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O aleitamento materno é um fator

Que auxilia o bebé recém-nascido”.
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RESUMO

O aleitamento materno é um ato capaz de promover beneficios importantes para o binbmio
mde-filno, porém algumas dificuldades podem surgir durante essa pratica, dentre essas
dificuldades destacam-se as complica¢cbes mamarias, principalmente quando se trata de maes
primiparas, uma vez que estas ainda néo tiveram experiéncia com amamentacao. O estudo teve
como objetivo principal analisar o conhecimento das maes acerca das dificuldades relacionadas
a amamentacdo em um hospital de referéncia na cidade de Juazeiro do Norte — Ceara. Trata-se
de um estudo de natureza descritiva, com abordagem quantitativa, realizado no periodo de
janeiro a abril de 2019. A amostra foi representada por 29 maes, onde 25 foram entrevistadas
no alojamento conjunto e 4 no banco de leite. Foi utilizado como instrumento de coleta de dados
uma entrevista semiestruturada. Os dados foram analisados através de estatisticas simples
utilizando o programa Microsoft office Excel (2016). A pesquisa obedeceu aos principios éticos
e legais da resolucdo 466/12, que trata de estudos envolvendo seres humanos com aprovacgéo
do Comité da Universidade Doutor Ledo Sampaio com o parecer do namero 3.237.435. O
estudo mostrou que em relacdo a idade das participantes a faixa etaria variou entre 13 a 36 anos,
mais da metade do grupo entrevistado tinham concluido o ensino médio (55,1%) e que a grande
maioria eram primipara (55,1), ressaltando que estas foram as que apresentaram dificuldades
com o aleitamento materno, as demais possuiam de dois a quatro filhos. Foi observado que
(45%) das participantes do estudo exerciam trabalho fora de casa, dentre as profissdes exercidas
por elas as que mais se destacaram foram: estudante, agricultora, garconete, doméstica,
acompanhante, cabeleireira, auxiliar de cozinha, fisioterapeuta e autbnoma e 55% né&o
trabalham fora do domicilio. 55% das participantes tinham o minimo de consultas recomendado
pelo Ministério da Saude, 17% tinham entre 9 a 12 consultas e 6 participantes ndo souberam
informar. Sendo que, apenas 34% receberam orientacGes sobre amamentacdo no pré-natal e
59% receberam orientacOes na maternidade. Dentre as dificuldades que surgiram durante o
estabelecimento do aleitamento materno destacaram-se a ma pega (31%), ma succao (24%) e o
posicionamento incorreto (17%). Diante disto conclui-se que que as orientacdes sobre a pratica
da lactacdo mostraram influéncia sobre o aleitamento materno no contexto estudado, mostrando
que as mées ndo tinham conhecimento para lidar com as intercorréncias mamarias que surgiu
apos estabelecimento da amamentacao, levando a pensar que a frequéncia e a qualidade destas
orientagcdes necessitam de aprimoramento. Por fim, este estudo visa alertar os profissionais
sobre a importancia de buscar o conhecimento e aptidao para o acolhimento e aconselhamento
das mées, com a intencdo de prestar uma assisténcia de qualidade e que essas orientacdes sejam
efetivas e as maes possam se sentir seguras e superar as dificuldades que surjam no processo da
amamentacao.

Palavras-Chaves: Amamentacdo, Pré-natal, Enfermagem



SUMMARY

Breastfeeding is an act capable of promoting important benefits for the mother-child binomial,
but some difficulties may arise during this practice, among these difficulties we highlight breast
complications, especially when it comes to primiparous mothers, since they have not yet had
experience with breastfeeding. The main objective of the study was to analyze the mothers'
knowledge about the difficulties related to breastfeeding in a reference hospital in the city of
Juazeiro do Norte - Ceara. This is a descriptive study, with a quantitative approach, conducted
in the period from January to April 2019. The sample was represented by 29 mothers, where 25
were interviewed in the joint accommodation and 4 in the milk bank. A semi-structured
interview was used as an instrument for data collection. The data were analyzed using simple
statistics using the Microsoft Office Excel program (2016). The research followed the ethical
and legal principles of resolution 466/12, which deals with studies involving human beings with
the approval of the Committee of the Universidade Doutor Ledo Sampaio with the opinion
number 3.237.435. The study showed that in relation to the age of the participants, the age range
ranged from 13 to 36 years, more than half of the group interviewed had completed high school
(55.1%) and that the vast majority were primiparous (55.1), emphasizing that these were those
who had difficulties with breastfeeding, the others had two to four children. It was observed
that (45%) of the study participants worked outside the home, among the professions exercised
by them the ones that stood out were: student, farmer, waitress, maid, companion, hairdresser,
kitchen assistant, physiotherapist and autonomous and 55% do not work outside the home. 55%
of the participants had the minimum number of consultations recommended by the Ministry of
Health, 17% had between 9 and 12 consultations and 6 participants did not know how to inform.
Only 34% received orientation about breastfeeding in prenatal care and 59% received
orientation in the maternity ward. Among the difficulties that arose during the establishment of
breastfeeding were poor grip (31%), poor sucking (24%) and incorrect positioning (17%). In
view of this, it is concluded that the guidelines on the practice of breastfeeding showed
influence on breastfeeding in the context studied, showing that mothers were not aware to deal
with breast complications that arose after the establishment of breastfeeding, leading to the
belief that the frequency and quality of these guidelines need improvement. Finally, this study
aims to alert professionals about the importance of seeking knowledge and aptitude for the
reception and counseling of mothers, with the intention of providing quality care and that these
guidelines are effective and mothers can feel safe and overcome the difficulties that arise in the
breastfeeding process.

Key words: Breastfeeding, Prenatal, Nursing
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1 INTRODUCAO

O Ministério da Saude recomenda aleitamento materno (AM) preferencialmente
exclusivo até aos seis meses de vida, sendo introduzido ap0ds essa data alguns alimentos, néo
substituindo o leite materno, apenas complementando a alimentacdo. O AM é muito importante
para o bebé e para a mée, trazendo vantagens para ambos e familia, contribuindo efetivamente
no crescimento e desenvolvimento do bebé, além de favorecer o vinculo mée e filho (BRASIL,
2018).

Segundo o Ministério da Saude, AM pode reduzir significativamente com a
morbimortalidade infantil causada por diarreia e infec¢cdes respiratdrias, além de prevenir contra
doencas cronica na vida futura como a hipertenséo e diabetes (BRASIL, 2017).

No Brasil, diversas politicas de incentivacdo ao AM foram criadas e implantadas
voltadas para promoc¢do da amamentacdo. Dentre elas a criacdo da Rede Amamenta Brasil
regulamentada pela Portaria N° 1.920 de 5 de Setembro de 2013 que visa qualificar agbes de
promocdo do aleitamento materno e da alimentacdo saudavel para criangas menores de 2 anos
e qualificar os profissionais de salde para a promog¢do do aleitamento materno e introducao
alimentar complementar como rotina da Atencdo Baésica, contribuindo para o aumento da
adesdo do AM (BRASIL a, 2015).

