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RESUMO

O aleitamento materno exclusivo (AME) é fundamental para o desenvolvimento
saudavel da crianca e para a saude materna. Este estudo teve como objetivo Analisar
o papel do enfermeiro na promoc¢ao, incentivo e apoio ao aleitamento materno
exclusivo nos seis primeiros meses de vida, por meio de uma revisdo integrativa da
literatura nas bases SciELO, LILACS e PubMed, com artigos publicados e nos ultimos
anos. Foram incluidos seis estudos que destacaram a importancia da orientacao pré-
natal, do acompanhamento pés-parto e do manejo de dificuldades como fissuras,
ingurgitamento e problemas de pega. Os achados foram organizados em trés
categorias: (1) Papel do enfermeiro no pré-natal e preparacao para a amamentacao e
preparacdo para a amamentacdo; (2) Acompanhamento no pos-parto e suporte a
amamentacao e (3) Politicas publicas, estratégias institucionais e desafios da pratica
profissional. Os resultados evidenciam que a atuacdo qualificada do enfermeiro
aumenta as taxas de AME, previne complicacdes e promove beneficios diretos para
mae, bebé e familia. Apesar dos avancos, persistem desafios como retorno precoce
ao trabalho, fragilidade da rede de apoio e desigualdades de acesso. Conclui-se que
a atuacao estratégica do enfermeiro, aliada a politicas publicas e a¢cbes educativas, é
essencial para fortalecer o AME e garantir melhores desfechos de saude materno-

infantil.

Palavras-chave: Aleitamento materno exclusivo; Enfermagem; Promoc¢ao da saude;

Pés-parto; Pré-natal.



ABSTRACT

Exclusive breastfeeding (EBF) is essential for the healthy development of the child and
for maternal health. This study aimed to analyze the role of nurses in promoting,
encouraging, and supporting exclusive breastfeeding during the first six months of life,
through an integrative literature review in the SciELO, LILACS, and PubMed
databases, including articles published in recent years. Six studies were included,
highlighting the importance of prenatal guidance, postpartum follow-up, and the
management of breastfeeding difficulties such as nipple fissures, breast engorgement,
and latching problems. The findings were organized into three categories: the nurse’s
role in prenatal care and breastfeeding preparation; postpartum follow-up and
breastfeeding support; and public policies, institutional strategies, and challenges in
professional practice. The results show that qualified nursing practice increases EBF
rates, prevents complications, and promotes direct benefits for the mother, baby, and
family. Despite progress, challenges remain, such as early return to work, weak
support networks, and unequal access to healthcare. It is concluded that the strategic
role of nurses, combined with public policies and educational actions, is essential to

strengthen EBF and ensure better maternal and child health outcomes.

Keywords: Exclusive breastfeeding; Nursing; Health promotion; Postpartum;
Prenatal.



2.1
2.2

3.2
3.3
3.4
3.5
3.6

SUMARIO

INTRODUGAO ...ttt en s 9
OB UIETIV O S e e e e e e e 12
(O oY= (LYo I 1= - | 12
ODbjetivos ESPECITICOS covvuuiiiii i 12
METODOLOGIA ..o e e e e et e e e e et e e eaaeeeanaees 13
Pergunta NOMEAGOIA. .......uuuiiiiiiiiiiiii e 13
Y Yo W g P R S T ST 0 L= I - To o 1 13
Critérios de InClus80 € EXCIUSE0 ....cooooeeeeeieiiii, 13
EStratégia de BUSCa .....uuuiiiiiiiieieie e 14
Coleta e Organizagdo doS DadOsS........coooevieeieieeeeeeeeeeee 14
RESULTADOS. ... .ttt ettt e e e e e e e st e e e e e e e s s s nnsssaneeeeeeeas 15
DISCUSSAD ...oiiiieieieieee ettt ettt ettt et e et 18
CONCLUSAO ...ttt ettt ettt 22

REFERENCIA ..o e ettt 23



1 INTRODUCAO

De acordo com o Ministério da Saude, o aleitamento materno é definido como
0 ato natural de nutrir o recém-nascido por meio do leite produzido e secretado pelas
glandulas mamaérias da mulher. Esse processo é considerado uma pratica bioldgica e
cultural, resultado da interagdo entre mae e filho, que envolve aspectos fisioldgicos,
emocionais e sociais. Trata-se de um componente essencial da maternidade e da
salude publica, sendo reconhecido mundialmente como a forma mais adequada de
iniciar a alimentacao infantil (Brasil, 2015).

