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RESUMO:

Sabendo-se que o aleitamento materno ¢ um dos pilares fundamentais para a promogao
e protecdo da satide de criangas em todo o mundo e que o enfermeiro € o profissional
capaz de identificar e oportunizar momentos educativos que facilitem a amamentagao,
o diagnoéstico e tratamento adequados, o presente estudo (transversal, descritivo,
com abordagem quantitativa) objetivou analisar os problemas mamarios associados
a amamentacdo que acometem as puérperas participantes do projeto Consulta de
Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto. A pesquisa realizou-se em uma maternidade
escola de baixo risco, na regido dos Campos Gerais, Parand. Participaram do estudo
124 puérperas que estavam no segundo dia do pods-parto, ou seja, periodo puerpério
mediato. Dessas participantes, 52,50% eram multigestas; 87,09% realizaram aleitamento
materno na gestagdo anterior; 72,58% ndo haviam realizado o preparado das mamas
para amamentac¢do; 68,54% amamentaram por um periodo menor que seis meses na
gestagdo anterior e 51,61% relataram que o profissional enfermeiro as orientou durante
o pré-natal sobre o aleitamento materno. Com relagdo ao exame fisico das mamas e aos
agravos encontrados, 4,83% tinham ingurgitamento; 11,29%, presenca de inflamagdo
e 26%, fissura na mama direita. Na mama esquerda, 5,64% tinham ingurgitamento;
96,7%, presenga de inflamacdo e 22,58%, fissura. Verificou-se, portanto, que se faz
necessario orientar, intervir, promover e estimular o aleitamento materno por meio da
educacdo em saude, pois o aconselhamento profissional vem para reforgar a autoestima
e confianca da mulher na capacidade de amamentar.

Palavras-chave: Aleitamento Materno; Enfermagem; Periodo Pos-parto; Educagdo em
Saude.

ABSTRACT:

It’s already known that breastfeeding is one of the most important factors regarding to
children health care around the world and that the nurse is a professional capable to identify
and offer educational moments which will help breastfeeding, diagnose and correct
treatments. This work (transversal, descriptive, with a quantitative approach) aimed at
analyzing mammary problems associated to breastfeeding that affect puerperal who take
part in the project named Nursing Appointment through Pre-natal and Postpartum. The
research took place at a low risk teaching maternity hospital, in the region of Campos
Gerais, Parand. In this study, took part 124 puerperal, who had just given birth, actually
in the second day after postpartum. Regarding to the participants, 52, 50% of them were
multiparity, 87,09% had already breastfed in their other pregnancies, 72, 58% had not
prepared their breasts for breastfeeding, 68,54% breastfed less than six month in their
last pregnancy and 51,61% reported that they had been guided about breastfeeding by a
nurse during pre-natal. Concerning to the physical breast examination and the problems
found, 4, 83% of them had got engorgement; 11,29% inflammation and 26% fissures in
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the right breast. In the left breast, 5,64% had got engorgement; 96,7% inflammation and
22,58% fissures. Thus, it was noticed that it is necessary to guide, mediate, promote and
encourage breastfeeding through health education, as professional counseling helps to
increase self-esteem and confidence when women are breastfeeding.

Keywords: Breastfeeding; Nursing; Postpartum Period; Health Education.

INTRODUCAO

A pratica do aleitamento materno (AM) esta di-
retamente ligada a fatores de ordem fisica, psicologica
e social, sendo reconhecida a influéncia dos profissio-
nais de satide envolvidos neste processo’.

O aleitamento materno € um dos pilares para a
promogao e protecdo de saude das criangas em todo o
mundo. Existe, portanto, um consenso a nivel civico,
politico, social e entre os profissionais de saude, rela-
tivamente a importancia do aleitamento materno para
maes, filhos e sociedade?.