Entretanto, amamentar um filho ndo é tdo simples quanto parece, pois existem alguns
fatores que contribui para que o ato de amamentar torne-se indesejavel, como algumas
dificuldades apresentadas pelas mées sendo o0 posicionamento incorreto para amamentar,
gerando ma pega e succdo, presenca de dor mamilar, ingurgitamento mamario, infeccéo,
fissuras entre outros (BARBOSA et al., 2017).

A falta de conhecimento e experiéncia pode interferir no processo de amamentagéo,
principalmente nas primigestas que por serem mée de primeira viagem ndo sabem como lidar
com a situacdo. Desta forma, é necessario o apoio da familia e da equipe multidisciplinar,
principalmente o profissional enfermeiro por estar mais proximo dessas mulheres, assumindo
0 papel de acolher, acompanhar e orientar essa gestante nas consultas de pré-natal e na consulta
de puericultura (BOAS, 2014).

O interesse do estudo surgiu apds vivéncia propria da pesquisadora, na qual a mesma
apresentou grandes dificuldades para amamentacdo, onde ndo obteve orientagdes corretas no
pos parto da complexidade do ato de amamentar, repercutindo de forma negativa no contexto

psicossocial. Manifestando o interesse de conhecer a Assisténcia de Enfermagem no pré—natal
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Diante as dificuldades que muitas mées enfrentam para amamentar, surgiu o
questionamento sobre os fatores que contribuem para 0 sucesso ou insucesso da amamentacéo.

O estudo torna-se relevante, pois podera demonstrar como esta sendo a Assisténcia de
Enfermagem no pré-natal, considerando que a falta de conhecimento e das orientacfes
adequadas a puérpera influencia diretamente no ato de amamentar.

Esta pesquisa visa contribuir para uma reflexdo dos profissionais de enfermagem das
instituicOes de atendimento obstétrico e dos que prestam assisténcia durante o pré —natal acerca
das possiveis complicagdes, visando favorecer subsidio a estas mées e influenciar de forma
positiva o bindmio mée-filho. Dessa forma, a pesquisa tem como base a hipdtese de que as
maes apresentam dificuldade e déficit de conhecimento acerca da amamentacdo devido a

caréncia de orientacdes pelos profissionais de salde.



15

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

e Analisar o conhecimento das mées acerca das dificuldades relacionadas a amamentacéo.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar as mées quanto ao perfil sociodemografico.

e Verificar a existéncia das orientacGes prestadas pela equipe de salde quanto
amamentacao referidas pelas maes no pré-natal e pos-parto

e Listar as principais dificuldades para amamentar apresentadas pelas mées durante o

periodo pds-parto
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 ANATOMIA DA MAMA

A mama é formada de tecido glandular que em mulheres mas jovens apresenta-se em
maior quantidade sendo substituindo gradativamente por tecido adiposo ao se aproximar da
menopausa. Na sua composi¢do a mama possui de 15 a 20 lobos mamarios separados por tecido
fibroso, cada lobo € composto por 20 a 40 I16bulos, e cada I6bulo € formado de 10 a 100 alvéolos.
Nos ductos sdo produzidos o leite, que através do sistema ductal converge para a papila
(BRASIL, 2015a).

A papila ou mamilo da mama é formado por fibra musculares lisas, localizada numa
area mais pigmentada chamada auréola que se diferencia em seu tamanho e pigmentacéo.
Durante a gravidez a auréola sofre alteracbes fisiologicas tornando-se maiores e mais
pigmentadas, entretanto apds o periodo de lactagdo a pigmentacdo diminui, porém a cor original
ndo retorna em absoluto (PINHO, 2011).

Segundo o autor supracitado existem diferentes tipos de mamilos, a apresentacdo do
mamilo é muito importante durante o processo de amamentacao, sendo este facilitado pelo
mamilo protruso. Entretanto é possivel amamentar independente da apresentacdo do mamilo,
sendo necessario uma avaliacdo no pré-natal e as orientagdes adequadas para facilitar a
amamentacao.

O mamilo curto é pouco saliente e pode manifestar-se elastico ou pouco elastico; o
mamilo plano encontra-se junto a regido da auréola; o mamilo pseudo-invertido apresenta-se
contrario ao protruso contudo é responsivo a estimulos; outrem o mamilo invertido este
apresenta-se contrario ao protruso e ndo responde ao estimulo, portanto é imprescindivel o
acompanhamento especializado (PINHO, 2011).

Nesse contexto, Caetano e Dantas (2017) relatam que a maioria das mulheres que
apresentam mamilos curtos, planos ou invertidos apresentam significativa melhora durante a
gravidez e o periodo de amamentacdo sem a necessidade de medidas farmacologica, pois,
enquanto o periodo da gestagdo as mamas por si s6 sdo preparadas por meio da acdo de alguns
horménios, onde os ductos séo estimulados na producéo de leite ocorrendo uma dilatacao ductal

e proporcionando elasticidade aos mamilos.
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3.2 COMPOSICAO DO LEITE

O leite materno é o alimento com niveis adequados de nutrientes que contribui para a
salude e desenvolvimento do recém-nascido. A composicdo do leite humano sofre varias
alteracdes e estd distribuido em diferentes compartimentos (carboidratos, nitrogénio néo-
proteico, proteinas de soro e minerais) sdo encontrados na fase aquosa que corresponde a 87%
do volume total. Dividido em trés fases diferentes no decorrer da lactagédo: colostro, leite de
transicéo e leite maduro (BRASIL, 2015a).

Segundo Santos et al. (2017) o colostro é um leite excretado em pequena quantidade de
coloracdo amarela e viscosa, mas suficiente para alimentar o recém-nascido, que surge no
ultimo trimestre da gravidez ou até mesmo ap6s nascimento.

Nick (2011) expressa na sua pesquisa que a segunda parte da composicéo do leite, o
chamado leite de transicdo surge entre 0 5° e 0 10° dia pds-parto. Nessa fase ocorrem varias
modificacdes, entre elas, a proteinas e minerais vdo sendo substituidos gradativamente por
gorduras e carboidratos até o surgimento do leite maduro. O leite maduro por sua vez com suas
préprias caracteristicas ¢ um liquido mais ralo com todos os nutrientes adequados para

fortalecimento, crescimento fisioldgicos e psicoldgicos da crianca.

3.3 ALEITAMENTO MATERNO E SEUS BENEFICIOS

Apesar de muitos profissionais incentivar e defender a superioridade da amamentacéo
em relacdo a outras formas de alimentacdo muitas mulheres ainda ndo se sentem satisfeitas com
as informacdes e apoio recebido, ainda que considerado uma fase importante para o bindbmio
made-filho, pois amamentar ndo traz apenas nutricdo, mas também interacdo profunda, estimula
afeto, protecéo e vinculo entre mae e filho (BRASIL, 2015a).

Segundo Oliveira e Lima (2015) a amamentacdo traz importantes beneficios para as
nutrizes, quando esta amamenta especialmente exclusivo, confere uma protecéo para uma nova
gravidez, contra o cancer de mama, cancer no ovario, diabetes tipo 2, depressdo pos-parto e
favorece a perda de peso puerperal.