O leite materno é considerado o alimento natural mais completo e essencial
para a crianca, pois contém nutrientes capazes de suprir todas as necessidades
metabdlicas, tornando-a mais forte e saudavel nos primeiros meses de vida. Sua acao
imunoldgica, nutricional e psicossocial contribui para o crescimento e desenvolvimento
adequados nessa faixa etaria, prevenindo diversas doencas e evitando mortes
infantis. Em sua composicdo, estdo presentes anticorpos que atuam na protecao
contra diarreias, infeccGes respiratérias e reduzem as chances de desenvolvimento
de alergias (Takemoto et al., 2023).

A amamentagéo, iniciada ainda na primeira hora de vida, deve ser exclusiva
até os seis meses e complementada com alimentacdo adequada até os dois anos ou
mais. Além de fornecer nutrientes essenciais, promove beneficios a sautde materna,
fortalece vinculos familiares, previne a mortalidade infantil e é economicamente
acessivel. O acompanhamento de enfermagem no pds-parto € fundamental para
orientar as méaes e lidar com dificuldades comuns, como fissuras, ingurgitamento
mamario e problemas na pega, assegurando 0 sucesso do aleitamento materno
(Takemoto et al., 2023).

No Brasil, apesar de avancos significativos nas Ultimas décadas, a
amamentacao exclusiva até os seis meses ainda nao atingiu a meta global de 50%,
alcancando 45,8% em 2019. Campanhas como o Agosto Dourado reforcam a
conscientizacdo e incentivam a pratica, mas especialistas alertam que ainda é
necessario avancar mais para garantir o aleitamento materno como direito e pratica
universal, como descrito pala Agéncia Senado (Brasil, 2025).

A lactacdo, além de favorecer o vinculo materno-infantil, traz beneficios diretos
a saude da mae, como efeito protetor contra cancer de mama, ansiedade,

hipertenséo, diabetes, endometriose e osteoporose (Brasil, 2023).
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Apesar das orientacdes oferecidas as gestantes e puérperas, as taxas de
aleitamento exclusivo no Brasil ainda ndo atingem as metas preconizadas: apenas
45,8% das criancas menores de seis meses recebem Aleitamento Materno Exclusivo
(AME), 62,4% sdo amamentadas na primeira hora de vida e 35,5% continuam sendo
amamentadas aos dois anos (ENANI, 2019).

Apesar dos avancos, os indices permanecem aguém das recomendacoes.
Diversos fatores contribuem para esse cenario, como questfes bioldgicas, culturais,
econdmicas e psicoldgicas, além de situagbes como retorno precoce ao trabalho,
auséncia ou fragilidade da rede de apoio familiar e relacdes conjugais conflituosas.
Esses aspectos somam-se ao estresse materno e podem contribuir para a interrupgao
da amamentacao (Euzébio et al., 2017).

Nesse contexto, o enfermeiro ocupa papel estratégico na promogéo e apoio ao
aleitamento materno, por sua atuacao direta com mulheres e criancas tanto em
ambiente hospitalar quanto comunitario. Sua intervencao deve ocorrer desde o pré-
natal até o periodo puerperal, auxiliando as nutrizes em suas dificuldades e
incentivando a préatica do aleitamento exclusivo até o sexto més, bem como a
manutencdo até dois anos ou mais, conforme as orientacdes do Ministério da Saude
(Brasil, 2015; Henriques, 2020).

O Ministério da Saude, desde 1981, reconhece a importancia da Atencao
Priméaria a Saude (APS) no acompanhamento da nutriz e da crianga, especialmente
por meio da puericultura, momento em que deve ser reforcada a relevancia da
amamentacao (Brasil, 2015). Contudo, falhas no acompanhamento e a baixa
qualidade de algumas consultas tém sido associadas a reducdo das taxas de
aleitamento exclusivo (Euzébio et al., 2017).

