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RESUMO

Objetivo: Descrever os beneficios do aleitamento materno até o sexto més de vida.
Metodologia: Seré realizado uma pesquisa do tipo Revisdo Integrativa (RIl) é um
meétodo que reune os resultados adquiridos de pesquisas primarias sobre o mesmo
assunto, através de pesquisas nos sitios da internet e livros, cujo objetivo é
sintetizar e analisar esses dados a fim de desenvolver uma explicagdo ampla e de
grande importancia social, de um fendmeno especifico que é o aleitamento
materno de zero a seis meses de idade. Resultados: Observou-se que entre 0s anos
de 2015 a 2020, houve no pais houve poucas publicacdes relativas a este tema e o
objetivo da pesquisa € a importancia do aleitamento materno do zero a seis meses
de vida, porém apenas sete artigos que atendem os critérios desta pesquisa foram
encontrados foram encontrados. Conclusao: quando o recém-nascido € alimentado
até o seis meses de vida com leite materno, sua imunidade é muio superior a de
outros recém-nascido que nao faz uso integral do leite materno, pois o leite materno
tem propriedes que imuniza de sintomas como diarreia, gripes e resfriados,
excelente fonte de alimento, para a mée do recém-nascido traz vitalidade uterina,
proporciona dimnuigéo de peso com maior facilidade, evita cancer de mama no
periodo da amamentacéo, para o bebe a formacéo da ocluséo facial, 0 AME so6 tem
proporcionado qualidade de vida para o binomio mamaéae bebe.

Palavras-chave: Amamentacdo materno exclusivo; Valor nutricional; Alimentacéo,
Cuidados de enfermagm.
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ABSTRATCT

Objective: To describe the benefits of breastfeeding until the sixth month of life.
Methodology: An Integrative Review (IR) survey will be carried out. It is a method that
gathers the results obtained from primary research on the same subject, through
research on internet sites and books, whose objective is to synthesize and analyze this
data in order to develop a broad explanation of great social importance, of a specific
phenomenon that is breastfeeding from zero to six months of age. Results: It was
observed that between the years 2015 to 2020, there were few publications in the
country related to this topic and the objective of the research is the importance of
breastfeeding from zero to six months of life; however only seven articles that meet the
criteria of this search were found were found. Conclusion: when the newborn is fed
breast milk up to six months of age, his immunity is much higher than that of other
newborns who do not make full use of breast milk, as breast milk has properties that
immunize from symptoms diarrhea, colds and flu, excellent source of food, for the
mother of the newborn brings uterine vitality, provides weight reduction with greater
ease, prevents breast cancer during breastfeeding, for the baby the formation of facial
occlusion, EBF it has only provided quality of life for the binomial mother drinks.

Keywords: Exclusive breastfeeding; Nutritional value; Food, Nursing care.
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INTRODUCAO

O aleitamento materno € tema muito relevante sobre a importancia e as
vantagens do aleitamento materno para o bebé e também para a mae, o ato de
amamentar é natural e se constitui na melhor forma de alimentar, proteger e amar o
recém-nascido, € um processo fisiolégico natural, logo, precisa ser mais divulgado
através de campanhas sobre a importancia do aleitamento do infante, fomentar da lei
de amparo a mae do lactente que é amparada por lei até os seis meses de vida do
bebe, sem prejuizo dos salarios, visando a protecdo do binomio mamaéae-bebe
garantindo assim o direito do periodo de aleitamanto do zero aos seis meses de vida
(BARBOSA et al, 2015).

Como um advento social, a amamentacdo por sua fundamental importancia,
relata-se ser influenciada por costumes e valores mutaveis, transmitidos de geracao
para geracao e portanto ultrapassa a subjetividade dos limites do querer, embora a
decisdo materna de amamentar possa influenciar diretamente na concretizagéo desse
ato (SONEGO et al, 2004).

Sendo o primeiro alimento humano que o bebe recebe é de fundamental
importancia para a saude da crianca, o leite materno supre todas as necessidades
nutricionais do bebe devido sua composicdo, e por seu teor em substancias
imunoativas. Além de o fator alimentar, favorece a relagdo afetiva no binomio mée-
bebe e o desenvolvimento da crianca, do ponto de vista cognitivo e psicomotor
(BRASIL, 2001).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) tem como prioridade a
recomendacdo de proporcionar o aleitamento materno exclusivo (AME) até o sexto
més de vida do bebé e a manutencdo da amamentacdo por 2 anos ou mais, este ato
afetivo proporiona impacto positivo da amamentacédo na saude da crianca e na mae
amamentando, bem como a imunidade do bebe aumenta devido o alto valor
nutricional do leite materno que favorece na dimuni¢cdo do impacto econémico (OMS,
2008).

Evidéncias cientificas demonstram o efeito da amamentacéo, especialmente
contra a morbimortalidade por doencgas infecciosas e obesidade, favorecendo ainda o

desenvolvimento orofacial, afetiva e social do binomio maméae-bebe. (BRASIL, 2015).
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1 OBJETIVO
1.1 OBJETIVO GERAL
Descrever os beneficios do aleitamento materno até o sexto més de vida.

1.2 OBJETIVO ESPECIFICO

e Relatar sobre a importancia do aleitamento materno para que as maes
possam alimenta-los de forma adequadas e seguras, principalmente as méaes

de primeiro filho.

e Fomentar e apresentar as leis do amparo a amamentagdo para que exergcam

seus direitos e deveres em relacdo ao bebe.

e Relatar sobre os estudos difundidos sobre o tema aleitamento materno do

Zero aos seis meses de vida.
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2 METODOLOGIA

O trabalho de concluséo de curso € um estudo do tipo Revisao Integrativa (RI).

E um método que relne os resultados adquiridos de pesquisas primarias sobre
0 mesmo assunto, através de pesquisas nas bases de dados, cujo objetivo €é discorrer
sobre os artigos cientificos e sua importancia social, de um fenémeno especifico.

Este estudo foi desenvolvido em etapas: formulacdo do problema, coleta de
dados, avaliacdo dos dados, analise e apresentacao dos resultados (COOPER, 1989).

O trabalho sera desenvolvido pelo método da reviséao integrativa, possibilitando
resumir pesquisas anteriores e obter conclusdes gerais em relagdo a sintese do
conhecimento cientifico sobre o0 assunto a ser investigado, possibilitando a
combinacéo de métodos de pesquisa e a sintetizacdo de diferentes achados sobre as
mesmas tematicas. Esse método seguird quatro passos: Elaboracdo da pergunta
norteadora, ird determinar quais serdo os estudos incluidos, os meios adotados para
a identificacdo e as informacdes coletadas de cada estudo selecionado; Busca ou
amostragem na literatura, a busca em base de dados deve ser ampla e diversificada,
contemplando a procura em bases eletrénicas, as referéncias descritas nos estudos
selecionados, Coleta de dados, busca minimizar o risco de erros na transcri¢ao,
garantir precisdo na checagem das informacdes e servir como registro; Analise critica
dos estudos incluidos, esta fase demanda uma abordagem organizada para ponderar
0 rigor e as caracteristicas de cada estudo; Discussdo dos resultados, a partir da
interpretacdo e sintese dos resultados, comparam-se os dados evidenciados na
analise dos artigos ao referencial tedrico; Apresentacao da revisdo integrativa, deve
ser clara e completa para permitir ao leitor avaliar criticamente os resultados (SOUZA,
SILVA, CARVALHO, 2010).

