre disponivel a
hora certa

MuitoImportante ~ Importante  PoucoImportante Nada Importante

Figura n.° 12) Beneficios da amamentacéo para a familia

3.5.4) Beneficios para o ambiente
Em relacdo aos benéficos para 0 ambiente, como nos mostra na tabela n.°20 e na figura
n. 13, temos o factor «O leite materno € um produto natural, renovavel, ndo
contaminada e auto-suficiente», dezasseis (53,3%) das primiparas consideram este
factor muito importante, dez (33,3%) consideram importante, quatro (13,3%)
responderam pouco importante e nenhuma (0%) respondeu nada importante. E no factor
«Amamentar é considerado um acto ecolégico, pois evita o uso de produtos de plastico,
aluminio, etc.», catorze (46,7%) das primiparas consideram este factor muito
importante, treze (43,3%) consideram importante, trés (10,0%) responderam pouco

importante e nenhuma (0%) respondeu nada importante.
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Tabela n.° 20) Beneficios da amamentagdo para o ambiente

Indicadores Muito Importante Pouco Nada
Importante Importante Importante
F (a) F(N% | F(a) F(N% | F(a F(N% | F(a) F (N%

O leite materno é um | 16 53,3 10 33,3 4 13,3 0 0

produto natural,

renovavel, nao

contaminada e auto-

suficiente

Amamentar gl 14 46,7 13 43,3 3 10 0 0

considerado um acto
ecologico, pois evita
0 uso de produtos de
plastico,  aluminio,
etc

1.0 leite materno é um produto
natural, renovavel, ndo contaminado e
auto-suficiente

2.Amamentar € considerado um acto
ecologico, pois evita 0 uso de
produtos de plastico, aluminio, etc

30%
20%
10%

0%

Figura n.° 13) Beneficios da amamentacdo para o ambiente
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4) Conclusdo

Para este trabalho de investigacdo, definimos como objectivo do estudo: «Descrever 0s

factores que condicionaram a decisdo de amamentar relatados pelas primiparas.»

Desta forma, realizamos um estudo de paradigma quantitativo, descritivo simples, onde
utilizamos o questionario como instrumento de colheita de dados. Obtivemos esses

dados em meio natural, com a total adesao das participantes.

O enquadramento teorico foi fundamental para a elaboracdo das dimensfes e dos
indicadores necessarios para construir o questionario e contextualizar os resultados
obtidos. Neste abordamos temas como, uma breve resenha histdrica sobre
amamentacao, 0 processo de amamentacao, as vantagens para o bebé, mae, familia e
ambiente, a decisdo de amamentar que engloba a informacdo a gravida, o papel do pai
na amamentacao, as leis da maternidade e da paternidade e os factores que influenciam

na decisdo de amamentar.

O estudo foi realizado no Hospital CUF das Descobertas, onde tivemos como amostra
trinta das primiparas que estavam internadas no piso 3 do Hospital, ou seja, as
primiparas que tinham dado a luz ha dois ou trés dias e que tivessem tomado a deciséo
de amamentar. Para tal foi seleccionado uma amostra ndo probabilistica acidental. A
colheita dos dados foi realizada com a presenca das investigadoras no local da

realizacdo dos inquéritos, de 10 a 29 de Julho, até ao total de 30 participantes.

Com o términus deste estudo de investigacdo e ap6s andlise e discussdo dos resultados
obtidos, é importante realcar os aspectos mais importantes:
A classe etaria predominante na amostra € entre 0s 30 a 34 anos (56.7%), o
que corresponde a classe modal;
ml A totalidade das participantes é caucasiana (100%);
® Em relagdo ao estado civil, a maioria s&o mulheres casadas ou que vivem em
unido de facto (90%);

® Nas habilitacdes literarias a maioria possui uma Licenciatura (56.7%);
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ml Referente a profissdo, a mais frequente foi a advogada (10%);

m Vinte e sete (90%) das primiparas planearam engravidar, e a totalidade das
primiparas (100%) desejou a gravidez sendo vigiada;

8 Obtivemos que seis (20%) das primiparas realizaram a vigilancia no hospital
e vinte e quatro (80%) foram vigiadas pelo médico particular;

m Vinte e sete (90%) das primiparas obtiveram informacGes acerca da
amamentacdo durante a gravidez obtendo essas informacbes através do
médico (26,23%) e do enfermeiro (24,59%);

8 Vinte e cinco (83,3%) das primiparas tomou a decisdo de amamentar antes da
gravidez e cinco (16,7%) durante a gestacao;

No que diz respeito aos factores que influenciaram a decisdo de amamentar das
primiparas, por ordem decrescente de concordancia, obtivemos para:

W «Fortemente de acordo»: os Beneficios da amamentacdo para o bebé
(93,3%), os Beneficios da amamentacdo para a mae (66,7%), o Desejo de
amamentar (60%), o Apoio do marido/companheiro (53,3%) e A relacdo
com o marido/companheiro (50%).