Estudos apontam que fatores sociodemograficos, salude mental materna,
satisfacdo familiar e qualidade da puericultura influenciam diretamente nos indices de
amamentacdo. A orientagdo continua dos enfermeiros € fundamental para a
prevencdo de complicacbes, como fissuras mamilares e ingurgitamento, e para o
fortalecimento do bem-estar fisico e emocional da nutriz, refletindo na saude do bebé
(Euzébio et al., 2017).

O manejo clinico da amamentacdo depende diretamente da atuacdo
qualificada dos enfermeiros, que combinam conhecimento técnico e cientifico com
praticas de apoio a lactacéo, envolvendo ndo apenas a mae e o bebé, mas também a

familia. Esse saber permite orientar, prevenir complicagfes e fortalecer a adesdo ao
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aleitamento materno, garantindo que a amamentacéo seja realizada de forma segura
e eficaz, contribuindo para a saude integral da mulher e da crianca (Brito, 2017).

A educacdo em saude desempenha papel fundamental para que as maes
enfrentem o processo de amamentacdo com mais seguranca e confianca. A falta de
informacédo e o desconhecimento sobre os beneficios e as caracteristicas do leite
materno podem gerar inseguranca, favorecendo o desmame precoce. Por isso, é
essencial que o enfermeiro atue desde o periodo gestacional, orientando e
capacitando as gestantes sobre a importancia e as técnicas corretas do aleitamento,
a fim de promover sua continuidade e fortalecer o vinculo afetivo entre mae e filho
(Murari et al., 2017).

Entretanto, algumas condi¢cées podem impossibilitar a amamentacéo, divididas
entre maternas (como cancer de mama, virus da imunodeficiéncia humana - HIV e
virus linfotrépico de células T humanas - HTLV) e neonatais (como galactosemia,
fenilcetonuria e intolerancias alimentares). Nesses casos, enfatiza-se que o
enfermeiro desempenha papel essencial ao orientar, investigar e acompanhar,
podendo solicitar exames, realizar testes rapidos e preparar a paciente para possiveis
complicac@es (Brito, 2017; COFEN, 2015).

A valorizacdo do aleitamento exclusivo é resultado da disseminacdo de
informacBes sobre seus beneficios e da assisténcia de profissionais de saude,
especialmente os enfermeiros. Essa atuacdo qualificada contribui para o
desenvolvimento infantil saudavel, reducédo da mortalidade e fortalecimento do vinculo
materno-infantil, trazendo impactos positivos para a familia, a comunidade e a
sociedade em geral.

Dessa forma, surgiu a seguinte questdo norteadora: Qual é o papel do

enfermeiro na promogéao e no incentivo ao aleitamento materno?
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2 OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral.
Analisar a atuacdo do enfermeiro na promocdo, incentivo e apoio ao

aleitamento materno exclusivo.

2.2 Objetivos Especificos
« Analisar o papel do enfermeiro no pré-natal e na preparacéo para a amamentacao.

« Descrever a atuacdo da enfermagem no acompanhamento pés-parto e no suporte

a amamentacao.

« ldentificar politicas publicas, estratégias institucionais e desafios que influenciam

a pratica da enfermagem no aleitamento materno.
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3 METODOLOGIA
3.1 Tipo da Pesquisa

O presente estudo caracteriza-se como uma Revisdo Integrativa da Literatura,
com abordagem qualitativa, método escolhido por possibilitar a reunido, analise e
sintese de resultados de pesquisas ja publicadas sobre determinado tema, permitindo
uma compreensdo ampla e aprofundada do conhecimento cientifico disponivel. Essa
metodologia mostra-se adequada por favorecer a identificacéo de evidéncias, lacunas
do conhecimento e contribuicbes da enfermagem para a pratica assistencial,
subsidiando a tomada de decisdes baseadas em evidéncias cientificas.

A conducé&o da revisao integrativa seguiu etapas sistematizadas, que incluem
a formulacdo da questdo de pesquisa, a busca e selecado criteriosa dos estudos, a
avaliacao critica dos dados, a sintese dos resultados e a apresentacdo dos achados
de forma organizada, conforme preconizado na literatura metodolégica (Cavalcante;
Oliveira, 2020).