Para a definicdo do problema existe uma questdo norteadora que estabelece o
direcionamento e proporciona a parametrizagao da pesquisa: “Qual € a importancia do
aleitamento materno do zero aos seis meses de vida?”

A justificativa de desta pesquisa se apresenta Como se relata os resultados de
pesquisas, 0s benefecios proporcionado pelo ato de amamentacgéo contribui com a
reducdo de varios tipos de enfermidades na mé&e e no bebe, tambem contém
elementos que facilitam o crescimento e desenvolvimento ideal do sistema nervoso,
favorecendo ainda o desenvolvimento orofacial, reduzindo significativamante os

problemas de saude pediatrica, devido aos ingredientes nutritivos contido no leite, e
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para a mae do lactente tambem proporciona mais saude uterina e vitalidade, por
motivos como estes a amamentacao € uma pratica natural, capaz de trazer inimeros
beneficios como promover uma interacdo profunda entre mae e filho, ajudar no
desenvolvimento motor e emocional da crianga, ajudar a mulher a voltar mais
rapidamente ao peso que tinha antes da gestacédo, diminuir o risco de cancer de mama
e de ovario (BRASIL, 2015).

2.2 COLETA DE DADOS

Caracterizou-se a utilizacdo de coletas de dados nos artigos cientificos
disponivel em base de dados de acesso gratuito devido a facilidade de acesso deste
tipo de publicacéo.

Com os artigos selecionados através do método de exclusédo foram realizadas
as etapas de andlise segundo Gil (1991), através de andlise do conteudo de forma
seletiva, no que concerne o objetivo da pesquisa, para que os artigos selecionados
fossem apreciados de forma exploratoria para a explanacdo da especificidade do
assunto para tenha coeréncia com o0s objeto de estudo, atendeu o0s requisitos

interpretativos sete artigos dentre os analisados.

2.3 ANALISE DE DADOS

Por se tratar de um estudo do tipo Revis&o Integrativa, E um método que retine
os resultados adquiridos de pesquisas primarias sobre 0 mesmo assunto, através de
pesquisas nas bases de dados, cujo objetivo € discorrer sobre os artigos cientificos e
suas abordagens sobre o tema de um fenémeno especifico, no que refere-se a
primeira alimentacao recebida do lactente.

Para este estudo a prioridade é de atender a pergunta norteadora, e ira
determinar quais serdo os estudos incluidos e os meios adotados para a identificacédo
das informacdes coletadas de cada estudo selecionado; busca ou amostragem na
literatura, dirimir o risco de erros na transcricdo, garantir precisédo na checagem das
informacdes e servir como registro de analise dos estudos incluidos, esta fase
demanda uma abordagem organizada para ponderar o rigor e as caracteristicas da
pesquisa (COOPER, 1989).
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Foirealizado, durante o segundo semestre de 2020, buscas em bases de dados
como Lilacs, Medline, Bireme, Scopus Para nortear o estudo foi empregada a questéo
de pesquisa quais sdo as publicacbes existentes sobre o aleitamento materno
exclusivo do zero aos seis meses de vida, procurando entender porque muitas méaes
valorizam este momento, e quais os resultados na saude da crianca e sua mae,
relatados em artigo. Utilizando a estratégia PICo (problema, intervencéo e contexto) e
os descritores de ciéncias em saude (DECS) foram extraidos os descritores e

palavras-chave, demonstrados no quadro 1.

Quadro 1 - Estratégia PICo e os descritores selecionados

Identificador Palavras extraidas da Descritores
guestao norteadora

P Aleitamento materno exclusivo | Aleitamento materno;
Alimento materno;
Recém-Nascido
Cuidados de Enfermagem

I Beneficios do aleitamento | Queda do indice de mortalidade infantil/
materno qualidade de vida da mée

Co Brasil Brasil / leis

Fonte: dados da pesquisa, 2020.

Para montar as estratégias de busca foram utilizados os descritores e o0s
operadores booleanos AND e OR, de maneira que melhor se adaptaram as
caracteristicas de cada base de dados, demonstradas no quadro 2.

Quadro 2 - Estratégia de busca utilizadas nas bases de dados LILACS, BIREME,
SCIELO e SCOPUS.

Bases de | Estratégia de busca Artigos
dados encontrados

LILACS [ tw:((tw:(amamentacdo materna )) OR (tw:(aleitamento )) OR 5
(tw:(aleitamento exclusivo)) AND (tw:( colostro )) OR

BIREME (tw:(puerpério )) OR (tw:(lactacéo )) OR (tw:(primeira hora de 1
vida )) OR (tw:(binomio m&e-bebe )) OR (tw:(Brasil)) AND

tw:(Portugues
SCIELO (i J ) 6
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SCOPUS | "aleitamento” OR materno AND beneficios OR aleitamnto
exclusico AND brazil AND (recémn nascido ( do Oao 6
meses de vida, "Brazil")) AND (LIMIT-TO (

portugués, "ar")) AND ( LIMIT-TO ( puérperio, "saude
infantil”) OR LIMIT-TO ( primeira hora, "MULT")) AND (
LIMIT-TO ( periodo de 2015 , 2020)) AND ( LIMIT-TO (
acesso livre(OA))) OR LIMIT-TO ( LANGUAGE

, "Portugues")

13

Fonte: dados da pesquisa, 2020.

3 REVISAO DE LITERATURA
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3.1 AAMAMENTACAO E SEUS ASPECTOS HISTORICOS

A histéria descreve que os povos da Babilénia por volta de 2500 a.C e do antigo
Egito no espago de tempo de 1500 a.C, amamentavam suas criancas
aproximadamente um periodo de 2 a 3 anos por se tratar de escasses de alimento e
o leite materno era o0 mais propicio para alimenta-los. Os egipcios sempre retrataram
sua deusa principal isis, tendo ao seio seu filho Oros. As deusas mae do oriente
proximo precedem Isis, assim como Madonas da arte antiga e moderna e se sucedem.
Praticamente todos os artistas tém usado como tema a mde amamentando o seu filho
(PRYOR, 1981).