A amamentacdo € a maneira ideal de alimentar a crianga nos primeiros seis meses de
vida, trazendo inimeros beneficios para o desenvolvimento fisico e cognitivo do lactente, sendo

eles a reducdo da obesidade e os desequilibrios decorrentes desta, diminui os riscos de alergias,
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potencializa a qualidade nutricional e garante todos o0s nutrientes necessarios para o

desenvolvimento, sendo considerado um alimento completo e ideal (BUENO, 2013).

3.4 INTERCORRENCIAS MAMARIAS NA AMAMENTACAO

Durante a amamentacao as nutrizes podem apresentar problemas relacionados com as
mamas que devem ser diagnosticadas e tratadas previamente, dentre as dificuldades mais
comuns encontram-se 0 ingurgitamento mamario, traumas do mamilo, mastite, abcessos
mamario, hipogalactia, galactocele, fendmeno de Raynaud, infeccao por Staphylococcus aureus
e candidiase (JESUS, 2013), (BRASIL, 2015a).

Para Neves et al (2016) “[...]Jessas intercorréncias mamadrias e a falta de assisténcias dos
profissionais de salde frente a essas complicaces se configuram como importante fator de
risco para a ocorréncia do desmame precoce”.

O ingurgitamento mamario (IM) é o primeiro sintoma enfrentado pela puérpera no inicio
da amamentacéo, é importante diferenciar o ingurgitamento fisioldgico do patolégico, onde no
ingurgitamento fisiolégico ocorre uma discreta obstrucdo dos ductos pela distensdo alveolar
devido ao acumulo de leite nos alvéolos, porém ha descida do leite e ndo é necessario medidas
farmacoldgicas. Ja no ingurgitamento patolégico ocorre uma producdo exacerbada do leite e
uma menor procura pelo recém-nascido (RN), isso gera um acumulo lacteo e consequentemente
a obstrucdo linfatica e vascular levando ao aparecimento de sintomas como dor, febre e mamilos
apagados podendo apresentar areas hiperemiadas (HEBERLE et al., 2014), (BRASIL, 2015a),
(SOUSA et al., 2012).

Para melhora desse quadro é recomendado ordenha manual para facilitar a pega do bebe
aaréola e ao mamilo, outrem, uso de bomba de succao para promover o0 esvaziamento da mama
e alivio da mae, massagem com movimento lentos e circulares essencialmente nas regiées mais
intumescida, mamadas em demanda livre, uso de analgésico sistémicos para alivio da dor,
suporte firme para sustentagdo das mamas e compressas frias no intervalo das mamadas, em
casos mais excepcionais orienta-se 0 uso de compressas frias por no maximo 20 minutos, com
intervalo de 2 em 2 horas (HEBERLE et al., 2014), (BRASIL, 2015a), (SOUSA et al., 2012).

De acordo com Cervellini et al. (2014) o trauma mamilar € uma modificacdo anatbmica
da pele do mamilo, onde ocorre alteracéo da coloragdo, modificacfes no aspecto do liquido e

interrupcdo da pele. Nesse interim, Amaral et al. (2015) ressalta que a ruptura do mamilo
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também conhecido como fissura ou rachadura sdo ocasionados devido ao posicionamento
inadequado do bebé e paga incorreta durante as mamadas, isso gera desconforto e desanimo
para a nutriz.

Nesse contexto, a técnica de amamentacdo € de suma importancia e apesar de ser
considerado comportamento instintivo em alguns casos a técnica necessita de aprendizado.
Dessa forma € impreterivelmente importante as acfes de promocdo ao AM, pois estes podem
apresentar resultados relevantes nos seus indicadores (FIALHO et al., 2014).

A mastite € uma complicacdo mais frequentemente unilateral, caracterizado pelo
processo inflamatério por vezes acompanhado de infeccdo, a lactante pode ainda apresentar
sintomas como febre, mal-estar e calafrios. Os traumas mamilares sdo fatores contribuintes para
a causa da mastite, visto que, torna-se porta de entrada para microrganismos. Além disso, a
estase do leite e outros fatores relacionados a mée, como estresse, fadiga e anemia estdo
associados a patologia. Contudo, a amamentacdo pode e deve ser mantida, porém em casos
mais graves deve-se considerar os beneficios da diade (mae-filho). Nesse sentido, as mées
devem estar preparadas para detectar complicagdes com as mamas e orientadas a procurar o
servico de saude, é imprescindivel a deteccdo precoce e o tratamento adequado das
complicagdes relacionadas as mamas durante a lactacdo a fim de evitar que o sofrimento da

mée se perpetue por muito tempo (VIDUEDO et al., 2015).

3.5 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA AMAMENTACAO

Durante o pré-natal o profissional da enfermagem ja deve ressaltar a importancia do
aleitamento materno, visto que é um alimento rico em calcio, ferro e sais minerais nutrientes
importantes para o crescimento saudavel da crianca. E indispenséavel que o enfermeiro esteja
preparado para repassar seus conhecimentos a mulher nesse periodo de amamentacédo
destacando que os cuidados devem se iniciar bem antes, evitando assim problemas com o0s
mamilos doloridos e fissurados que podem surgir e comprometer o aleitamento desestruturando
0 momento que traz bem-estar e favorece o desenvolvimento da crianga (SOUZA, 2014).

E necessario que a equipe de enfermagem estimule a amamentacio ndo s6 como
alimento indispensavel ao recém-nascido, mas também promovendo a interacdo afetiva entre
mée-filho, auxiliando nos procedimentos que deve ser realizados para obter sucesso total do
aleitamento. A orientacdo quanto ao posicionamento correto da mama, oferecer sempre as duas

mamas, mamadas sob livre demanda, repouso, dieta balanceada, area da auréola visivel mais
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acima e nao abaixo sao métodos que facilitam a adaptacdo da mamée evitando assim o desmame
precoce (SILVA, 2014).
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem quantitativa. Para Gil (2017), o
objetivo da pesquisa do tipo descritiva ¢ estudar a caracteristica de um grupo ou fenémeno.

A pesquisa quantitativa necessita de técnica estatistica, desde as mais simples as mais
complexas. Onde os dados obtidos serdo quantificados, mensurados e analisados com o objetivo
de evitar distor¢des dos resultados (MARCONI; LAKATOS, 2010).

Assim, esse tipo de metodologia permitiu alcancar os objetivos do estudo.

4.2 LOCAL DO ESTUDO E PERIODO

O estudo foi realizado no Hospital Maternidade S&o Lucas no municipio de Juazeiro do
Norte- Ce. Inaugurado em outubro de 1955, foi o primeiro hospital construido em Juazeiro do
Norte. Hoje transformado em Hospital Publico, com atendimento em Pediatria, Neonatologia
e Gineco-obstetricia, com populacdo de 249.939 e densidade demogréfica de 1.004,45
hab./kmz2, com fundacdo dia 22 de julho de 1911 (IBGE, 2010).