3.2 Pergunta Norteadora

A questado norteadora deste estudo foi definida da seguinte forma: “Qual é o

papel do enfermeiro na promocao e no incentivo ao aleitamento materno?”.

3.3 Busca nas Bases de Dados

A coleta de dados para esta pesquisa ocorreu entre fevereiro e novembro de
2025, periodo em que foram realizadas as etapas de levantamento bibliogréafico,
leitura critica, selecao criteriosa e analise detalhada dos artigos cientificos. A busca
pelos estudos foi realizada nas bases de dados eletrénicas SciELO (Scientific
Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude) e MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online), escolhidas por sua abrangéncia em publicacdes cientificas na area da saude,
pela qualidade revisada por pares dos trabalhos e pelo reconhecimento consolidado

dessas plataformas pela comunidade académica.

3.4 Critérios de Inclusao e Exclusao

Para a definicdo dos resultados desta revisao integrativa, foram adotados os
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seguintes critérios de inclusdo: teses, artigos completos de acessos gratuitos,
publicados nos ultimos anos, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que
apresentassem referéncias confiaveis e reconhecidas no contexto da saude e da
pesquisa cientifica. Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados, jornais,
revisdes de literatura , dissertacdes, monografias, estudos duplicados e publicacdes
em idiomas diferentes, assim como artigos que nao abordassem diretamente ou
indiretamente a atuacdo da enfermagem no incentivo e acompanhamento do

aleitamento materno.

3.5 Estratégia de Busca

Para a estratégia de busca, foram utilizados foi realizada de forma
sistematizada, utilizando descritores controlados dos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) e do Medical Subject Headings (MeSH). Para as bases SciELO e
LILACS, foram utilizados os descritores em portugués “Enfermagem”, “Aleitamento
Materno” e “Nutrigdo Infantil”. Para a base PubMed, empregaram-se os descritores
correspondentes em inglés “Nursing”, “Breast Feeding” e “Infant Nutrition”.

Os descritores foram combinados por meio do operador booleano AND, com o
objetivo de refinar os resultados e ampliar a sensibilidade da busca, resultando nas
seguintes equacgdes: “Enfermagem” AND “Aleitamento Materno” AND “Nutrigao
Infantil” (LILACS); Enfermagem AND Aleitamento Materno AND Nutricdo Infantil

(SciELO) e “Nursing” AND “Breast Feeding” AND “Infant Nutrition” (PubMed).

3.6 Coleta e Organizacéo Dos Dados

ApoOs a triagem inicial, os estudos considerados pertinentes foram lidos na
integra, possibilitando uma analise aprofundada e reduzindo possiveis vieses na
selecdo. A amostra final compreendeu apenas os artigos que cumpriram todos 0s
critérios de inclusdo e que apresentaram relevancia direta para o tema investigado.

Para organizar e facilitar a analise dos dados, as informacdes extraidas foram
compiladas em uma tabela no Microsoft Excel. Foram registradas variaveis como
autores, pais de origem, ano de publicacéo, tipo de estudo, tamanho da amostra,
principais intervencdes descritas e conclusdes, permitindo a comparagéo e sintese

dos achados entre os trabalhos selecionados.
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4 RESULTADOS

A analise dos artigos selecionados foi conduzida de maneira sistematica, bus-
cando identificar os elementos mais significativos sobre o tema estudado. Para facilitar
a visualizacdo e compreenséo dos dados, foi elaborado o Quadro 2, no qual foram
resumidas informacdes essenciais de cada estudo, incluindo autores, ano de publica-
cao, pais de origem, objetivos, delineamento metodoldgico e principais resultados.
Essa organizacdo seguiu as recomendacdes do protocolo PRISMA, garantindo cla-
reza e consisténcia na apresentacéo das evidéncias.

A busca inicial identificou 52 estudos. N&o foram encontrados artigos
duplicados. Nesta etapa, 27 estudos foram excluidos com base nos titulos e 25 apos
a avaliacado dos textos, restando 17 trabalhos para leitura integral. Ao término do
processo, apenas 6 artigos cumpriram todos os critérios de inclusdo e foram

incorporados a amostra final, conforme demonstrado no fluxograma da Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma do processo de sele¢éo dos estudos.