Bosi e Machado (2005), em suas pesquisas descreve um breve histérico sobre
a amamentacao, e diz que esta pratica é tdo antiga quanto a civilizacdo humana. Por
se Tratar um de fenbmeno sociocultural e ndo somente biolégico. E comenta que
Hipocrates, escrevendo sobre o objetivo da amamentacéo, declarou que somente o
leite da mae € benéfico; e afirma que quaisquer outros tipos de leite sdo perigosos,
lembrando é claro que cada mae deve alimentar a sua prole, para ndo colocar em
risco o recém nascido.

Bittar (1995) na sua obra relata que a histéria antiga aponta alguns relatos de
historiadores que na mitologia Grega conta a histdria de RGmulo e Remo que foram
amamentados por uma loba, e Zeus, por uma cabra. E a histéria tambem decorre de
que o0s egipcios, babilénios e hebreus, tinham como tradicdo amamentarem seus
filhos por trés anos, enquanto as escravas eram alugadas por Gregos e Romanos
ricos, como amas-de-leite.

Conhecido no mundo da literaturas medievais, HipOcrates foi um dos primeiros
a reconhecer e escrever sobre os beneficios da amamentacao, evidenciando a maior
mortalidade entre aqueles bebés que ndo amamentavam no peito. Posteriormente
consequentemente outros escritores abordaram o0 mesmo assunto sobre o
aleitamento materno, um dos escritores que se destacou foi Sorano se interessou
pelos aspectos cor, odor, sabor e densidade do leite humano, e as literturas tomaram
uma grande proporc¢do de importancia a saude que o escritor Galeno foi o primeiro a
considerar que a alimentacao deveria ser feita sob a supervisdo de um médico (DINIZ;
VINAGRE, 2001).

Silva (1990) relata que devido ao crescimento do cristiasnismo, houve mais

protecdo as criangas e o incentivo a pratica da amamentacdo aumentou, também
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promoviam a protecao as criancas orfas e abandonadas.

Com o descobrimento das Américas, 0s povos nativos dessas regifes
chamavam a atencao, pois tinham por habito amamentar as suas criangas por um
periodo aproximado de 3 a 4 anos. Nessa época, o aleitamento materno estava em
declinio, principalmente na Franca e na Inglaterra.

Estudos apontam que, no século XVIIl, a pratica de amamentar ndo era mais
vista pelas pessoas da sociedade européia com admiracéo, sendo utilizadas as amas-
de-leite mercenarias como um habito rotineiro. Em funcdo do desmame precoce, a
mortalidade infantii aumentou muito, em grandes parte da Europa chegando a
alcancar a numeros alarmantes, mesmo podendo utilizando os recurso de ama-de-
leite e na Inglaterra, o indice menor foi devido ao trabalho de Cadogan, que instituiu
alguns cuidados na alimentacéo das criangcas com amas-de-leite, e com esta teoria
de amamentar e introduzir mais tardiamente os alimentos ele conseguiu salvar muitas
vidas (BITAR, 1995).

No Brasil, devido a falta de incentivo ao aleitamento materno na decada de 70,
os pediatras ndo se importavam com tal praticas, neste periodo o indice de
aleitamento no pais era muito baixo, e tinha tambem a industria do leite em pé com
suas propagandas que diminuiu mais a pratica do aleitamento materno, e até o
governo federal fazia distribuicdo gratuita, como relata Rea (2004) e na mesma
decada aconteceu um movimento de resgate a cultura da amamentacao e no Brasil o
Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno foi iniciado em 1982, e desde
entdo surgiram inUmeras campanhas pré- amamentacdo, nacionais, estaduais e
municipais.

E na mesma década, nos anos 80, as evidéncias favoraveis a pratica da
amamentacao exclusiva aumentaram consideravelmente. Estudos apontantam que
atualmente que a administracéo de outros liquidos além do leite materno nos primeiros
quatro meses de vida da crianga pode interferir negativamente na absorcdo de
nutrientes, podendo diminuir a quantidade de leite materno ingerido e levar a menor
ganho ponderal e a aumento do risco para diarréia, infeccdes respiratorias e alergias

como relata Giugliani (2004).

3.2 ALEIDO ALEITAMENTO MATERNO
O Brasil tem legislacéo especifica para proteger o aleitamento materno.

O objetivo desta Norma é contribuir para a adequada nutrigcdo dos lactentes



21

e das criancas de primeira infancia por intermédio da: regulamentacdo da
promocdo comercial e orientacdes do uso apropriado dos alimentos para
lactentes e criancas de primeira infancia, bem como do uso de mamadeiras,
bicos, chupetas e protetores de mamilo; protecdo e incentivo ao aleitamento
materno exclusivo nos primeiros seis meses de vida; e protecao e incentivo a
continuidade do aleitamento materno até os dois anos de idade, apds a
introducd@o de novos alimentos na dieta dos lactentes (BRASIL, 2000).

Pretende contribuir para a adequada nutricdo dos lactentes e das criancas de
primeira infancia por meio dos seguintes meios: regulamentacdo da promocgao
comercial e do uso apropriado dos alimentos para lactentes e criangas de primeira
infancia, bem como do uso de mamadeiras, bicos e chupetas; protecdo e incentivo ao
aleitamento materno exclusivo nos primeiros 6 (seis) meses de idade; e protecéo e
incentivo a continuidade do aleitamento materno até os 2 (dois) anos de idade apés a
introducdo de novos alimentos na dieta dos lactentes e das criancas de primeira
infancia (BRASIL, 2002).

A Lei 11.770, sancionada em setembro de 2008, estabelece a licenca
maternidade de seis meses, sem prejuizo do emprego e do salario, para as
funcionarias publicas federais, ficando a critério dos estados, municipios e empresas
privadas a adocao desta Lei (BRASIL, 2008).

A gestante ou mulher que esta amamentando ndo pode ser demitida, ela tem
direito a estabilidade de emprego desde o momento em que tem conhecimento da
gravidez até 5 meses ap0s o parto (Art. 391 CLT e Constituicdo Federal no seu artigo
10° -Inciso I, Letra b);

A crianca tem direito a creche onde houver pelo menos 30 mulheres com mais
de 16 anos de idade trabalhando, deve haver um local (creche) na empresa onde elas
possam deixar os seus filhos para serem cuidados e amamentados. Se ndo houver
creche no local de trabalho, as empresas podem oferecer um reembolso-creche para
gue as criancas tenham onde ficar enquanto as méaes trabalham, de preferéncia
préximo ao local de trabalho da mae.

Além disso, as empresas podem indicar creches conveniadas (publicas ou
privadas) ou sob supervisdo do SESI, SESC ou entidades sindicais. (Artigo 389,
Paragrafos 1° e 2°)

A mulher tem direito a pausa para amamentar o filho, a mulher tem direito a
dois descansos especiais de meia hora cada um, durante a jornada de trabalho, até

0 6° més de vida do bebé.
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A mulher pode tentar um acordo com o seu chefe para que ela possa juntar
os dois intervalos de meia hora e entrar uma hora mais cedo ou sair uma hora mais tarde do
trabalho. (Art. 396).