A institui¢@o possui atendimento tercidrio na assisténcia materno-infantil e ¢ referéncia
para o atendimento perinatal de alto risco. A referida unidade possui um Banco de leite com
atendimento interno e externo as maes com dificuldades na amamentagdo. A escolha da
institui¢do se fez ao fato de a pesquisadora ter mais acesso aos dados do local e interesse em
conhecer se as maes chegam a maternidade com alguma orientagdo prévia sobre as dificuldades

no aleitamento materno. O estudo foi realizado no periodo de agosto de 2018 a junho de 2019.

4.3 PARTICIPANTES DO ESTUDO

Realizou-se a pesquisa com as maes que estavam presentes no momento da entrevista
no alojamento conjunto e no banco de leite da referida unidade. Atenderam aos critérios de
inclusdo 29 maes, dessas 25 maes estavam no alojamento conjunto e 4 estavam ordenhando

leite para seus bebés que estavam internados na UTI neonatal. Os critérios de inclusdo foram:
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estar no periodo pos-parto e aceitar participar da pesquisa ap6s leitura e assinatura do Termo de
Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) (APENDICE B) e do Termo de Consentimento Pds-
esclarecimento (TCPE) (APENDICE C) e os critérios de exclusdo foram: Maes que tinham a
amamenta¢ao contra indicada.

Duas maes recusaram-se a participar da pesquisa, outra estava impossibilitada de

participar da entrevista por indicagdo médica, pois encontrava-se no periodo pods cirargico.

4.4 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS E PROCEDIMENTO

Como instrumento de coleta de dados foi utilizado uma entrevista semiestruturada com
suporte de um formulario (APENDICE D). Na pesquisa semiestruturada pode ser combinado
perguntas abertas e fechadas, o entrevistado terd a possibilidade de discorrer sobre as perguntas
realizadas pelo entrevistador fornecendo informacgdes verbalmente. (MARCONI; LAKATOS
2010).

Manzini (2012) reforca a importancia do formulario pela flexibilidade na execu¢ao do
mesmo, visto que propicia uma maior seguranca ao pesquisador e possibilita o surgimento de
novos questionamentos nao previsto por ele, além de permitir um contato face a face ¢ a
participacdo de pessoas analfabéticos. Neste contexto, Oliveira (2016) salienta a seriedade no
momento da aplicagao do mesmo, sendo considerado relevante uma vez que possibilita, durante
o contato face a face, o ato de levar o entrevistado a exprimir a sua fala na integra, considerando
a sua subjetividade, costumes, cultura e vivéncia pessoal.

Os dados foram coletados no alojamento conjunto, onde as maes foram abordadas no
proprio leito e no banco de leite durante a ordenha. A pesquisadora realizou a coleta durante

trés dias, indo ao local um dia por semana no periodo da manha.

4.5 ANALISE E INTERPRETACAO DE DADOS

Para a analise dos dados foi utilizado o programa Microsoft office Excel (2016) e para
demonstracdo dos dados quantitativamente utilizou-se graficos e tabelas, sendo apresentados

em valores numeéricos e percentuais e analisados conforme a literatura.
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A analise se divide em trés etapas: a pré-andlise ¢ a fase de organizagdo que se inicia
com o primeiro contato com os documentos; a exploragdo de materiais que tem como objetivo
administrar as decisdes tomadas na pré-analise e o tratamento dos dados com inferéncia e
interpretagdo objetivando tornar os dados validos e significativos (URQUIZA; MARQUES,
2016).

4.6 RISCOS E BENEFICIOS DA PESQUISA

Os riscos da pesquisa estdo na dimensdo psiquica e emocional, podendo ocasionar
desconforto e constrangimento aos participantes. Neste sentido, a pesquisa apresenta riscos
minimos ao sujeito, por compartilhar informacdes pessoais ou confidencias. Desta forma,
mediante a tomada de algumas medidas esse risco pode ser minimizado. A entrevista foi
realizada no leito de cada participante, sem a presenca de outros profissionais, a entrevistada
teve 0 tempo necessario para responder a entrevista, respeitando as suas necessidades e
individualidade e foi lembrado do seu livre arbitrio para responder ou ndo alguma pergunta.

Os beneficios esperados com este estudo serdo os de ampliar os conhecimentos dos
profissionais da area e servir como base para futuros estudos, pensando em uma melhoria no
acompanhamento e nas informacgdes prestadas pela equipe de salide as médes quando as mesmas

se encontrarem no estabelecimento de saude e com dificuldades para amamentar.

4.7 ASPECTOS ETICOS E LEGAIS

Esta pesquisa foi enviada para apreciagdo do Comité de ética e pesquisa Do Centro
Universitario Doutor Le&o Sampaio (UNILEAO), cabe ressaltar que foram seguidas todas as
recomendacdes formais da resolucéo 466/2012 do conselho nacional de satde do Ministério da
Saulde, referente a estudos com seres humanos, garantindo os referencias basicos da bioética
que sdo: autonomia, ndo maleficéncia, justica e benevoléncia, assegurando assim os direitos e
deveres dos participantes (BRASIL, 2012). Nesta perspectiva, as mesmas foram informadas
sobre a pesquisa quanto aos seus métodos, objetivos e vantagens, foram informadas ainda, o

direito de desistir da pesquisa a qualquer momento.
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Para assegurar o principio da autonomia, foi solicitado inicialmente a autorizacdo para
a realizagdo da pesquisa no Hospital Maternidade S&o Lucas, para realizar coleta de dados na
referida instituicdo. As participantes da pesquisa receberam um termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE), foi também solicitado a assinatura do termo de consentimento pos-
esclarecido(TCPE), informando que as mdes aceitaram participar da pesquisa, onde foi
disponibilizada a 22 via para a participante, ficando a 12 via sob a guarda da pesquisadora,
garantindo assim todo o sigilo e confidencialidade dos participantes. Apéndice A (pedido de
autorizacdo para realizacdo do estudo), Apéndice B (termo de consentimento livre e
esclarecido), Apéndice C (termo de consentimento pos-esclarecido).

O referido estudo foi aprovado pelo Comité da Universidade Doutor Ledo Sampaio com

0 parecer do numero 3.237.435
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5 RESULTADOS E DISCUSSOES

Em relacdo as caracteristicas sociodemograficas evidenciadas no estudo, apds as
respostas das 29 maes entrevistadas, a tabela abaixo demonstra os dados obtidos ap0ds as
perguntas relacionadas a idade, escolaridade e paridade.

Tabela 1 — Perfil sociodemograficas das mées entrevistadas no Hospital Maternidade S&o

Lucas. ano 2019

Variavel Frequéncia Percentual
Idade N° Y
<20 8 28
21-29 16 55
>30 5 17
TOTAL 29 100
Escolaridade
Ens. Fund. Incompleto 3 11
Ens. Fund. Completo 0 0
Ens. Méd. Incompleto 8 28
Ens. Méd. Completo 16 55
Ens. Sup. Incompleto 1 3
Ens. Sup. Completo 1 3
TOTAL 29 100

Fonte: Pesquisa direta, 2019.