IDENTIFICACAO DE ESTUDOS NAS BASES DE DADOS E REGISTROS

o Estudos identificados:
4 = (N° Estudos removidos por
@ LILACS = (N° 22) en p
5.":-’ PUBMED = (N° 27) L duplicidade:
e SCIELO = (N° 5) (N° 0)
2 TOTAL = (N° 52)
Estudos Identificados Removidos apds leitura por
(N° 52) — > titulo= (N° 27)
A\ 4
Estudos avaliados para .
g Elegibilidade= (N° 25) —»| Estudos excluidos por
o) texto= (N° 8)
=
= v
Estudos avaliados para
Elegibilidade= (N° 17)
o . ’
S Estudos incluidos na
3 Revisdo= (N° 6)
c

Fonte: Desenvolvido pelos autores (2025).
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Os estudos incluidos apresentaram diferentes delineamentos, sendo
identificados dois estudos qualitativos exploratérios descritivos, um estudo qualitativo
descritivo, um estudo de intervencdo com abordagem quanti-qualitativa, um estudo
exploratorio prospectivo quantitativo e um estudo longitudinal prospectivo e
guantitativo. Todas as produc¢fes foram desenvolvidas no Brasil, nos ultimos anos,
evidenciando a diversidade de contextos e metodologias empregadas para
compreender a pratica do aleitamento materno e o papel do enfermeiro nesse
processo. Essa variedade metodoldgica reflete a amplitude das perspectivas adotadas
para fortalecer a atuacédo do enfermeiro na promocao, apoio e manejo do aleitamento
materno, ressaltando ainda a relevancia da educacédo permanente, da qualificacéo
profissional e da assisténcia humanizada como fatores determinantes para 0 sucesso

da amamentacao e para a melhoria da saide materno-infantil.

Quadro 2 — Sintese dos estudos incluidos na revisao integrativa conforme critérios

PRISMA, 2025.

Autores, . Obietivos Desenho Principais | Niveis de
ano. J metodolégico  resultados ~ €vidéncia
Baier et al., | Brasil | Avaliara Estudo Aleitamento Nivel IV
2020 prevaléncia do exploratdrio, materno
aleitamento prospectivo, exclusivo aos
materno em quantitativa. 6 meses foi
municipios da Rede 7,9%;
Mé&e Paranaense e consultas de
identificar fatores puericultura
relacionados a favoreceram a
pratica até o sexto amamentacéo;
més de vida da retorno
crianca. precoce ao
trabalho
dificultou a
manutencdo
do AME.
Bezerraet | Brasil | Compreender a Estudo descritivo- | Maes Nivel VI
al.,, 2017 percepcao de méaes | exploratorio, perceberam a
sobre a qualitativo. amamentacao
amamentacao de como essencial
recém-nascidos para
prematuros crescimento e
hospitalizados. recuperacao;
dificuldades
relacionadas a
ejecdo e
quantidade do
leite; ordenha
percebida como
técnica dificil.
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Dionizio, Brasil | Avaliar relacédo Estudo Atendimento por
2021 entre qualidade da | longitudinal, enfermeiro
assisténcia ao prospectivo e aumentou
parto e aleitamento | quantitativo. qualidade da
materno exclusivo. assisténcia e
AME nos 30
dias pos-parto
(100% vs
87,5%).
Mariot, Brasil | Conhecer as Estudo qualitativo | Identificou Nivel VI
Santo e percepcdes dos exploratério fragilidades no
Riegel, tutores sobre a descritivo. papel do tutor,
2020 implementacao da necessidade de
Estratégia maior apoio da
Amamenta e gestdo e de
Alimenta Brasil. educacgéao
permanente
para
profissionais de
salde;
fortalecimento
do tutor e
priorizacao da
estratégia sdo
essenciais.
Lemos, Brasil Identificar Estudo descritivo, | Vulnerabilidades | Nivel VI
2016 elementos de qualitativo. identificadas no
vulnerabilidade ambiente
relacionados a alimentar,
agravos influéncia
nutricionais em familiar e
criancas de 0 a 24 profissional,
meses, segundo introdugéo
percepcdo do precoce de leite
enfermeiro. artificial; papel
do enfermeiro
central no
monitoramento
nutricional
infantil.
Palombo, Brasil | Avaliar efeito de Estudo de Capacitagao Nivel Ill
2016 capacitacdo em intervencao aumentou

aconselhamento
nutricional na
atencéo basica
sobre
conhecimento e
praticas dos
profissionais.

antes-depois,
quanti-qualitativo,
descritivo-
analitico.

conhecimento
(4% — 70%) e
praticas de AM;
barreiras de
infraestrutura
limitaram
aplicabilidade;
necessidade de
gestao e
educacgéao
continuada.