A mée que adota uma crianca ou obter guarda judicial para fins de adocéao, a
nova mae também tem direito a licenca-maternidade de 120 dias, sem prejuizo do
emprego e salério, independentemente da idade da crianca.

A licenca maternidade e ndo é s6 para quem amamenta a Constituicdo de 1988
garante a todas as mulheres trabalhadoras sob o regime CLT o direito a 120 dias de
licenca. (Art. 392).

Algumas mulheres tem licenca maternidade de 180 dias porque essas
mulheres trabalham em empresas que optaram pela Lei no 11.770/2008 (Programa
Empresa Cidada) ou séo funcionarias estaduais ou federais. Essa lei, publicada em 9
de setembro de 2008, estimula as empresas a ampliarem a licenca-maternidade das
suas trabalhadoras para 6 meses, em troca de beneficios fiscais.

E a licenca € um direito Todos os pais trabalhadores tém direito a cinco dias de
licenca, a contar do dia do nascimento do filho.

Para empresas que fazem parte do Programa Empresa Cidada, o pai trabalhador tera
extensado por 15 (quinze) dias da duracdo da licenca-paternidade, além dos 5 (cinco)

dias, tendo entdo 20 dias de licenca.

3.3 AMAMENTACAO MATERNA

E o0 que é que o leite materno tem de tdo importante assim? Como uma
prioridade na vida do ser humano, a necessidade de se alimentar perpassa por toda
a existencia humana, mas nada se compara aos primeiros dias de vida, sendo o
protagonista da vida o leite materno, € um alimento completo e algumas pessoas que
trabalham com a amamentacdo chamam o leite materno de padrdo ouro, €
denominado materno porque sé a mae do bebé pode produzir e contém em sua
formula desde a dgua que o bebé precisa até o agucar, a proteina, a vitamina, a
gordura, possui células vivas que vao ajudar o bebé a se defender contra infeccdes,
tambem contém elementos que facilitam o crescimento e desenvolvimento ideal do
sistema nervoso, que € responsavel por tomar conta da vida da gente pela vida inteira.
Como um meio de protecao permite o contato do bebé com a mée, e, por conta desse

contato, facilita a protecéo, o vinculo, o afeto, possibilita 0 crescimento correto dos
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ossos da face, permindo o fechamento correto da boca, os denstas chamam isso boa
oclusdo dentéria, e prevenindo problemas como a mordida aberta e a respiracao
bucal. (TAVARES, 2014).

3.4 A IMPORTANCIA DO ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO

De acordo com o relato da Organizacdo Mundial da Saude (2010), fomenta que
a pratica da amamentacao atualmente salva a vida de 6 milhdes de criancas a cada
ano, devido os componentes vitaminicos presente no leite materno, que previne de
varias infeccdes, diarréias e contribui para um crescimento saudavel, prevenindo de
diarréia e infeccOes respiratérias agudas e sendo responsavel por cerca de um tergo
da diminuicao da fertilidade observada nas ultimas décadas.

Giugliani (2000), comenta sobre a importancia e os beneficios do aleitamento

materno, quando relata que...

O aleitamento materno também contribui para a satde da mulher, protegendo
contra o cancer de mama e de ovério, ampliando o espagcamento entre os
partos. A eficicia da lactagdo como anticoncepcional é de 98% nos primeiros
6 meses ap0s o parto, desde que a amamentagdo seja exclusiva ou
predominante e que a mée se mantenha amenorreica. Outra vantagem para
a saude da mulher que amamenta € a involugdo uterina mais rapida, com
consequente diminui¢cdo do sangramento pds- parto e de anemia.

Na reflexdo da importancia do ato de amamentar, este fato deve ser realizado
na primeira hora apds o nascimento do bebe, de forma a estimular o bebe a receber
a sua primeira alimentacdo de forma natural, alguns escritores chegam a dizer sobre
a qualidade deste primeiro contato do binomio mae-bebe, que neste momento o bebe
comeca o contato pele a pele que tem se mostrado muito importante, cada mamada
do bebe este periodo tem sido prolongado a cada mamada, o bebe se sente protegido
pela sua mae devido a troca de temperatura entre ambos, momento impar na vida de
um bebe, que através da succ¢do do leite ambos séo beneficiados fazendo com que
ocorra diminuicao do risco de hemorragia pos-parto, entre outros fatores, assim relata
Soares (2013).

3.4 ANATOMIA E FISIOLOGIA DA MAMA
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Figura 1 - Anatomia da mama ela
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Fonte: www.mentorwwllc.com

Em um breve relato de cunho cientifico, quando referindo-se ao processo de
amamentacao, precisamos conhecer o orgao que produz a lactacéo e de que forma
ocorre, precisamos descrever sobre a anatomia e fisiologia da mama e o como é
formado o leite no seu envolucro, As mamas séo formadas por 15 a 20 glandulas
lactiferas colocadas entre lobos de gordura do tecido subcutédneo da regido peitoral.
Desenvolvem- se a partir dos 11 aos 12 anos (telarca), e sua localizac&o é ventral, da
22 a 62 costela e a margem esternal a linha axilar média. Mdsculos relacionados séo
o 2/3 peitoral maior, o 1/3 serratil anterior e o espa¢o retromamario.(BARROSO,
2005).

A sua morfologia externa possui auredla mamarias e papila mamaria, e a
morfologia interna possui glandulas mamarias, lobo, I16bulo, alvéolo, ductos lactiferos,
seio lactifero e ligamento suspensor (De Cooper).

No que se refere a fisiologia da mama, Couto (2019), realata que os hormonios
estrogénios e progesterona sdo a base da preparagdo da mama para a gestacao,
periodo em que os mamilos ficam mais eretos e acontece o aumento dos I6bulos,
ocorre a mudanca na pigmentacao das auredlas, ocorre 0 aumento das mama e a
sensibilidade €& imprescindivel, os alvéolos comecam a produzir o colostro em
resposta ao lactogénio placentario humano dimunui os niveis de lactogénio e da

progesterona apos o parto provocando a liberacdo da prolactina pela hipofise anterior,


http://www.mentorwwllc.com/
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na gestacdo, a prolactina prepara a mama para secretar o leite, na lactacdo para
sintetizar e secretar o leite, ela € produzida em resposta ao esvaziamento da mama e
succgao do lactente).

Couto (2019), relata que...

A ocitocina é produzida pela hipéfise posterior e apés receber o comando do
hipotalamo, é liberado para provocar a descida do leite (reflexo de ejecéo do
leite) — o leite sai dos alvéolos e descem para os ductos até o mamilo, ao
mesmo tempo, a ocitocina provoca contracdes uterinas, por isso, no trabalho
de parto a mulher apresenta o reflexo de descida do leite. Ela também atua
no controle de sangramento apos o parto e na involugdo do Utero.