A tabela 1 mostra que a maioria das maes (55%) possuiam idade entre 21-29. Das 29
mées, 8 tinham idade abaixo de 20 anos (28%), onde percebeu-se que a faixa etaria das
participantes variou entre 13 a 36 anos. As de idade maior de 30 anos foram somente (17%).
Em relagdo a escolaridade 55% das entrevistadas haviam concluido o ensino médio e somente
3% tinham o ensino superior completo.

O amadurecimento materno bioldgico quanto emocional esta associado a maior tempo
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de aleitamento materno, pois mées com maior idade apresentam maturidade para alimentar os
filhos com leite materno por mais tempo, ja as maes adolescentes apresentam um fator de risco
para menor tempo de aleitamento materno, devido a fatores que dificultam essa pratica como
nivel educacional mais baixo, falta de maturidade e dependéncia dos pais (BARBIERI et al.,
2015).

Maranhéo et al. (2015) discorre que dependendo do nivel de instrugdo o AME pode
sofrer interferéncia, ou seja, quanto mais baixa a escolaridade mas dificil a compreenséo e a
absorcéo das informagdes relacionadas ao aleitamento materno e que a baixa escolaridade esta
associado a introducdo de &gua e cha muito previamente sendo um importante fator para
desmame precoce.

De acordo com Machado et al (2014), outros aspectos sdo apontados para que ocorra a
interrupcao do AM nos primeiros dois meses de vida do recém-nascido e estdo associados com
0 tipo e qualidade do parto, quantidade de membros residentes no domicilio, gestacdo nédo
planejada e depressdo ocasionando o abandono do AM, ap6s o quarto més de idade além da
baixa escolaridade, a volta ao trabalho, a falta de informacdes sobre amamentacao no pos-parto
e a falta de colaboracéo da figura paterna.

Nesta perspectiva, foi evidenciado que a idade materna das participantes do estudo néo
apresenta relagdo com as potenciais dificuldades com aleitamento materno e o surgimento de
intercorréncias mamarias durante a lactacdo. Em relacdo a escolaridade, a falta de compreenséo
e conhecimento com a tematica ndo esteve associado, mas sim com a falta de esclarecimento

por parte dos profissionais que acompanharam essas gestantes.
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Gréfico 1 — Maes entrevistadas quanto ao trabalho fora de casa. Hospital Maternidade Sao
Lucas. Ano 2019

Trabalha

m Sim = Ndo

Fonte: Pesquisa direta, 2019

O gréfico acima mostra que 45% das participantes trabalham fora de casa, foi visto que as
profissdes que mais se destacaram foram: estudante, agricultora, garconete, domeéstica,
acompanhante, cabeleireira, auxiliar de cozinha, fisioterapeuta e autbnoma. Como podemos
observar 55% ndo trabalham fora do domicilio. Dessa forma, as mées que nao trabalham fora
do domicilio tem um menor risco de interromper precocemente 0 AM em comparagdo as que
trabalham fora do lar.

Segundo Souza (2014) o trabalho da mulher é um fator de risco para a interrup¢ao ao
AME, uma vez que a mulher estd cada vez mais inserida no mercado de trabalho, e estdo
assumindo papel de auxiliadora ou responsaveis pelo sustento da familia.

Nesta perspectiva, a legislacdo Brasileira dispde de direitos a mae lactante trabalhadora,
no intuito de fortalecer a pratica do aleitamento materno nos primeiros meses de vida do recém-
nascido, assegurando o direito a licenga-maternidade e a destinagdo de um tempo direcionado
ao fortalecimento das relagdes entre o bindmio mae-filho, promovendo e protegendo a
integridade fisica e mental da parturiente, além de destinar estratégias para a adesdo a um dos
principios preconizados pelo Ministério da Saude na primeira infancia, que é o aleitamento

materno exclusivo nos primeiros seis meses de vida (BRASIL, 2015a).
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Tabela 2 - Consultas de pré-natal realizadas pelas mées durante a gestacdo. Hospital
Maternidade S&o Lucas. Ano 2019

Variavel Frequéncia Percentual
Numero de Consultas N° %
<4 1 3
5-8 16 55
9-12 5 18
>13 1 3
ndo lembra 6 21
TOTAL 29 100
Quantidade de Filhos

1 16 55
2 9 31
3 2 7
4 2 7
TOTAL 29 100

Fonte: Pesquisa direta, 2019

A tabela acima mostra o percentual de consultas de pré-natal realizadas pelas maes e a
quantidade de filhos, onde podemos observar também que algumas ndo souberam informar a
respeito do quantitativo de consultas de pré-natal.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o niumero adequado de consultas de
pré-natal seria igual ou superior a 6 (seis), sendo impreterivelmente uma no primeiro trimestre,
duas no segundo e trés no terceiro trimestre da gestacdo, levando em consideracdo que as
consultas deverdo ser realizadas de preferéncia mensalmente até a 28° semana sendo de suma
importancia para a diade mae-filho que estas tenham inicio antes do 4° més de gestacao. Nesse
segmento, entre a 28 até a 36 semanas as consultam passam a ser quinzenais a partir dai,
semanais, considerando que ndo existe alta de pré-natal (BRASIL, 2012).

Foi observado que a grande parte do grupo pesquisado esta em consonancia com o que
recomenda o Ministério da Saude, onde 55% das participantes relataram ter o minimo de
consultas de pré-natal, 18% das participantes haviam realizado entre 9 a 12 consultas. De todas
as maes entrevistadas, 55% delas eram primigestas. As demais, possuiam de dois a quatro
filhos.
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Vale destacar que a qualidade destas consultas esta associada ao aumento da adeséo ao
AM, o incentivo e orientagdes desde o inicio da gestacdo é essencial para 0 sucesso dessa
préatica, sendo importante ndo somente quantitativo dessas consultas, como também a qualidade
desta. As orientacdes adequadas por parte do profissional de salde para as mées se fazem
necessario, e é de suma importancia para que essas maes cheguem no pds-parto seguras, com
conhecimento das potenciais dificuldades que podem surgir no aleitamento materno.

Em relacdo a paridade, torna-se evidente que as mées de primeira viagem apresentam
risco maior de cessacdo do AME (MARANHAO, 2015). Neste sentido é indiscutivel a
importancia de maior apoio tanto profissional quanto da familia sobre aleitamento materno,

pois sentimentos de ansiedade e duvidas podem infundir de forma negativa nessa pratica

Gréfico 2 — OrientacOes recebidas pelas maes sobre amamentacdo no pré-natal e pds-parto.
Hospital Maternidade S&o Lucas. ano 2019

Pré-natal Pds-parto

66%

Sim

Né&o Sim
Fonte: Pesquisa direta, 2019

Neste estudo das 29 participantes, apenas 34 % receberam orientacdes sobre

amamentacao durante o pré-natal na Atencdo Primaria. Ja na maternidade, a grande maioria das

mdes 59% receberam orientacBes sobre AM, sendo que 41% ndo receberam nenhuma
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orientagéo sobre o tema.

Neste sentido, a falta de informagdes adequadas sobre AM na educacdo pré-natal esta
associada com sua interrupcdo precoce, sendo importante o apoio familiar e o encorajamento
das nutrizes por parte dos profissionais de saude visando alcancar o sucesso no aleitamento
materno.