A Organizagao Mundial da Saude (OMS) re-
comenda a pratica de aleitamento materno exclusivo
durante os seis primeiros meses de vida, assegurando o
crescimento, desenvolvimento ¢ saude dos lactentes e,
depois dos seis meses, em conjunto com uma alimen-
tacdo complementar, continua a contribuir para a nu-
tri¢do, desenvolvimento ¢ satde do lactente e crianga?.

Entretanto, ndo obstante o incentivo a amamen-
tacdo e a sua comprovada importancia, o desmame
precoce € uma realidade ainda predominante. Supoe-
se que uma das justificativas para essa realidade seja o
fato de os profissionais de saude terem atitudes e dis-
cursos favoraveis ao ato de amamentar, porém, muitas
vezes, ndo estao proximos, vivenciando os momentos
de (in)sucesso da mulher no processo de lactacao®.

No periodo puerperal, em que o processo de lac-
tagdo se torna concreto ¢ a capacidade de amamentar
da puérpera se torna alvo de criticas desencorajadoras
e diante de dificuldades com o bebé, é colocada em
duavida a quantidade e qualidade do leite materno. A
mae pode entender esta atitude como incapacidade de
cuidar de seu filho e, como consequéncia, poderd inibir
a lactacdo, devido a sua ansiedade®.

O enfermeiro deve ser o profissional capaz de
identificar e oportunizar momentos educativos, faci-
litando a amamentacdo, o diagndstico e o tratamento
adequados, considerando ser ele capacitado em aleita-
mento materno, € que podera atuar junto a populacgao,

ndo somente prestando assisténcia, mas também na
promogao e educagao continuada, de forma efetiva’.

Dessa forma, ter como estratégia a promog¢ao
da saude, reconhecendo que, entre outros principios,
educacdo e alimentagdo sdo fundamentais; e que deve
propiciar, sobretudo, o fortalecimento das a¢cdes comu-
nitarias ¢ o desenvolvimento de habilidades pessoais’.

Ao serem verificadas deficiéncias neste campo
de atuacao, foi criado no ano de 2006 o projeto Consulta
Puerperal de Enfermagem, do curso de Bacharelado
em Enfermagem da Universidade Estadual de Ponta
Grossa, o qual objetiva realizar educagdo em saude
com mulheres no periodo pds-parto mediato. Durante
sua realizacao s3o minimizadas dividas sobre o perio-
do pos-parto, aleitamento materno e cuidados com o
recém-nascido. Este projeto, além de auxiliar as mu-
lheres, também auxilia os académicos no aprendizado
sobre a saude da mulher, incentivando um cuidado
humanizado.

A atuagdo da enfermagem, mediante educacao
em saude, ¢ primordial, pois esclarece duvidas e an-
seios das puérperas, minimizando o risco do desmame
precoce. Esse atendimento precisa ser humanizado,
ou seja, havendo uma troca, pois a mae também deve
trazer suas crencas ¢ o profissional deve orientar a
mulher, sempre a respeitando, estimulando o aleita-
mento materno e corrigindo, prontamente, problemas
associados a este, pois toda mulher tem o direito de
amamentar sem dor®.

Sabendo que sdo essenciais as orientagdes de
profissionais da satide no periodo puerperal, e que as
principais alteragdes deste periodo sdo os problemas
mamarios, associados a dor ¢ ao desconforto da mae,
podendo levar a redugao e ao abandono do aleitamento
materno, e que, para sanar dividas e corrigir problemas
associados & amamentagao ¢ essencial uma abordagem
humanizada, o presente estudo teve por objetivo anali-
sar os problemas mamarios associados a amamentagao
que acometem as puérperas participantes do projeto
Consulta de Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, do tipo des-
critivo, com abordagem quantitativa. A pesquisa teve
como cenario uma maternidade escola de baixo ris-
co em um municipio da regido dos Campos Gerais,
Parand. As participantes da pesquisa foram 124 puér-
peras, que estavam no segundo dia do pos-parto, no
puerpério mediato, que foram convidadas a partici-
par da pesquisa, mediante assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de
janeiro a dezembro do ano de 2015, por meio de aplica-
¢do de questionario estruturado, contendo perfil socio-
demografico e econdmico; antecedentes ginecologicos
e obstétricos e fatores associados ao ciclo gravidico
puerperal atual.