Diante da complexidade do anatomia e fisiologia da mama no processo
antecedente do puérperio, precisamos descrever sobre o mais importante alimentos
do mundo, o leite materno e seus ingredientes, cor, funcionalidades, teor nutricional e
o leite materno ndo contém materiais modificados geneticamente.

Estudos indicam que alguns fatores do leite podem induzir o sistema
imunolégico da crianca a uma maturacdo mais rapida do que estivesse em
aleitamento artificial, bebés amamentados produzem niveis altos de anticorpos em
respostas as vacinas (BURROS. 1997).

Figura 2 - morfologia interna da Mama
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Fonte: www.medcenter.com

3.5 COMPONENTES DO LEITE MATERNO
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O leite materno é um alimento completo e tem o reconhecimento de alimento
liquido padréo ouro, e deixa de ser sO alimento, € carinho é afeto e amor, também é
materno porque s6 a mae do bebé pode produzir, na sua composi¢cao encontra-se
desde a 4gua que o bebé precisa até o aglcar, a proteina, a vitamina, a gordura, na
sua férmula possui células vivas que vao ajudar o bebé a se defender contra infec¢des
e seus componentes facilitam o desenvolvimento do sistema nervoso trazendo
qualidade de vida e saude ao recém-nascido, € um alimento que tem contato pele a
pele e isto promove o estimulo de bem cuidar afetivo (CRUZ, 2010).

Ajuda o crescimento correto dos ossos da face, permitindo o fechamento
correto da boca (os dentistas chamam isso boa oclusdo dentaria), e prevenindo
problemas como a mordida aberta e a respiracao bucal, e seus 6rgaos formadores da
fala sdo todos preparados pela amamentacdo aumenta a imunidade do bebe contra
as diarreias, as prisées de ventre, as intolerancias alimentares (TAVARES, 2014).

Os primeiros leite que alimentam o recém-nascido € mais parecido com uma
aguinha e é denominado de colostro, sai em poucas gotas do peito da méde e com
enorme poder nutricional para o bebe, com o passar dos dias vai mudando para uma
cor branca, segundo Caputo Neto (2013), cada ingrediente que compdes o leite tem
propriedades especificas, como mostra o quadro abaixo:

Agua: A 4gua é o maior componente do leite e desempenha papel fundamental
na regulacdo da temperatura corporal. Na dgua estédo dissolvidos ou suspensos as
proteinas, os compostos nitrogenados ndo protéicos, os carboidratos, os minerais
(ions monovalentes) e as vitaminas hidrossoluveis (C e Complexo B). Proteinas: Na
primeira semana o leite humano, colostro, € rico em proteinas protetoras
especialmente a imunoglobulina secretéria A, que age contra infeccdes e alergia
alimentar. O leite maduro contém mais proteinas nutritivas que o colostro. Lipidios:
O leite humano disponibiliza quantidades adequadas de lipidios, que aumentam com
o tempo de lactacdo e sdo compostos principalmente por trigliceridios, que fornecem
cerca de 50% da energia do leite. Carboidratos: A lactose é o carboidrato mais
abundante no leite humano. Este carboidrato favorece a absorc¢ao do calcio e fornece
galactose para a mielinizacéo do sistema nervoso central, além de energia. Vitaminas
e Minerais: O leite humano fornece todas as vitaminas e minerais, micronutrientes
necessarios para o crescimento e desenvolvimento infantil. Durante os primeiros seis
meses o0 aleitamento materno exclusivo garante boa biodisponibilidade de todos os

nutrientes.
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3.6 TIPOS DE AMAMENTACAO

Existem véarias denomina¢des para amamentacdo materna, segundo sua
predominéancia. O relato mostra definicbes de amamentacao materna segundo a OMS
e reconhecidas no mundo inteiro (BRASIL, 2015).

Aleitamento materno exclusivo - Quando a crianca recebe somente leite
Aleitamento materno exclusivo materno, direto da mama ou ordenhado, ou leite
humano de outra fonte, sem outros liquidos ou solidos, com excecao de gotas ou
xaropes contendo vitaminas, sais de reidratacdo oral, suplementos minerais ou
medicamentos.

Aleitamento materno predominante - Quando a crianga recebe, além do
Aleitamento materno predominante leite materno, agua ou bebidas a base de agua
(dgua adocicada, chas, infusfes), sucos de frutas e fluidos rituais.

Aleitamento materno - Quando a crianca recebe leite materno (direto da mama
Aleitamento materno ou ordenhado), independentemente de receber ou ndo outros
alimentos.

Aleitamento materno complementado - Quando a crianc¢a recebe, além Aleitamento
materno complementado do leite materno, qualquer alimento sélido ou semissoélido
com a finalidade de complementa-lo, e ndo de substitui-lo. Nessa categoria a crianca
pode receber, além do leite materno, outro tipo de leite, mas este ndo é considerado
alimento complementar.

Aleitamento materno misto ou parcial - Quando a crianca recebe leite Aleitamento

materno misto ou parcial materno e outros tipos de leite.

Forma corretas de amamentar:

Figura 3 — técnicas de amamentacao
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Figura 4 — Como amamentar

Como amamentar — | écnicas

“ Quando o peito estiver muito cheio, antes de
amamentar, massagear e espremer a regiao da aréola
para tirar um pouco de leite.

“ Sequliéncia de uma pega correta:

Fonte: Ministério da Salde
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Varios estudos sugerem que a duracdo da amamentacao na espécie humana
seja, em média, de dois a trés anos, idade em que costuma ocorrer 0 desmame
naturalmente (SANTOS 2015).

A Organizagao Mundial da Saude (OMS) e o Ministério da Saude recomendam
aleitamento materno exclusivo por seis meses e complementado até os dois anos ou
mais. Nao ha vantagens em se iniciar os alimentos complementares antes dos seis
meses, podendo, inclusive, haver prejuizos a saude da crianga, pois a introdugéo
precoce de outros alimentos est4 associada a:

» Maior numero de episodios de diarreia;

* Maior numero de hospitalizagdes por doenga respiratoria;

* Risco de desnutricdo se os alimentos introduzidos forem nutricionalmente
inferiores ao leite materno, como, por exemplo, quando os alimentos sao muito
diluidos;

» menor absorgao de nutrientes importantes do leite materno, como o ferro e o
zinco;

* Menor eficacia da lactagdo como método anticoncepcional,

* Menor duragao do aleitamento materno.
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Para contextualizar o resultado da analise do quadro acima explanaremos de
acordo com a ideia exposta em conformidade com os artigos pesquisados enfatizando
o fator alimentar um recém-nascido com leite materno e suas propriedades.