Considerando que a Unidade Basica de Saude (UBS) é porta de entrada da gestante ao
servico de salde, recomenda-se que a atencdo primaria ofereca apoio, desenvolva acbes de
incentivo ao AME, essas atividades devem ser desenvolvidas em conjunto com os profissionais
da saude durante o pré-natal e também no p6s-parto. Durante o pos-parto ainda na maternidade,
é de extrema relevancia as acOes de orientaces sobre tal pratica, pois ainda que instintiva
necessita de aprendizado e a partir do nascimento da crian¢a a mulher iniciard a pratica de
amamentacao, sendo desta forma importante observar de forma particular as necessidades de
cada uma (ALMEIDA,; LUZ; UED, 2015).

No presente estudo foi identificado que na maioria dos casos, estas orientacfes foram
apresentadas por enfermeiros, sendo um profissional que mais realiza a¢bes voltado para o
apoio, incentivo e orientacfes ao AM, porém, todos os profissionais da saide devem buscar
capacitacdo e habilidades para o acolhimento e atendimento dessas mulheres com foco para
essa préatica, com o propdsito de contribuir efetivamente no processo do AME.

Tabela 3 — Complicacbes no aleitamento materno referidas pelas mées do Hospital
Maternidade S&o Lucas

Frequéncia
Complicac6es apresentadas pelas méaes Acumulada %
Posicionamento incorreto 5 111
Ma pega 9 20.0
Ma succdo 7 15.5
Dor mamilar 2 4.4
Ingurgitamento 1 2.2
Pouco leite 3 7.0
Fissura 2 4.4
Mamilo invertido 3 6.6
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Mastite 0 0.0
Nenhuma 13 28.8
TOTAL 45 100

Fonte: Pesquisa direta, 2019

De acordo com gréafico acima as intercorréncias mais prevalentes foram ma pega que
estava presente em 31% das mulheres, mé succéo que foi encontrado em 24% posicionamento
incorreto que foram identificado em 18%, o mamilo invertido que foi encontrado 10%, as
fissuras mamilares esteve presente 7% e o ingurgitamento em 3% das entrevistadas.

Segundo Vargas et al (2016) o AM é uma forma eficaz de alimentacdo saudavel nos
primeiros meses de vida, contudo, no momento que a mulher inicia essa pratica podem surgir
diversas duvidas, inseguranca e falta de conhecimento gerando complica¢es que corroboram
para interrupcdo da lactacdo. Paralelamente a esse cenario, a equipe de salde deve apoiar e
supervisionar as primeiras mamadas, desta forma podera identificar complicacdes que possam
surgir e resolver dificuldades relacionado a esse manejo.

Vieira, Costa e Gomes (2015) em seu estudo relataram a importancia da aplicabilidade
de um instrumento de avaliacdo da mamada, recomendado pela OMS e o Fundo das Nacdes
Unida para Infancia (UNICEF), que propicia o aleitamento, evita complicacdes e dessa forma
reduz a possibilidade de desmame, que por sua vez surgem muito rapidamente, logo, se ndo
identificado precocemente e tratado de forma correta e no tempo habil, progride para uma
situacdo que se estende ao longo da primeira semana de vida do recém-nascido, gerando
aflicoes e desconforto as lactantes.

Neves et al (2016) mencionam em seu estudo que a lactacdo é uma experiéncia que
abrange fatores materno e neonato. Entre esses fatores exp@e as intercorréncias mamarias, que
aparecem principalmente nos primeiros dias de vida, geralmente entre o primeiro e décimo
quinto dia ap6s o parto.

Outros fatores podem ser evidenciados como por exemplo a ma pega do bebé como
aspecto crucial, contribuindo para o aparecimento de fissuras, gerando dor e desconforto para
a lactante, favorecendo de forma negativa a amamentacao (VIEIRA; COSTA, GOMES, 2015).

Nesta pesquisa identificou-se que a ma pega esteve relacionado com a ma sucgao e com
o surgimento de fissuras mamilares, gerando dor e desconforto, indicando que houve auséncia
do manejo adequado nesta situacédo, sendo notorio o desconhecimentos das puérperas para lidar

com esses problemas em consequéncia da inaptiddo da equipe, além da falta de informacGes



32

sobre a tematica e acOes educativas durante o pré-natal. Nesse contexto, a enfermagem tem
papel fundamental na implantag&o de intervencgdes a fim de corrigir a pega e prevenir possiveis

complicacdes.
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6 CONCLUSAO

Com base nos resultados, percebeu-se que o conhecimento das mées acerca das
dificuldades relacionadas com o aleitamento materno ainda € escasso. Esse quadro esteve
associado principalmente as complicagdes mamarias, demonstrando um despreparo para lidar
com os problemas apresentados durante a lactacao.

Quanto a idade materna, foi observado neste estudo que ndo esteve associado com o
surgimento das dificuldades enfrentadas por elas, nem o preparo para lidar com a situa¢do. Em
relacdo ao grau de instrucdo, ndo mostraram influéncia no aleitamento materno, visto que
maioria j& haviam concluido o ensino médio. J& em relacdo a paridade, observou-se que as
primiparas apresentaram maior dificuldade para lidar com as intercorréncias que surgiram no
inicio da amamentacdo em comparacdo as que ja tinham filho.

Considerando as principais dificuldades relatadas pelas maes, as que mais se destacaram
nesse estudo foram a ma pega, ma succdo e o posicionamento incorreto. No entanto, foi
observado que a equipe de saude da maternidade principalmente o profissional enfermeiro atua
junto a puérpera com medidas de intervencdes. A identificacdo dessas dificuldades no inicio da
lactacdo e abordagem precoce pode assegurar 0 sucesso da amamentacdo. Porém, algumas
dificuldades necessitam de identificagdo precoce, sendo necessario medidas de intervencbes
desde o inicio da gestacdo ainda no pré-natal.

Em relacdo a existéncia de orienta¢cfes sobre aleitamento materno na atencao primaria,
os resultados do estudo mostra que ainda sdo falhas, necessitando de uma reflexdao por parte
dos profissionais da saude sobre as politicas publicas voltadas para a promog¢do da pratica
adequada do aleitamento materno. Desenvolvam acbes de incentivo e promogdo da
autoconfianca das mulheres frente a essa préatica pois sdo considerados importantes métodos de
cuidado que instiga autonomia e o papel da mulher diante ao aleitamento materno.

Diante disto conclui-se que as orientagdes sobre a pratica da lactagdo mostraram
influéncia sobre o aleitamento materno no contexto estudado, mostrando que as maes nao
tinham conhecimento para lidar com as intercorréncias mamarias que surgiu apés
estabelecimento da amamentacdo. Diante disto leva a pensar que a frequéncia e a qualidade
destas orientacOes necessitam de aprimoramento.