Fonte: Desenvolvido pelos autores (2025).
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5 DISCUSSAO

Ao analisar os estudos, foi possivel organizar os achados em alguns temas
principais, o que ajudou a juntar as evidéncias e mostrar de forma mais clara como o
trabalho do enfermeiro faz diferenca no aleitamento materno. Percebeu-se que, em
vez de se contradizerem, os resultados se completam, reforgando ainda mais a im-
portancia do enfermeiro em todas as fases do cuidado com a mé&e e o bebé. Assim,
ficaram definidos trés pontos centrais: Categoria 1 — Papel do enfermeiro no pré-natal
e preparacdo para a amamentacgéo; Categoria 2 — Acompanhamento no pos-parto e
suporte a amamentacdo e a Categoria 3 — Categoria 3 — Politicas publicas, estratégias
institucionais e desafios da pratica profissional.

Categoria 1 — Papel do enfermeiro no pré-natal e preparacdo para a
amamentacao

Fica evidente que a atuacdo da enfermagem no ciclo gravidico-puerperal é
essencial para o sucesso do AME. O estudo de Dionizio (2021) mostrou que partos
assistidos por enfermeiros apresentaram maiores escores no Escore de Bologna,
instrumento que avalia a adesdo as boas praticas obstétricas, quando comparados
agueles conduzidos por outros profissionais. O estudo demonstrou ainda que 100%
das mulheres acompanhadas por enfermeiros mantiveram o AME nos primeiros 30
dias poOs-parto, enquanto entre as mulheres ndo assistidas por enfermeiros esse
percentual foi de 87,5%, evidenciando associagao significativa entre a assisténcia de
enfermagem e a manutencédo do aleitamento materno exclusivo.

Segundo Dionizio (2021), apontou que praticas como o incentivo ao contato
pele a pele na primeira hora de vida, o0 apoio a amamentacédo ainda na sala de parto
e a oferta de orientacdes no pré-natal e no puerpério imediato contribuiram para o
inicio precoce da amamentacao e para a maior duragdo do AME. O estudo também
destacou que a atuacao da enfermagem favorece uma assisténcia mais humanizada,
com respeito as necessidades emocionais, culturais e familiares da mulher,
fortalecendo o vinculo mée-bebé.

O mesmo autor destaca que investir na valorizagdo e especializacdo da
enfermagem, bem como na organizacdo adequada das equipes de saude, permite
fornecer cuidados técnicos e acolhedores. Dessa forma, promove-se autonomia
materna e garante-se que o parto e o pos-parto ocorram de forma segura e fisiologica,

refletindo positivamente na manutengéo do AME.
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Em complemento aos achados apresentados, Baier et al. (2020) analisaram
a pratica do aleitamento materno em municipios da Rede Méae Paranaense e
identificaram que, aos seis meses de vida da crianga, a prevaléncia do aleitamento
materno exclusivo foi reduzida, correspondendo a 7,9% das lactantes. Observou-se
maior frequéncia de aleitamento materno predominante (38,2%) e misto (30,7%),
evidenciando distanciamento em relacdo as recomendac¢des preconizadas. O estudo
apontou associacdo positiva entre a realizacdo de consultas de puericultura e a
manutencdo do aleitamento materno, indicando o acompanhamento continuo como
fator favoravel a sua pratica. Por outro lado, o retorno da mulher ao trabalho foi
identificado como a principal dificuldade para a continuidade da amamentacéo até o
sexto més, demonstrando a influéncia de fatores sociais e laborais sobre o aleitamento
materno ao longo do ciclo gravidico-puerperal.