O amamentar é uma fungéo por exceléncia da mulher e, de acordo com as
expectativas culturais, constitui-se momento de realizacdo plena da feminilidade e
empoderamento, de satisfacdo pessoal, mesmo sob a influéncia do meio social
(GIULIANI et al., 2012).

Fazendo um paradoxo sobre a importancia do aleitamento materno exclusivo,
que teve um forte movimento social na década de 70 sobre a importancia de
amamentar os recém-nascidos até os seis meses de vida, o leite materno tem
mostrado a sua eficacia no desenvolvimento da criangca e apresenta algumas
vantagens dentre o valor nutricional , imunoldgico e psicologico, comprovadamente
reduz a taxa de mortalidade infantil, tornando muito importante na satde da mulher ,
devido o processo de amamentacédo continuo até o segundo ano de vida da crianca
(SANTANA, BRITO, SANTOS et al. 2013).

o aleitamento materno exclusivo — AME, tem proporcionado muitas pesquisas
no meio cientifico, no entanto muitas publicacdes, estdo armazenadas em bases de
dados em meios cientifico de acesso pago, no caso da pesquisa em questdo foram
obtidos os artigos disponiveis de acesso gratuito nas bases de dados cientifica, as
questdes das data das publicacdes foram aceita de 2010 & 2017 devido o tema ser
“a importancia do aleitamento materno exclusivo”.

Diante das informacdes dos os artigos cinetificos, resultados da pesquisas,
evidenciou que existe uma variacdes sobre a taxa de aleitamento Materno exclusivo,
em varias regides do pais, diante dos resultados é imprescindivel que a equipe de
apoio a saude publica, estejam fomentando a importancia do aleitamento materno
exclusivo nos primeiros seis meses de vida, e dos seis meses ao 24 meses, é salutar
gue tenha a complementagdo com outros tipos de alimento.

Castelli, Maahs e Almeida (2014), (artigol), no objetivo de sua pesquisa foi de
avaliar o conhecimento de gestantes e puérperas em relagcdo a amamentacao natural
e suas repercussdes na saude bucal das criancas a partir da orientacdo dos
profissionais durante o pré-natal na atencdo béasica do SUS, constatou em sua
pesquisa que falta mais informacdo para a parturiente no periodo de pré-natal pela
equipe da saude, para que que aumente o numero de AME.

Silva et al (2011),(artigo 2), em sua pesquisa na cidade de Curitiba, fomentou
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gue nas unidade de saude publica da referida regido do Estado do Parana, tem se
mostrado relevante o numero de AME, pela equipe de salude e mesmo assim ainda é
considrado baixo este niUmero pois uma percentagem muito alta de maes introduzem
outros alimentos antes dos seis meses de vida, relata tambem que precisa de mais
esforcos por parte dos responsaveis pela saude publica na regido de Curitiba.

Marinho, Andade e Abréo, et al (2015) e Sadeck e Leone (2013), (artigo 3 e 4),
no seu trabalho de pesquisa sobre o aleitamento predominante materno,transcreve
que os resultados da suas pesquisas, € de que as parturientes em sua grande maioria
nao completa o aleitamento materno exclusivo dentro dos seis prim,eiros meses de
vida, introduzindo outro alimento, ja a minoriatem aplicado com éxito o AME e realtam
que seus filhos ndo tem sofrido de resfriados e diarréias e que sao criancas saudaveis,
e estas maes por sua vez amamentam as 0s 12 meses e algumas ate 24 meses, e
gue a partir dos 6 mes acrescenta complemento na alimentacdo do bebe.

Para Margotti e Margotti (2017), (artigo 6) € imprescindivel que o conjugue
participe do AME, atraves de conhecimento, apoio, suporte, pois muitas mulheres nao
completam os seis meses de aleitamento exclusivo, por falta de apoio do conjugue, a
desinformacdo sobre a importancia do AME na vida do recém-nascido tem se
evidenciado, como relata a pesquisa realizada por Margotti, em que amuitos homens
afirmam ter conhecimento sobre o assunto, mas a pesquisa revela que a participacao
dos mesmos ainda € muito baixa a nivel nacional.

Santos et. al (2015) e Azevedo et al (2010), (artigo 5 e 7) relatam positivamente
gue as puérperas adiquirem conhecimento sobre o valor nutricional do Alimento
Materno Exclusivo e que as equipes de saude no momento de realizacdo ,do pré-
natal, tem realizado o papel de disseminacdo da informacdo da potencialidade do
aleitamento ao recém-nascido como uma medida de que faz toda a diferenca na
qualidade da saude do recém-nascido, potencializando a imunidade a boa formacéao
oclusal, e para a made potencializando sua saude no periodo da amamentagéo,
evitando assim diminuigdo de risco de cancer de mama e outros beneficios que a
amamentacao traz para a mae.

Segundo Almeida, Barros e Ued (2015), descrevem que os profissionais de
saude precisam ser mais bem capacitados para trabalhar com a promocdo do
aleitamento materno, seja por meio das instituicbes de ensino e formacgéo, seja por
gestores da saude, a fim de consolidar equipes multiprofissionais comprometidas com

a salude materno-infantil, afirma que o valor potencial do leite materno na vida do
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recém-nascido corrobora muito com a diminuicdo dos casos de infeccfes intestinais,
diarreias, ma formacédo oclusal, aumenta a imunidade, diminui a taxa d mortalidade
infantil, proxima a mae do bebe, proporciona o vinculo do binomio na interacées
afetivas.

Sadek e Leone (2013), em sua abordagem relata que estudo e avaliou a
prevaléncia de AME até seis meses e entre nove e 12 meses, encontrando valores
acima da meta estabelecida pela Health Global 2010, de 50% e 25%,
respectivamente, também se verificou um aumento da prevaléncia de AME em relacéao

a pesquisa anterior.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

“Qual é a importancia do aleitamento materno do zero aos seis meses de
vida?”

Segundo os pesquisadores exitem muitas desiformacdes a respeito deste ato
de alimentar o recém-nascido € de fundamental importancia na vida do binomio
mamae-bebe, e é imprescindivel alimentar o recém-nascido com leite materno, ele é
insubistituivel, pelo seu alto valor nutricional, assim discorre os pesquisadores.