Apos aplicacdo do questionario, foram realizados
exames fisicos (geral e especifico puerperal). Durante
ambas as etapas foram retiradas duvidas e realizadas
orientacdes sobre fatores associados ao pos-parto, alei-
tamento materno e cuidados com o recém-nascido. Em
havendo alguma alteracdo, a mulher era orientada e
esclarecida sobre o problema detectado. Os dados do

conclusdo
Variaveis n %
Estado Civil
Solteira 37 30,2
Uniao Estavel 39 31,1
Casada 48 38,7
Total 124 10

Fonte: Projeto CEPP, 2016.

Em relacdo aos antecedentes obstétricos, 52,50%
das puérperas eram multigestas; 87,09% realizaram
aleitamento materno na gestagao anterior; 72,58% nao
haviam realizado o preparado das mamas para amamen-
tacdo; 68,54% amamentaram por um periodo menor
que seis meses na gestacdo anterior e 51,61% relata-
ram que o profissional enfermeiro as orientou durante
o pré-natal quanto ao aleitamento materno (Tabela 2).

Tabela 2: Distribuicdo absoluta e percentual quanto aos
antecedentes obstétricos relativos ao aleitamento
materno das puérperas, Ponta Grossa, Parana,
Brasil, 2016.

questionario e dos exames realizados foram organizados Variavel n Y
em planilhas no programa Microsoft Excel®. Gestacdes

O presente estudo faz parte do projeto Consulta Multigesta 65 52,50
de Enfermagem no Pré-Natal e Pés-Parto (CEPP), apro- Primigesta 59 47,50
vado sob parecer n° 1.055.927 do Comité de Etica em Aleitamento materno
Pesquisa da Universidade Estadual de Ponta Grossa. Sim 108 87,09
RESULTADOS Nao 16 1290

Preparo de mamas

Participaram do estudo 124 puérperas, com faixa Nio 90 72,58
etaria entre 16 ¢ 37 anos (média 24 anos). Desse total, Sim 34 27.42
44,2% possuiam ensino médio completo e 38,7% eram Tempo de amamentaciio
casadas. (Tabelal). <6 85 68,54
Tabela 1: Distribuigdo absoluta e percentual das puérperas 26 39 31,45

quanto a variaveis sociodemograficas, Ponta Profissional que orientou
Grossa, Parana, Brasil, 2016. AM
Variaveis n % Enfermeiro 64 51,61
Faixa etaria (anos) Médico 52 41,93
<20 33 26,7 Outros 8 6,45
21 a30 62 49,6 Total 124 100
>30 29 23,7
Escolaridade C o o
Ensino Superior ; 51 ’ Quant(’) ao 1nicio da amamentacao 'e producao
Ensino Médio Incompleto 13 10 lflctea das puérperas participantes da pesquisa, 97,58%
Ensino Fundamental 50 407 tinham producdo lactea; 62,09% estavam com a mama
Ensino Médio Completo 55 442 direita com aspecto cheio e 46,77% com muita quan-
continua tidade de leite. Em relagdo a mama esquerda, 53,22%
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estavam com a mama flacida e 69,35% com uma quan-
tidade de leite moderada (Tabela 3).