W «De acordo»: as Orientacdes dos profissionais de salude sobre a
amamentacao (53,3%) e os Conhecimentos anteriores sobre a amamentacao
(50,0%).

Relativamente ao grau de importancia atribuido pelas primiparas aos beneficios da
amamentacdo, conclui-se que as participantes consideram todos os beneficios
apresentados como «Muito Importantes» e «Importantes», excepto o «Efeito
anticoncepcional» a que atribuiram o valor «Pouco Importante». Todos estes beneficios
decorrem das vantagens para a amamentacao, evidenciadas pela literatura mais actual

sobre a tematica em estudo.

Apo0s realizacdo deste estudo de investigacdo podemos afirmar que este contribuiu para
aumentar 0s nossos conhecimentos relativos a uma area de interesse comum, para um
crescimento a nivel académico, e também a nivel pessoal, nomeadamente, acerca do

processo de investigacao, tornando-se uma mais valia em trabalhos futuros.
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Face aos resultados obtidos, podemos concluir que respondemos as questdes de

investigacdo inicialmente propostas e de igual forma consideramos ter atingido o
objectivo a que nos propusemos.

5) Limitagdes & Implicagdes para a Enfermagem

Durante a execugdo de qualquer trabalho, existem sempre alguns contratempos, que
acabam por modificar o caminho planeado, 0 mesmo acontece com um trabalho de
investigacdo, que é o mais complexo de todos os trabalhos que realizamos até agora e

que envolve mais dedicacdo, mais tempo, mais vontade e uma metodologia rigorosa.
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Podemos referir como limitagdes encontradas durante a elaboragéo deste estudo:
®l A limitagdo temporal;
®l A nossa inexperiéncia como investigadoras;
8 Instrucdo pouco precisa para responder a Ultima parte do questionario
e a ndo identificacdo desta situacdo durante a fase de pré-teste;
8 Inexperiéncia das investigadoras ao nivel do tratamento estatistico

com o programa SPSS e do Microsoft Excel,;

Apesar de sermos principiantes na area da investigacdo, ficamos satisfeitas em fornecer
um pequeno contributo no campo da amamentacdo. A expectativa que temos em relacédo
ao estudo como implicacdo para a enfermagem, relaciona-se com o facto de acreditamos
que este estudo e os seus resultados sdo de extrema relevancia tanto para os estudantes
de enfermagem como para os profissionais activos, pois vém contribuir para um
incentivo ao aleitamento materno mais dirigidos aos factores que levam a primipara, a

tomar a decisdo de amamentar.

A enfermagem como profisséo, reconhece a investigacéo cientifica como uma forma de
ampliar os conhecimentos essenciais, ndo sO para a sua pratica como também, para a
tomada de decisbes adequadas a prestacdo de cuidados de Enfermagem também referido
por Fortin (2009) “A investigacdo serve também para definir os pardmetros de uma
profissdo. Nenhuma profissdo ter4& um desenvolvimento continuo sem o contributo da

investigagdo.”
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6) Sugestoes

De acordo com Fortin (2003) “ (...) cada estudo tem implica¢ées em investigacoes
futuras, quer sejam novas questdes a explorar, a melhoria dos instrumentos de medida
ou a replicacdo do estudo com outras populaces ou noutros contextos, o que fornece

também sugestoes para a implementagdo dos resultados na pratica profissional.”

Consideramos pertinente terminar este estudo com um capitulo onde deixamos algumas

sugestdes que possam ser Uteis para trabalhos futuros.

Apesar de existir ainda muitas teméticas no campo da amamentacdo para se estudar e
para se investigar, deixamos as seguintes sugestoes:
8l Realizacdo do mesmo estudo, mas direccionado para as mulheres
multiparas;
8 Realizacdo do mesmo estudo, em meio hospitalar publico e comparar
0s resultados;
®l Relacionar os factores que levam as primiparas a tomar a decisdo de

amamentar com a duracdo do aleitamento materno.