Por fim, este estudo visa alertar os profissionais sobre a importancia de buscar o
conhecimento e aptiddo para o acolhimento e aconselhamento das mées, com a intencdo de
prestar uma assisténcia de qualidade e que essas orientacGes sejam efetivas e as médes possam

se sentir seguras e superar as dificuldades que surjam no processo da amamentacao.
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APENDICE A -PEDIDO DE AUTORIZACAO PARA REALIZACAO DO ESTUDO

Ao Sr. dirigimo-nos a V. Sa. com a finalidade de solicitar a acolhida do aluno
(@) ANTONIA NILDERLANIA PEREIRA DE AMORIM, devidamente matriculado (a) no
Curso de Enfermagem desta Faculdade, para realizar em sua Instituicéo, a coleta de dados para
a pesquisa de Trabalho de Conclus&o de Curso, intitulado: CONHECIMENTO DAS MAES
ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A AMAMENTACAO. A coleta destas
informacdes sera de fundamental importancia para o delineamento metodoldgico do projeto de
pesquisa que esta sendo orientado pela Professora Ms. Ana Erica de Oliveira Brito Siqueira. A
presente pesquisa tem como objetivo geral: ANALISAR OS CONHECIMENTOS PREVIOS
DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A AMAMENTACAO.
Desta forma, solicitamos sua colaboracdo, no sentido de receber e apoiar o (a) aluno (a) na
execucdo da referida atividade.

Certos da aquiescéncia e apoio dessa Instituigdo na efetivacdo das atividades académicas
do Curso de Enfermagem da Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio, antecipamos nossos
agradecimentos.

Atenciosamente,

Juazeiro do Norte-CE de de

Ana Erica de Oliveira Brito Siqueira

ORIENTADORA

ALUNO PESQUISADOR
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APENDICE B - TCLE
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Sr.(a).

A Prof. Ms. Ana Erica de Oliveira Brito Siqueira, RG: 220520392, CPF: 77452224353
do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio - UNILEAO esta realizando a pesquisa intitulada
“CONHECIMENTO DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A
AMAMENTACAO”, que tem como objetivos geral: ANALISAR OS CONHECIMENTOS
PREVIOS DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A
AMAMENTAGCAO. Para isso, esta desenvolvendo um estudo que consta das seguintes etapas:
elaboracdo do projeto de pesquisa, solicitacdo de autorizacdo para realizacdo da pesquisa a
instituicdo participante, apresentar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), aos
participantes do estudo, aplicacdo do instrumento de coleta de dados aqueles participantes que
assinarem o TCLE e que atendam aos critérios de inclusdo, organizacdo e analise dos dados,
construcdo do relatorio de pesquisa e divulgacao dos resultados em meio cientifico.

Por essa razdo, o (a) convidamos a participar da pesquisa. Sua participacdo consistira
em preencher um formulario com perguntas abertas e fechadas, que serdo posteriormente
analisadas a fim de contemplar o estudo.

Essa pesquisa oferece riscos minimo, tendo em vista que ndo sera realizada nenhuma
intervencdo que possa vir a modificar os aspectos psicoldgicos ou fisioldgicos e sociais de cada
individuo.

O procedimento utilizado (formulario) podera trazer algum desconforto, que o sujeito
podera sentir é o de compartilhar informacdes pessoais ou confidenciais, ou em alguns topicos
que ele possa sentir incomodo em falar. O tipo de procedimento apresenta um risco minimo,
mas que sera reduzido mediante a analise criteriosa das respostas. Nos casos em que 0S
procedimentos utilizados no estudo tragam algum desconforto ou sejam detectadas alteracGes
que necessitem de assisténcia imediata ou tardia, eu Ana Erica de Oliveira Brito Siqueira e
ANTONIA NILDERLANIA PEREIRA DE AMORIM (aluna da graduacio em enfermagem,
da UNILEAO) seremos 0s responsaveis pelo encaminhamento ao Comité de Etica e Pesquisa
(CEP), do Centro universitario Dr. Ledo Sampaio. Os beneficios esperados com este estudo
sera de ampliar os conhecimentos dos profissionais da area e servira para bases de futuros
estudos, pensando em uma melhora na assisténcia aos cuidados voltados para o
desenvolvimento do recém-nascido.

Toda informacdo que o(a) Sr.(a) nos fornecidos sera utilizada somente para esta
pesquisa. As respostas, serdo confidenciais e seu nome ndo aparecera em formulario inclusive
guando os resultados forem apresentados. A sua participacdo em qualquer tipo de pesquisa é
voluntéria. Caso aceite participar, ndo recebera nenhuma compensacdo financeira. Também néo
sofrera qualquer prejuizo se ndo aceitar ou se desistir apos ter iniciado o formulario.

Se tiver alguma duvida a respeito dos objetivos da pesquisa e/ou dos métodos utilizados
na mesma, pode procurar: Ana Erica de Oliveira Brito Siqueirae ANTONIA NILDERLANIA
PEREIRA DE AMORIM, email: aericasiqueira@bol.com.br / nilderlania.amorim@gmail.com,
nos seguintes horarios (08:00 as 18:00. Segunda a sexta).

Se desejar obter informacgdes sobre 0s seus direitos e 0s aspectos éticos envolvidos na
pesquisa podera consultar o Comité de Etica em Pesquisa — CEP do Centro Universitario Dr.
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Ledo Sampaio, localizado na Avenida Ledo Sampaio Km 3, telefone (88) 2101-1050, Juazeiro
do Norte-CE.

Caso esteja de acordo em participar da pesquisa, deve preencher e assinar o Termo de
Consentimento P6s-Esclarecido que se segue, recebendo uma copia do mesmo.

Local e data

Assinatura da Pesquisadora
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APENDICE C - TCPE
TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, eu

, portador (a) do

Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) nlimero , declaro que, apos

leitura minuciosa do TCLE, tive oportunidade de fazer perguntas e esclarecer davidas que
foram devidamente explicadas pelos pesquisadores.

Ciente dos servicos e procedimentos aos quais serei submetido e ndo restando quaisquer
duvidas a respeito do lido e explicado, firmo meu CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO em participar voluntariamente da pesquisa intitulada “CONHECIMENTO
DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A AMAMENTACAO”,

assinando o presente documento em duas vias de igual teor e valor.

Juazeiro do Norte-CE de de

Assinatura do participante ou Representante legal

Impressao dactiloscopica

Assinatura do Pesquisador
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APENDICE D - FORMULARIO
FORMULARIO N°

1. CARACTERIZACAO DAS PARTICIPANTES

1.1 IDADE: ANOS

1.2 ESCOLARIDADE:

ENSINO FUNDAMENTAL COMPLETO ( ) INCOMPLETO ()
ENSINO MEDIO COMPLETO ( ) INCOMPLETO ()
SUPERIOR COMPLETO ( ) INCOMPLETO ()

2. QUAL E A SUA PROFISSAO?

3. REALIZOU PRE - NATAL, QUANTAS CONSULTAS?
()SIM ()NAO CONSULTAS:

4. PARIDADE: FILHOS

5. QUAIS AS PRINCIPAIS DIFICULDADES ENFRENTADAS PARA AMAMENTAR:
( ) POSICIONAMENTO INCORRETO () MAPEGA () MA SUCCAO

( ) INGURGITAMENTO MAMARIO ( ) DOR MAMILAR () MASTITE

( ) FISSURAS ( ) POUCO LEITE () MAMILO INVERTIDO ( )NENHUMA

6. RECEBEU INFORMACOES SOBRE AMAMENTAGCAO:
SIM () NAO ( )

EM QUAL MOMENTO?
( YANTES DO PARTO ( )POSPARTO () SESSOES EDUCATIVAS
( ) PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM ( YMEDICO () OUTROS