Tabela 4: Distribuicdo absoluta e percentual quanto ao
exame fisico das mamas e agravos encontrados
nas puérperas, Ponta Grossa, Parand, Brasil,

Tabela 3: Distribuigdo absoluta e percentual quanto a 2016.
amamentacdo, produgdo lactea das puérperas Variavel n %
participantes da pesquisa, Ponta Grossa, Parana, Ingurgitamento mama di-
Brasil, 2016. reita
Variavel n % Sim 6 4,83
Amamentaciio puerpério Nao 118 95,16
Nio 3 2,41 Sinais de inflamacao
Sim 121 97,58 mama direita
Aspecto mama direita Sim 14 11,29
Flacida 47 37,9 Nao 110 88,7
Cheia 77 62,09 Fissura em mama direita
Quantidade leite mama Sim 32 26
direita Nao 92 74
Pouco 11 8,87 Ingurgitamento mama es-
Moderado 55 4435 querda
Muito 58 46,77 Sim 7 5,64
Aspecto mama esquerda Néo 117 94,35
Cheia 53 46.77 Sinais de inflamacao
— ’ mama esquerda
Flac1dat . 66 53,22 Nio 4 3.2
quIl;l(lit;dade leite mama es- Sim 120 96,77
Pouco 10 8.06 Fissura em mama esquer-
Muito 28 22,58 (sl?m 5 58
Moderado 86 69,35 Nio 9% 77.41
Total 124 100 Total 124 100

Fonte: Projeto CEPP, 2016.

Em relagdo ao exame fisico das mamas ¢ os
agravos encontrados, 4,83% tinham ingurgitamento;
11,29% presenca de inflamagao e 26% fissura na mama
direita. Na mama esquerda, 5,64% tinham ingurgita-
mento; 96,7%, presenca de inflamagdo e 22,58, fissura
(Tabela 4).

Fonte: Projeto CEPP, 2016.

DISCUSSAO

Um dos objetivos da consulta pré-natal é in-
centivar o aleitamento materno, com assisténcia fun-
damentada e voltada a saude e ao bem-estar futuro
do recém-nascido (RN). Quanto a assisténcia a essas
puérperas no pré-natal, verifica-se que muitas nao
receberam informagdo quanto ao preparo de mamas,
para que pudessem realizar o aleitamento materno sem
futuros agravos.

A qualificacdo do profissional de satide que atua
no acompanhamento pré-natal permite lidar diretamen-
te no desenvolvimento do conhecimento de gestan-
tes em relacdo a amamentacdo, a agentes ativos da
amamentagao, utilizando como principal instrumento
assistencial a comunica¢@o humana. O enfermeiro foi
o profissional de satide mais citado como responsa-
vel pela orientagdo ao aleitamento materno durante o
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pré-natal, para tanto, este necessita estar atualizado e
envolvido com a comunicagao eficaz, a fim de que a
orientagdo oferecida cause efeito, visando a qualidade
da assisténcia, independente das condigdes de estrutura
fisica, recursos humanos ou materiais’.

No que se refere a amamentagao no periodo do
puerpério mediato e producao lactea, a maioria das
puérperas estava conseguindo amamentar seus RN. A
mamada do lactente provoca transmissao de impulsos
sensoriais pelos nervos somaticos dos mamilos para
a medula espinhal da mae e, dai para o hipotalamo,
promovendo a secre¢do da ocitocina juntamente com
a prolactina. Portanto o efeito da succdo da mamada
garante a eje¢do do leite nas duas mamas®.

A participagao ativa do profissional enfermeiro
¢ vista como fundamental para a adesdo a pratica da
amamentagao, visto que o “suporte social para a ama-
mentagao” é importante, pois ela precisa ser ensinada
e apoiada, ndo sé por profissionais de satde, mas pela
familia e pela sociedade em geral. E preciso uma troca
de experiéncias, vivéncias e conhecimentos para que
a amamentagdo ocorra em um ambiente de harmonia
e seguranca para a mae e o bebé. Apesar dessa cons-
tatacdo, o que se observa, em muitos estudos sobre a
contribui¢ao do profissional de saude no aleitamento
materno, ¢ uma evidéncia preocupante: poucas mu-
lheres sdo orientadas e estimuladas ao aleitamento
materno no pré-natal’.