Dessa forma, os achados de Dionizio (2021) e Baier et al. (2020) reforcam
gue a eficacia do aleitamento materno exclusivo néo se limita a intervencéao realizada
no momento do parto, mas depende de um cuidado de enfermagem planejado,
humanizado e continuo ao longo de todo o ciclo gravidico-puerperal. Os autores
destacam que o acompanhamento qualificado, desde o pré-natal até o pds-parto, €
determinante para a promocao, protecdo e manutencdo do aleitamento materno,

refletindo em beneficios duradouros para a saide da mae e da crianca.

Categoria 2 — Acompanhamento no pos-parto e suporte a amamentagao

Bezerra et al. (2017), ao investigarem a percepcdo de maes de recém-
nascidos prematuros hospitalizados em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
identificaram que a amamentacéo foi percebida pelas mées como um elemento
fundamental para o crescimento, desenvolvimento e recuperagdo hospitalar da
crianca. No entanto, o estudo revelou dificuldades relacionadas a quantidade e a
ejecdo do leite, além de desafios associados a realizacdo da ordenha, a qual foi
percebida como uma técnica distinta do aleitamento ao seio e geradora de
dificuldades durante o periodo de internacgéao.

Os resultados de Bezerra et al. (2017), também demonstraram que a
amamentacao ao seio foi compreendida pelas maes como uma conquista alcancada
a partir dos esfor¢cos conjuntos do bindbmio méae-filho, indicando a necessidade de
suporte continuo durante o processo de hospitalizacdo e no periodo subsequente a

alta. Esses achados reforcam a importancia do acompanhamento profissional no pos-
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parto, especialmente no contexto neonatal, para apoiar a mulher frente as dificuldades
vivenciadas.

Nessa mesma perspectiva, Lemos (2016) identificou, a partir da percepcéo de
enfermeiros da Atencdo Priméria & Saude, diversos elementos de vulnerabilidade
relacionados a agravos nutricionais em criancas de zero a 24 meses. Os resultados
foram organizados em categorias que evidenciaram a influéncia de um ambiente
alimentar desfavoravel, da familia e dos profissionais de saude, da introducéo precoce
do leite artificial e das responsabilidades familiares e profissionais no cuidado a
crianca. O estudo destacou ainda o papel do enfermeiro no monitoramento da saude
da crianca, da gestante e da familia, apontando a necessidade de acompanhamento
continuo no pés-parto.

Os achados de Lemos (2016) evidenciam que a utilizacdo do conceito de
vulnerabilidade permite ampliar o olhar da enfermagem para além do modelo
biologicista, incorporando aspectos sociais e programaticos no cuidado infantil. A
identificacdo precoce dessas vulnerabilidades, associada ao acompanhamento
sistematico no pés-parto, configura-se como estratégia essencial para a prevencao de

agravos nutricionais e para o apoio a manutencao do aleitamento materno.

Categoria 3 — Politicas publicas, estratégias institucionais e desafios da pratica
profissional

Mariot, Santo e Riegel (2020), ao analisarem a implementacédo da Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil no municipio de Porto Alegre, identificaram fragilidades
relacionadas ao desempenho do tutor, especialmente quanto a insuficiéncia de apoio
da gestdo municipal e a auséncia de educacao permanente nas unidades de saude.
Esses aspectos resultaram na baixa priorizacao da estratégia no planejamento local,
limitando seu impacto na promocéao do aleitamento materno.

Os achados de Mariot, Santo e Riegel (2020), indicam que, embora a
Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil constitua um importante instrumento para o
fortalecimento das acbGes de alimentacdo infantil, sua efetivacdo depende do
fortalecimento do papel do tutor, do envolvimento da gestéo e da capacitagdo continua
das equipes de saude. A auséncia desses elementos compromete a incorporacdo da
estratégia como pratica cotidiana nos servicos.

Nesse contexto, politicas publicas como o Agosto Dourado e as diretrizes da

pY

Atencdo Priméaria a Saude configuram-se como estratégias relevantes para a
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promocdo do aleitamento materno e o apoio as familias, desde que efetivamente
integradas as praticas assistenciais e a rotina dos servicos de saude (Brasil, 2015;
Brasil, 2023; Brasil, 2025).