O leite materno humano € a fonte ideal de nutricdo, permitindo que todo o
potencial genérico inerente possa ser atingido. Isso se deve ao fato de a composicao
do leite materno garantir a quantidade necesséria de agua, carboidratos, lipideos e
proteinas para o desenvolvimento adequado dos lactentes contribuindo para a
promocado e protecdo da saude infantil, é pratico e isento de bactérias e contém
fatores imunolégicos que protegerdo a crianca € de procedencia organica, 0 mesmo
possui um grande impacto na saude mental, emocional, psiquica e cognitiva da
crianca e de sua mae, por permitir o fortalecimento do vinculo afetivo e a interacéo
entre o binbmio, consolidacdo de sentimentos de seguranca, protecéo, lacos afetivos
e bem-estar, que sdo elementos importantes na promocdo do crescimento e
desenvolvimento adequados, além de contribuir para o aumento da inteligéncia e
aprendizado, contudo ha também o envolvimento das questdes socioeconémicas e
culturais, pois esta pratica ndo onera financeiramente a familia € prética, estando o
leite pronto, sem risco de estragar, na temperatura ideal e pode ser oferecido a
qualquer momento e em qualquer lugar, sem a exigéncia do preparo e higienizacéo

A préatica de amamentar € essencial para o desenvolvimento afetivo méae/filho,
proporcionando uma ligacdo emocional muito forte e que servira como base para

futuros relacionamentos de confiangca com outras pessoas.



37

REFERENCIA

AZEVEDO, Diana Soares de. Et al. Conhecimento de primiparas sobre os beneficios
do aleitamento materno. Rev Rene Fortaleza. v. 11, n. 2, p. 53-62, abr./jun.2010;
disponivel em: http://www.periodicos.ufc.br/rene/article/viewFile/4523/3410; acesso
em: Set. 2020.

BARBOSA, Luma Natalia; et al. Prevaléncia de praticas educativas acerca do
aleitamento materno exclusivo (AME) em Cuiaba — MT. Escola Anna Nery
Revista de Enfermagem 19(1) Jan-Mar 2015. Disponivel em:
https://www.scielo.br/pdf/fean/v19n1/1414-8145-ean-19-01-0147.pdf; acesso em.
Ago. 2020.

BITAR, M.A.F. Aleitamento materno: um estudo etnografico sobre os costumes
crencas e tabus ligados a esta pratica. [dissertacdo]. Belém (PA): Centro de
Ciéncias da Saude Departamento de Enfermagem/Universidade Federal do Para;
1995.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencédo a Saude. Departamento de
Acdes Programaticas Estratégicas. Area Técnica de Saude da Mulher. Pré-natal e
Puerpério: atencao qualificada e humanizada. Brasilia: Ministério da Saude; 2006.
Disponivel em: http://cdd.org.br/saude-da-
mulher/?gclid=EAlalQobChMI56C244KW7AIVggeRCh1AXwWHXEAAYAIAAEQJIDgD
BWE#2; acesso em: Set. 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencédo a Saude. Departamento de
Acdes Programaticas Estratégicas. Area Técnica de Saude da Mulher. Pré-natal e
Puerpério: atencdo qualificada e humanizada. Brasilia: Ministério da Saude; 2008.
Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_pre_natal _puerperio_3ed.pdf;
acesso em: Jul. 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de
AtencdoBasica. Saude da crianca:aleitamentomaterno e
alimentacdocomplementar/Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude,
Departamento de AtencdoBasica. 2. ed. Brasilia: Editora do Ministério da Saude,
2015. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamento_materno_ca
b23.pdf; acesso em: Set. 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Organizacdo Pan-
Americana da Saude. Guia alimentar para crian¢cas menores de dois anos. Brasilia:
Ministério da Saude; 2002. Disponivel em:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/guia_da_crianca_2019.pdf;
acesso em Set. 2020.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencdo Béasica. Saude da crianca : aleitamento materno e alimentacéo


http://www.periodicos.ufc.br/rene/article/viewFile/4523/3410
about:blank
about:blank#2
about:blank#2
about:blank#2
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank

38

complementar / Ministério da Saude, Secretaria de Atencédo a Saude, Departamento
de Atencgédo Basica. — 2. ed. — Brasilia : Ministério da Saude, 2015. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamento_materno_ca
b23.pdf; acesso em Ago. 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Saude do Adolescente: competéncias e
habilidades Secretaria de Atencédo a Saude. Departamento de AcBes Programaticas
Estratégicas. 12 ed. Brasilia: MS, 2008. Disponivel em:
http://www.codajic.org/sites/www.codajic.org/files/Sa%C3%BAde%20do%20Adolesc
ente%20Competencias%20e%?20habilidades.pdf; acesso Set. 2020.

BURROS. Biotechnology's Bounty. N.Y.Times, 1997.

CASTELLI, Carla Thamires Rodriguez. ; MAAHS, Marcia Angelica Peter. ; ALMEIDA,
Sheila Tamanini de . Identificacdo das duvidas e dificuldades de gestantes e
puérperas em relacéo ao aleitamento materno. Rev. CEFAC vol.16 n°.4, Sado

Paulo July/Aug. 2014. Disponivel em:
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-
18462014000401178#aff2; acesso em Set. 2020.

COUTO, Juliana. Ocitocina: como funciona o "hormoénio do amor" no parto e na
amamentacao. Revista Crescer, 2019. Disponivel em:
https://revistacrescer.globo.com/Gravidez/noticia/2019/04/ocitocina-como-funciona-
o-hormonio-do-amor-no-parto-e-na-amamentacao.html; acesso em: Ago. 2020.

ALMEIDA, Jordana Moreira de.; LUZ, Sylvana de Araujo Barros. e Fabio da Veiga.
Apoio ao aleitamento materno pelos profissionais de saude: revisao integrativa da
literatura rev. Paul pediatr. 2013 https://www.scielo.br/pdf/rpp/v33n3/0103-0582-rpp-
33-03-0355.pdf; acesso em Set. 2020.

CRUZ, Suélen Henriques da et al . Orientacdes sobre amamentacao: a vantagem do
Programa de Saude da Familia em municipios gatchos com mais de 100.000
habitantes no ambito do PROESF. Rev. bras. epidemiol., Sdo Paulo, v.13, n. 2,
jun. 2010. Disponivel em:
http://www.scielosp.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-
790X2010000200008&Ing=pt&nrm=iso. Acesso em Ago. 2020.

DINIZ, EMA; VINAGRE, RD. O leite humano e sua importancia na nutricdo do
recém-nascido prematuro. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2001.

REA, M. F. Os beneficios da amamentacédo para a saude da mulher. Jornal de
Pediatria, Porto Alegre, v. 80, n. 5, 2004.

Garcia, Leila Posenato. The Lancet: série sobre amamentacédo. Epidemiol. Serv.
Saude, Brasilia. Jan-Mar Vol.25, n°1,2016. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/ress/v25n1/2237-9622- ress-25-01-00203.pdf. acesso Set.
2020.

Gil, A. C. Técnicas de pesquisaem economia. Sao Paulo; 1991.

GIULIANI, N. de R.; OLIVEIRA, J. de, SANTOS, B. Z.; BOSCO, V. L. O Inicio do
Desmame Precoce: Motivos das Maes Assistidas por Servicos de Puericultura de


about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-18462014000401178#aff2
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-18462014000401178#aff2
about:blank
about:blank
https://www.scielo.br/pdf/rpp/v33n3/0103-0582-rpp-33-03-0355.pdf
https://www.scielo.br/pdf/rpp/v33n3/0103-0582-rpp-33-03-0355.pdf
about:blank

39

Florianopolis/SC para esta Pratica. Pesq. Bras. Odontoped. Clin. Integr., Jodo
Pessoa, 12(1), 2012. Disponivel em: https://core.ac.uk/download/pdf/230852449.pdf;
acesso Ago. 2020.