Também deixamos algumas sugestdes para a pratica de Enfermagem, tais como:
@ O apoio dos profissionais de salide no pds-parto, é considerado como
importante, podendo ser uma forma de reforco ao aleitamento

materno;

i

I As orientagbes destes também sdo considerados relevantes, pois
assim as primiparas, sentem-se mais seguras, reduzindo 0s seus

medos e ansiedades;
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Pedido de autorizacéo para a aplica¢éo do instrumento de colheita de dados:
Lisboa, 17 de Junho de 2009
A direccio de Enfermagem do Hospital CUF das Descobertas.
Assunto: Pedido de autorizacdo para a aplicacdo de questionarios no &mbito de um
trabalho de Monografia.

Exma Sa Enfermeira Directora Anaisabel Soares,

Ana Sofia Botdo Mendes e Claudia Filipa dos Santos Caetano, estudantes do 3° ano do
6° Curso de Licenciatura em Enfermagem da Universidade Atlantica - Escola de Saude
da Atlantica, vém por este meio solicitar a autorizacdo para a aplicacdo de
questionarios, a puérperas primiparas internadas no Servico de Obstetricia, para um
trabalho de investigagdo, intitulado: “Decisdo de amamentar: factores identificados

pelas primiparas”.

Temos como objectivo deste estudo:
e Descrever os factores que condicionam a decisao de amamentar relatados pelas
primiparas;

Trata-se de um estudo descritivo simples, de paradigma quantitativo. Todos os dados
recolhidos durante o estudo serdo tratados de forma confidencial e serdo codificados. Os
resultados finais estardo a vossa disposi¢do, caso o solicitem. Serd pedido o
consentimento informado, cujo exemplar se anexa, através de um documento escrito,
que ficara sob responsabilidade das investigadoras. Anexamos igualmente o

instrumento de colheita de dados.

Sem outro assunto, pedem deferimento,

Ana Sofia Botdo Mendes Claudia Filipa dos Santos Caetano
(964 27 70 80; anamendes_06@msn.com) (963 34 26 59; Klaud_fil@hotmail.com)

Orientador: Enfermeira Ema Perdigao
(917 84 93 97; eperdigao@uatla.pt)
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Entidade Instituidora A Direcgdo de Enfermagem do Hospital CUF das Descobertas

ElA-Ensino, Investigagdo

e Administragdo, s.A. . . - p & T ied % s
Assunto: Pedido de autorizagdo para a aplicagdo de questiondrios no dmbito de um

trabalho de Monografia.
Exma Sra Enfermeira Directora Anisabel Soares,

Ana Sofia Botdo Mendes e Claudia Filipa dos Santos Caetano, estudantes do 3° ano do
6° Curso de Licenciatura em Enfermagem da Universidade Atlantica - Escola de Saude
da Atlantica, vém por este meio solicitar a autorizagdo para a aplicagdo de
questionarios, a puérperas primiparas internadas no Servigo de Obstetricia, para um
trabalho de investigagdo, intitulado: “Decisdo de amamentar: factores identificados

pelas primiparas”.
Temos como objectivo deste estudo:

e Deccrever o¢ factores que condicionam a decisic de amamentar relatados

pelas primiparas.
Trata-se de um estudo descritivo simples, de paradigma quantitativo. Todos os dados
recolhidos durante o estudo serdo tratados de forma confidencial e serdo codificados. Os
resultados finais estardo a vossa disposi¢do, caso o solicitem. Serda pedido o
consentimento informado, cujo exemplar se anexa, através de um documento escrito,
que ficarda sob responsabilidade das investigadoras. Anexamos igualmente o

instrumento de colheita de dados.

Sem outro assunto, pedem deferimento,

"\(\l"l 9 ,‘?‘(’\ /,:'Ui‘ é\“\':};,"‘i A [ (‘} aclic T-.":&.(: Cig_»- S (el
Ana Sofia Botdo Mendes Claudia Filipa dos Santos Caetano
(96 427 70 80; anamendes_06@msn.com ) (196 334 26 59; Klaud_fil@hotmail.com )

el 1S

Oni%{adora: nferme}ra Ema Perdigdo

(91 784 93 97: eperdigao@uatla.pt)
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Carta explicativa para o consentimento informado:

Somos alunas do Curso de Licenciatura em Enfermagem, o qual tem como requisito
final, a realizacdo de um trabalho de monografia, em que o tema escolhido foi: Deciséo
de amamentar: factores identificados pelas primiparas.