7. RECEBEU ORIENTACAO SOBRE AMAMENTAGCAO NO PRE-NATAL?
SIM () NAO ( )
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ANEXO A — Carta de anuéncia
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HOSPITAL MUNICIPAL SAO LUCAS

Declaragao de Anuéncia da Instituicao
Co-participante
Eu, MARIA JEANNE DE ALENCAR TAVARES, RG 96029319107 SSP-CE CPF
47750448349, coordenadora do Nucleo Académico de Ensino e Pesquisa, declaro ter lido
o projeto intitulado “CONHECIMENTO DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES
RELACIONADAS A AMAMENTAGAO " de responsabilidade da pesquisadora, Profa Anz
Erica de Oliveira Brito Siqueira RG: 220520392 SSP-CE , CPF: 774522243-53 que uma
vez apresentado a esta instituicdo o parecer de aprovacdo do CEP, autorizaremos 2
realizagdo desta pesquisa no HOSPITAL MATERNIDADE SAO LUCAS, tendo em vista
conhecer e fazer cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras, em especial a Resolugzo de
numero 510/16 do Conselho Nacional de Salude Declaramos ainda que esta instituicio
esta ciente de suas co-responsabilidades como instituicdo co-participante da presente
pesquisa, e de seu compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos sujeitos de
pesquisa nela recrutados, dispondo de infraestrutura necessaria para a garantia de tal

seguranga e bem estar.

Juazeiro do Norte-CE 11 de Janeiro 2019
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Assinatufa e carimbo do responsavel institucional

Jeanna Alencar Tavares
Enf. meira Obsielre
COREN - 098512

Rua Sao Benedito, 243 - Sdo Miguel - 63020-080 — Fones: 8821410131 / 21410744
CNPJ: 11422073/0001-98
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ANEXO B - Parecer do Comité de Etica

CENTRO UNIUERSITﬁtRID_DR_ -y PlaboPorma
LEAO SAMFPAIQ - UNILEAO asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesguisa: CONHECIMENTO DAS MAES ACERCA DAS DIFICULDADES RELACIONADAS A

AMAMENTAGAO
Pesquisador: Ana Erica de Oliviera Brito Siqueira
Area Tematica:
Versao: 1

CAAE: 097651106.0.0000.5048
Instituigio Proponente: INSTITUTO LEAD SAMPAIO DE ENSING UNIVERSITARIO LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Praprio

DADOS DO PARECER

MNumero do Parecer: 3.237.435

Apresentagio do Projeto:

O AM & muito importante para o bebé e para a mde, trazendo vantagens para ambos e familia, contrbuindo
efetivamente no crescimento e desenvolvimento do bebé, além de favorecer o vinculo m3e & filho (BRASIL,
2018). A falta de conhecimento & experiéncia pode interferir no processo de amamentagso, principalments
nas primigestas que por serem mae de primeira viagem nao sabem como lidar com a situagao.

Objetive da Pesquisa:

Objetivo Primanio: Analisar o conhecimente das mies acerca das dificuldades relacionadas 4 amamentagSo.
Objetive Secundario: -Caracterizar 45 m3es envolvidas na pesquisa sociodemograficamente. - ldentificar as
principais dificuldades para amamentar apresentadas pelas m3es durante o periodo pés-parto. - Listar as
orientagies prestadas pela equipe de salde quanto amamentagio referidas pelas maes no pré-natal e
pés parto.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:
Riscos: Os riscos da pesquisa estio na dimensio psiquica & emocional, podendo ocasionar desconforto &
constrangimento aos participantes. Desta forma, a pesquisadora observara todos com cuidado para

minimiza-los. Esse tipo de procedimento (formulario) apresenta um risco
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minimo, mas que sera reduzido mediante a analise criteriosa das respostas.

Beneficios: Os beneficios esperados com este estudo serdo os de ampliar os conhecimentos dos
profissionais da drea e servir como base para futuros estudos,

pensando em uma melhoria no acompanhamento e nas informagdes prestadas pela equipe de salde as
maes gquando as mesmas se encontrarem no estabelecimento de saldde e com dificuldades para
amamentar.

Comentarios e Consideragbes sobre a Pesquisa:

Expresso a relevancia da pesquisa quando nas orientagdes direcionadas as puérperas primaras,
incentivando-as para uma qualidade no aleitamento materno segura e eficaz.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatonia:

Todos os termos estdo presentes de acordo com a Resolugao 466/2012

Recomendagies:

M3o ha.

Conclustes ou Pendéncias e Lista de Inadequagtes:

Projeto: Aprovado

Consideragtes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situagio
Infuﬂ'l'lagaaes- Basicas [PE_IN FORMACOES _BASICAS DO P 13M3azoe Aceito
do Projeto ROJETO 1288252 pdf 18:28:20
TCLE ! Termos de AMUENCIAT docx 13032018 |Ana Erica de Oliviera | Aceito
Assentimento 18:28:50 |Brito Siqueira
Justificativa de
Auséncia
Orgamento ORCAMENTO.docx 24/022018 |Ana Erica de Oliviera | Aceilo
16:28:08 |Brito Siqueira

Folha de Rosto FOLHADEROSTOScan. pdf 24/022018 | Ana Erica de Oliviera | Aceito
18:24:27 | Brito Siqueira

TCLE/ Termos de  |TCPE18.docx 17022018 |Ana Erica de Oliviera | Aceilo

Assentimento ! 21:30:40 | Brito Siqueira

Justificativa de

Ausencia

TCLE /! Termos de  |TCLE18 docx 17022018 | Ana Erica de Aceito
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Assentimento TCLE18.docx 21:3:18 | Oliviera Brito Siqueira| Aceito

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado ! |PROJETODETALHADOZ2 docx 17022018 (Ana Erca de Oliviera | Aceito

Brochura 21:30M Brito Siqueira

Investigador

Cronograma CROMOGRAMA. docx 17022018 |Ana Erica de Ofiviera | Aceito
21:28:41  (Brito Siqueira

Brochura Pesquisa |PROJETO.docx 17022018 |Ana Erica de Oliviera | Aceito
21:28:18  (Brito Siqueira

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagao da CONEP:

Hao

JUAFEIRD DO MORTE, 01 de Abril de 2019

Assinado por:
MARCIA DE SOUSA FIGUEREDDO TEOTONIO

[Coordenador{a))

Enderego.  Av. Mara Leticla Leite Percim, sin

Balrmo: Planalis
UF: CE

Telsfone: (53)2101-1033

CEP: 83.010:970

Municiplo:  JUAZEIRD DO NORTE
Fax (B8)2101-1033

E-mall: cepleacsampalodieacsampalo edu.br

Priagirea 03 da 03

48