As puérperas participantes do estudo apresen-
taram fissuras e mamas ingurgitadas. Muitas maes
que amamentam tém dificuldades relacionadas a pre-
senca de fissuras no mamilo, dor nas mamas, cansago
(mastite lactacional), devido a exigéncia de contato
prolongado com o bebé no seio e problemas com a
producao de leite. A desinformacao sobre prevengao
de problemas relacionados @ mama pode motivar o
desmame precoce, acarretando prejuizos para o bind-
mio mae-filho. Isto possibilita compreender por que
as mulheres tendem a buscar pela assisténcia tao tar-
diamente, quando o quadro se apresenta agravado e se
reintera a conotacao erronea de que a intercorréncia
mamaria ¢ um processo normal ou esperado'’.

A mastite lactacional pode ser evitada por meio
de medidas que impecam a instalacdo da estase lati-
ca, como a pega adequada, o aleitamento sob livre
demanda, o esvaziamento completo da mama durante
a amamentagdo, a ordenha nos casos de producao de
leite maior que a demanda do lactente e, sobretudo, o

estimulo ao aleitamento materno e ao autocuidado''.
Essas orientagdes podem ser oferecidas pelo enfermei-
ro durante o periodo em que estiver na maternidade,
no momento do puerpério, periodo adequado para pre-
venir problemas relacionados as mamas e ao processo
de aleitamento.

Partindo do principio de que o puerpério ime-
diato ¢ decisivo para o sucesso da amamentagao, pois
¢ quando as maes enfrentam as maiores dificuldades
com o aleitamento materno, a adaptacdo da mae ao
recém-nascido e vice-versa e os cuidados em geral
devem ser redobrados, para que esta mae ndo venha a
abandonar a amamentagio'.

E essencial, no ciclo gravidico puerperal, orien-
tar a mulher sobre os beneficios do aleitamento ma-
terno para ela e para o bebé e demonstrar a forma
adequada de amamentar e de como agir ao surgirem
problemas mamarios. O cuidar humanizado ¢ aquele
que traz a troca de conhecimentos e que busca a con-
fian¢a da mulher, para que ela tenha um periodo de
amamentacao livre de agravos, dores e desconfortos'?.

O apoio dos profissionais de satde influencia po-
sitivamente a pratica e duragdo do aleitamento materno
exclusivo. O conhecimento, por parte da puérpera, do
manejo da amamentagao deve ser adquirido para ser
prolongado com sucesso, mesmo ap6s o surgimento de
problemas mamarios, para isso, as nutrizes necessitam
de continuo estimulo e apoio. Estando essas nutrizes
empoderadas da pratica do aleitamento, havera um
melhor desenvolvimento e fortalecimento do bindmio
mae-filho'2.

CONCLUSAO

O estudo apresentou um breve perfil sociode-
mografico e obstétrico das puérperas, possibilitando
melhor conhecimento da populagdo atendida pelos
enfermeiros, permitindo potencializar a educagdo em
saude como estratégia de prevengdo para problemas
mamarios relacionados a amamentagao, os quais po-
dem ser evitados.

Pode-se apurar, a partir do levantamento de da-
dos nas consultas de enfermagem neste estudo, que
as principais complicagdes mamarias sao as fissuras,
presenca de inflamacao e ingurgitamento, constatando-
-se que a educacao em satde oferecida no pré-natal e
pos-parto advinda do projeto Consulta de Enfermagem
no Pré-Natal e Pos-Parto ¢ fundamental para mae/puér-
pera, visando prevenir essas complicacdes.
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Conclui-se que € necessario orientar, intervir,
promover e estimular o aleitamento materno, para que
as puérperas estejam preparadas para realizar o alei-
tamento livre de problemas mamarios, visto que 42%
das puérperas participantes da pesquisa apresentavam
algum agravo mamario.

Portanto, o cuidado, a orientagdo e o estimulo
da enfermagem s3o essenciais para a saide materno-
-infantil e € uma obrigagdo esclarecer duvidas, pois é
um direito de toda mulher amamentar sem dor.
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