De forma complementar, Palombo (2016) analisou o impacto de capacitacoes
em aconselhamento nutricional na Atencéo Basica e identificou aumento significativo
do conhecimento dos profissionais de saude apos a intervencdo. Apesar de muitos
profissionais relatarem utilizar o aconselhamento nutricional na rotina antes da
capacitacdo, o nivel de conhecimento satisfatério era reduzido, evidenciando lacunas
na formacéao inicial.

O estudo também revelou que a aplicacdo pratica dos conhecimentos
adquiridos foi limitada por dificuldades estruturais dos servigos, como insuficiéncia de
materiais, problemas de infraestrutura e sobrecarga de trabalho, além da influéncia de
crencas pessoais e da manutencdo de um modelo assistencial centrado no saber
médico.

Apds a capacitacdo, observou-se incremento da pratica do aleitamento
materno e reducdo do consumo de alimentos ultraprocessados entre criancas de 15
a 23 meses. Entretanto, ndo foram identificadas mudancas no estado nutricional, e
houve diminuicdo no preenchimento adequado dos graficos de crescimento e na
oferta de orientacBes as maes. Esses achados indicam que, embora a capacitacao
contribua para a qualificacdo do cuidado, sua efetividade depende de condicdes
institucionais que favorecam a incorporagao das praticas no cotidiano dos servigos de
saude.

Dessa forma, o estudo de Palombo complementa Mariot, Santo e Riegel
(2020), ao mostrar que politicas publicas e estratégias institucionais s6 sao eficazes
quando associadas a um acompanhamento profissional continuo, com capacitacéo,
infraestrutura adequada e valorizacdo do trabalho multiprofissional. A atuacdo da
enfermagem torna-se, portanto, central para traduzir as diretrizes em praticas efetivas

gue promovam o aleitamento materno e a saude infantil de forma integral.
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6 CONCLUSAO

O presente estudo evidenciou que o papel do enfermeiro na promocéo,
incentivo e apoio ao aleitamento materno é essencial em todas as fases do cuidado
materno-infantil, desde o pré-natal até o periodo pds-parto. A analise das categorias
investigadas mostrou que a atuacao qualificada da enfermagem impacta diretamente
na iniciagdo precoce da amamentagdo, na manutencdo do aleitamento materno
exclusivo e no fortalecimento do vinculo afetivo entre mée e bebé.

No pré-natal, o enfermeiro desempenha um papel estratégico ao orientar,
capacitar e preparar a gestante para os desafios da amamentacéo, promovendo 0
contato pele a pele, o vinculo familiar e a confiangca da mée em suas capacidades.
Durante o pés-parto, 0 acompanhamento continuo, individualizado e sensivel as
dimensdes biologicas, emocionais e sociais da mae e do bebé é fundamental para
superar dificuldades comuns, prevenir o desmame precoce e garantir um
desenvolvimento infantil saudavel.

Além disso, ficou evidente que a eficacia do aleitamento materno também
depende de politicas publicas bem estruturadas, estratégias institucionais eficazes e
do enfrentamento dos desafios da préatica profissional. Politicas como a Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil, 0 Agosto Dourado e as diretrizes da Atencado Priméria a
Saude oferecem um suporte importante, mas seu sucesso esta intimamente ligado a
capacitacao dos profissionais, a valorizacao do papel do enfermeiro e a infraestrutura
adequada das unidades de saude. Barreiras estruturais, sobrecarga de trabalho,
manutencdo do modelo médico hegembnico e crengas pessoais dos profissionais
podem comprometer a aplicacdo pratica dessas politicas, reforcando a necessidade
de educacdo continuada, incentivo a reflexdo critica e atuacdo multiprofissional
integrada.

Portanto, o enfermeiro assume papel central ndo apenas como orientador
técnico, mas também como mediador do cuidado integral, atuando de forma
humanizada e estratégica para garantir que maes e bebés recebam suporte completo
e seguro. O sucesso do aleitamento materno depende, assim, de uma articulacao
continua entre conhecimento cientifico, cuidado individualizado, politicas publicas
efetivas e participacéo ativa de toda a equipe de saude. Ao valorizar e fortalecer a
atuacdo da enfermagem, contribui-se para a promoc¢do da saude materno-infantil, o

desenvolvimento infantil e préaticas de cuidado que beneficiam a familia e a sociedade.
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