O objectivo deste estudo é: Descrever os factores que condicionam a decisdo de

amamentar relatados pelas primiparas.

Na participacdo deste estudo, a participante terd direito a um tratamento justo e
imparcial, sendo esclarecidas as duvidas ou questdes colocadas sempre que considere
necessario. Se o desejar, poderdo ser facultados os resultados do estudo.

A sua participacdo consiste em responder as questdes que lhe serdo apresentadas
num questionario.

A escolha de participar ou ndo no estudo é voluntaria e caso o participante decida
ndo participar, continuard a ser cuidada e respeitada de igual forma. Se optar por
participar no estudo, tem o direito, se assim o entender, de desistir a qualquer momento,
sem que isso traga algum prejuizo para si.

Todos os dados e informacdes que estiver disposta a ceder para 0 nosso estudo seréo
tratados de forma confidencial, ficando guardados num local seguro a responsabilidade
das investigadoras e destruidos no final da sua elaboracdo. A identidade nunca sera

revelada ou reconhecida, a ndo ser pelas préprias investigadoras.

A sua opinido sera valorizada e vai contribuir para podermos compreender melhor
os factores que levam as puérperas primiparas a amamentar, os motivos que influenciam
a sua decisdo, 0 que seguramente contribuirad para a melhoria dos cuidados prestados as

puérperas primiparas, neste momento tdo importante das suas vidas.
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Termo de consentimento informado e esclarecido

Com a realizacdo deste estudo, pretendemos obter dados que nos permitam identificar
os factores que levam as primiparas a tomar a decisdo de amamentar de modo a
contribuir para a nossa aprendizagem enquanto alunas de enfermagem.

Estou consciente de que em nenhum momento serei exposta a riscos em virtude da
minha participagcdo nesta pesquisa e que poderei em qualquer momento recusar
continuar ou ser informada & cerca da mesma, sem nenhum prejuizo para a minha
pessoa. Sei também que os dados do questionario, por mim respondido serd anénimo, e
utilizado somente para fins cientificos. Fui informada de que ndo terei nenhum tipo de
despesas nem receberei nenhum pagamento ou gratificagdo pela minha participacdo
nesta pesquisa.

Eu, declaro que me

foram esclarecidas as minhas davidas e aceito participar no estudo.
Data: [/ /

Investigadoras:
Ana Sofia Botdo Mendes (964277080)

Claudia Filipa dos Santos Caetano (963342659)

Morada: Universidade Atlantica- Barcarena
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Questionario

Definimos como objectivo da nossa monografia descrever os factores que levam
as mulheres a tomarem a decisdo de amamentar. E, entdo, muito importante a sua
colaboracdo no preenchimento deste questionario e desde ja agradecemos a sua
participacao.

Para o preencher, devera assinalar com uma cruz a op¢do que identificar como
correcta e preencher os espacos em branco, conforme o tipo de questdo apresentada.

| - CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

A- Dados sécio-demograficos:

1) Idade:
15-19 30-34
20-24 35-39
25-29 >40
2) Raca

3) Estado Civil:

Solteira Divorciada /
Separada
Casada / Unido de Facto Vilva

4) Habilitagdes Literéarias:

1° Ciclo (4° ano) Licenciatura
2° Ciclo (6° ano) Mestrado

3° Ciclo (9° ano) Doutoramento
Secundario (12° ano) Outros
Bacharelato

5) Profissao:
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B — Dados sobre a Gravidez
6) A sua gravidez foi...

6.1) Planeada? Sim Nao
6.2) Desejada? Sim Nao
6.3) Vigiada? Sim Nao (Se respondeu Nao, passe a

questdo n. 7.)

6.3.1) Se respondeu sim, indique qual o local onde realizou a vigilancia.
Hospital

Centro de Saude

Médico particular

Il - FACTORES PARA A TOMADA DE DECISAO DE AMAMENTAR

7) Teve informagdes acerca da amamentagéo, durante a gravidez?

Sim Nao (Se respondeu N&o, passe a
questdo n.° 8.)

7.1) Se respondeu sim, refira como obteve as informacoes:

Médico Amigos

Enfermeiro Meios de comunicacao (internet;
televisdo, livros, revistas...)

Familiares Outros

8) Tomou a decisdo de amamentar...