GIUGLIANI, E. R. J. Aleitamento Materno: Aspectos Gerais. In: DUNCAN, B. B.;
SCHMIDT, M. I.; 3 ed. Medicina Ambulatorial- Conduta de Atencdo Priméaria
Baseadas em Evidéncias. Porto Alegre. Artmed, 2004.

MARINHO, Maykon dos Santos.; ANDRADE, Everaldo Nery de.; ABRAO, Ana
Cristina Freitas de Vilhena.

Promocao e apoio ao aleitamento materno: um desafio para a enfermagem. Rev.
Paul Pediatr.. Vol.33, n°3, 2015. Disponivel em:
https://www.scielo.br/pdf/rpp/v33n3/0103-0582-rpp-33-03-0355.pdf; acesso em: Set.
2020.

MARGOTTI, Edficher.; MARGOTTI, Willian. Fatores relacionados ao Aleitamento
Materno Exclusivo em bebés nascidos em hospital amigo da criangca em uma

capital do Norte brasileiro. Salude debate Vol.41, n°114, Jul-Sep 2017. Disponivel
em: https://www.scielosp.org/article/sdeb/2017.v41n114/860-871/; acesso em: Set.

2020.

Nunes L.M. Importancia do aleitamento materno na atualidade. BoleRm
CienTfico de Pediatria, Vol. 4, n°3, 2015.

OMS. Organizacao Mundial da Saude/World Health Organization. Indicators for
assessing infant and young child feeding practices: conclusions of a consensus
meeting held 6—8 November 2007 in Washington D.C.; USA; Geneva: World Health
Organization; 2008. Disponivel em:
https://www.who.int/nutrition/publications/infantfeeding/9789241596664/en/; acesso
em: Ago. 2020.

PRYOR, Karen, A arte de amamentar, 22 ed. Sao Paulo, Summus editorial, 1981.

SONEGQO, J. et al. Experiéncia do desmame entre mulheres de uma mesma
familia. Revista da Escola de Enfermagem da USP. v. 38, n° 3, 2004.Disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/240772409 Experiencia_do_desmame_ent
re_mulheres_de_uma_mesma_familia; acesso em Ago. 2020.

SOUZA, Marcela Tavares de.; SILVA, Michelly Dias da.; CARVALHO, Rachel de.
Revisao integrativa: o que é e como fazer. einstein. 2010. Disponivel em:
https://www.scielo.br/pdf/eins/v8n1l/pt_1679-4508-eins-8-1-0102.pdf; acesso em:
Ago. 2020.

VENANCIO, Sonia Isoyama et al. Frequéncia e determinantes do aleitamento
materno em municipios do Estado de Séao Paulo. Rev. Saude Publica. vol.36, n.3,
2002. Disponivel em: https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-
89102002000300009&script=sci_abstract&ting=pt; acesso Ago. 2020.

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD. La alimentacion del lactante y del
nifo pequefo: capitulo modelo para libros de texto dirigidos a estudiantes de


about:blank
https://www.scielosp.org/article/sdeb/2017.v41n114/860-871/
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank

40

medicina y otras ciencias de la salud. Genebra: OMS, 2010b.disponivel em:
https://www.who.int/maternal_child_adolescent/documents/9789241597494/es/;
acesso em Ago. 2020.

SADECK, Lilian dos Santos Rodrigues.; LEONE, Cléa Rodrigues. Avaliacdo da
situacdo do aleitamento materno em menores de um ano de idade no Municipio de
Séo Paulo, Brasil, em 2008. Cad. Saude Publ. ; 29 (2): 397-402; 2013 Disponivel
em: https://www.scielo.br/pdf/csp/v29n2/26.pdf; acesso em: Set. 2020.

SANTANA, J. da M.; BRITO, S. M.; SANTOS, D. B. dos. Amamentacao:
conhecimento e prética de gestantes. O Mundo da Saude, S&o Paulo; 37(3), 2013.
Disponivel em:
http://bases.bireme.br/cgibin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&src=goog|
e&base=LILACS&lang=p&nextAction=Ink&exprSearch=756279&indexSearch=ID;
acesso em Set. 2020.

SANTOS, Geysa Mayara Rosa dos. et al. Mitos e crencas sobre aleitamento
materno que levam ao desmame precoce nas estratégias salude da familia no
municipio de Firminopolis-GO. Revista Faculdade Montes Belos (FMB), v. 8, n° 4,
2015. . Disponivel em : http://faculdademontesbelos.com.br/wp-
content/uploads/2017/11/185-708-1-PB.pdf; acesso em Set. 2020.

SILVA Silvia Helena Pelincel da.; GRAZZIOTIN, Maria Celestina Bronzanini.
Duracgéo do aleitamento materno exclusivo em uma unidade de saude de Curitiba.
Rev Uniandrade. Vol. 12 n° 1, 2011,disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/277618768 Duracao_do_Aleitamento_Mat
erno_Exclusivo_em_Uma_Unidade _de_Saude_de_ Curitiba; acesso em Out. 2020.

SOARES, Flavia. Pratica da enfermagem na saude da mulher, da crianca e do
adolescente, 2013. Disponivel em:
http://www.ifcursos.com.br/sistema/admin/arquivos/08-38-28-ap0stila.pdf; acesso
Set. 2020.

TAVARES, Luiz Alberto Mussa. Aleitamento e UTI neonatal. Xl Encontro Nacional
de Aleitamento Materno, 2014.Disponivel em:
file:///D:/Users/Windows%2010/Desktop/200920%20aleitamento/aleitamento_uti_neo
natal.pdf; acesso Set. 2020.


about:blank
https://www.scielo.br/pdf/csp/v29n2/26.pdf
http://bases.bireme.br/cgibin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&src=google&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=756279&indexSearch=ID
http://bases.bireme.br/cgibin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&src=google&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=756279&indexSearch=ID
http://faculdademontesbelos.com.br/wp-content/uploads/2017/11/185-708-1-PB.pdf
http://faculdademontesbelos.com.br/wp-content/uploads/2017/11/185-708-1-PB.pdf
https://www.researchgate.net/publication/277618768_Duracao_do_Aleitamento_Materno_Exclusivo_em_Uma_Unidade_de_Saude_de_Curitiba
https://www.researchgate.net/publication/277618768_Duracao_do_Aleitamento_Materno_Exclusivo_em_Uma_Unidade_de_Saude_de_Curitiba
about:blank
about:blank
about:blank