Antes da gravidez Apds o nascimento do bebé

Durante a gravidez
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9) Classifique os 17 factores apresentados, colocando em cada quadrado, o nimero da
escala que traduz o grau de concordancia acerca da influéncia de cada um dos
factores na sua decisédo de amamentar.

1 2 3 4 5
Fortemente em Em desacordo Indiferente De acordo Fortemente de
desacordo acordo

a) Desejo de amamentar.

b) Conhecimentos anteriores sobre amamentacao.

c) Conhecimento acerca da legislagdo em vigor acerca da proteccdo da
maternidade e da paternidade em relacdo a amamentacao.

d) Frequéncia de um curso de preparacdo para o parto.

e) Frequéncia de um curso de preparacao para a amamentacao.

f) As orientacGes dos profissionais de saude sobre a amamentagao.

g) Tipo de parto.

h) Apoio dos profissionais de salide no pos-parto.

i) A facilidade do bebé ter pegado correctamente na mama.

J) Relacdo com o marido/companheiro.

k) Apoio do marido / companheiro.

) Os casos de sucesso, na familia ou amigos, com experiencia de
amamentacao.
m) Apoio familiar.

n) Pressédo social / familiar.

0) Beneficios da amamentacdo para o bebé.

p) Beneficios da amamentagdo para a mae.

g) Beneficios da amamentacdo para a familia.

r) Beneficios da amamentacdo para o ambiente.

Se ndo identificou os beneficios da amamentagdo como tendo tido influéncia na sua
tomada de decisdo, dé como terminado este questionario. Caso contrario, de acordo
com o tipo de beneficios que assinalou, responda a seguinte questao:
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10) Dos beneficios apresentados na tabela, assinale a importancia que teve cada um deles, na
sua decisdo de amamentar.

Beneficios para o bebé.

a) O leite materno fornece todos os nutrientes necessarios ao bebé nos primeiros

meses de vida.

Nada Importante Pouco Importante Importante Muito Importante
b) O leite materno protege o bebé de alergias.
Nada Importante Pouco Importante Importante Muito Importante

c) O leite materno é de facil digestdo e facilita o funcionamento do intestino do bebé.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

d) O leite materno protege o bebé de infecgoes.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

e) No acto de amamentar, o bebé estimula um exercicio fisico continuo que propicia
0 desenvolvimento da musculatura e da ossatura bucal, proporcionando o
desenvolvimento facial harmonioso.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

Beneficios para a mée

f) Ao amamentar, existe uma maior proximidade entre mée e filho.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

g) A mulher que amamenta tem meno

r risco de cancro da mama e do ovario.

Nada Importante Pouco Importante Importante Muito Importante
h) Amamentar, facilita a involugéo uterina.
Nada Importante Pouco Importante Importante Muito Importante

i) O aleitamento materno também contribui para prevenir as depressdes pés-parto.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante
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j) Maes que amamentam recuperam mais rapidamente o peso anterior a gravidez.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

k) A amamentacdo poderd trazer vantagens mais tarde, como por exemplo na

reducdo da osteoporose e na pré-menopausa.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

) Aamame

ntacdo exclusiva tem efeito anticoncepcional.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

Beneficios para a familia

m) O leite materno é mais econémico e esta sempre disponivel a hora certa.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

Beneficios para o ambiente

n) O leite materno é um produto natural, renovavel, ndo contaminado e auto-

suficiente.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

0) Amamentar é considerado um acto ecolégico, pois evita 0 uso de produtos
de plastico, aluminio, etc.

Nada Importante

Pouco Importante

Importante

Muito Importante

Obrigada pela sua participagéo!
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Apéndice E) Cronograma
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Marco Abril Maio Junho Julho Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro
AC(;OES Dias 1-15 16-31 1-15 16-30 1-15 16-31 1-15 16-30 1-15 16-31 1-15 16-31 1-15 16-30 1-15 16-31 1-15 16-30 1-15 16-31
Definicéo do tema
Pesquisa
bibliogréafica e
Reviséo da

literatura pertinente

Formulacdo do
Problema de
Investigacao,
objectivo e questdo
de investigacao

Elaboracdo do Eng.
Teorico e DecisOes
Metodolégicas

Entrega do Projecto
de Monografia

Entrega da carta a
pedir autorizagdo a
Instituicdo

Realizagdo do pré-
teste

Realizagéo do
Questionario

Recolha dos dados

Tratamento, analise
e interpretacdo dos
resultados

Reviséo da
monografia
Entrega da
Monografia
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