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RESUMO

Objetivo: compreender a vivéncia dos profissionais de salde em tempos de pandemia quanto a promogéo
do aleitamento materno em um hospital que possui titulo da IHAC. Método: Pesquisa de campo qualitativa
com abordagem descritiva exploratéria, realizada com 23 profissionais de salde que atuavam em um
hospital materno infantil. A coleta de dados ocorreu por meio de um questionario estruturado entregue aos
participantes da pesquisa, ap6s aprovagdo no CEP. Os dados coletados foram analisados pela técnica de
Analise de Conteudo proposta por Bardin. Resultados: Identificou-se que 91,3% dos profissionais
relataram sentir-se preparados para orientar as puérperas em relagdo ao aleitamento materno durante a
pandemia, 78,26% afirmaram terem realizado capacitagédo e 74% néo tiveram dificuldades para realizar
orientacBes. A maioria dos participantes apontaram o estimulo sobre a importancia do aleitamento materno
e as orientacfes quanto aos cuidados com a higiene e outras medidas de prevencdo ao SARS-CoV-2 como
as condutas recomendadas para a realizacdo da mamada. Consideracdes finais: Evidencia-se que atuar em
hospital amigo da crian¢a favorece o preparo dos profissionais e a seguranga para promo¢&o do aleitamento
materno durante pandemia.
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ABSTRACT

Objective: to understand the experience of health professionals in times of a pandemic regarding the
promotion of breastfeeding in a hospital that has a BFHI title. Method: Qualitative field research with an
exploratory descriptive approach, carried out with 23 health professionals who worked in a maternal and
child hospital. Data collection took place through a structured questionnaire delivered to the research
participants, after approval by the CEP. The collected data were analyzed using the Content Analysis
technique proposed by Bardin. Results: It was identified that 91.3% of professionals reported feeling
prepared to guide mothers in relation to breastfeeding during the pandemic, 78.26% said they had completed
training and 74% had no difficulties in providing guidance. Most participants pointed out the
encouragement about the importance of breastfeeding, and the guidelines regarding hygiene care and other
measures to prevent SARS-CoV-2 as the recommended behaviors for breastfeeding. Final
Considerations: It is evident that working in a baby-friendly hospital favors the preparation of
professionals and safety to promote breastfeeding during the pandemic.
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INTRODUCAO

O aleitamento materno possui impacto positivo e de protecdo contra diversas
doencas infecciosas, alergias, doencas cardiovasculares, leucemias, além de repercutir
positivamente no neurodesenvolvimento infantil (BRAHM; VALDES, 2017). E uma
estratégia natural de protecdo e nutricdo para a crianca, fortalecendo o vinculo entre o
bindbmio mae-bebé, sendo uma maneira econdmica e eficiente para a diminui¢do da
morbimortalidade infantil, possibilitando beneficios também para a salde fisica e
psiquica materna (BRASIL, 2015).

A amamentacdo na primeira hora de vida € uma pratica significativa para a saude
materna e infantil, facilitando o processo de exterogestacdo do recém-nascido. Estudos
apontam os efeitos positivos do aleitamento materno e o contato pele a pele precoce, visto
que os neonatos exibem com mais rapidez estabilizacdo da temperatura corporal e
frequéncia respiratoria, apresentando diminuicéo de episddios de choro ou estresse, além,
de ser considerado um fator de protegéo para a mortalidade neonatal (BOCCOLINI et al.,
2013; SRIVASTAVA et al., 2014).

Identifica-se que os indices de aleitamento materno no Brasil estdo aumentando,
conforme mostram os resultados de uma pesquisa recente do Estudo Nacional de
Alimentacdo e Nutricdo Infantil (Enani) do Ministério da Saide. Avaliaram-se 14.558
criangas menores de cinco anos, entre o periodo de fevereiro de 2019 e marco de 2020,
demonstrando que 53% delas continuaram sendo amamentadas durante o primeiro ano de
vida. Ao analisar as criancas menores de seis meses, a prevaléncia de amamentacédo
exclusiva € de 45,8%. A prevaléncia de continuidade ao aleitamento materno no primeiro
ano de vida (entre criancas de um a dois anos) foi de 43,6% e a média de duragdo do
Aleitamento Materno Exclusivo foi de trés meses (UNIVERSIDADE FEDERAL DO
RI10O DE JANEIRO, 2019).

Apesar de os resultados apresentados serem positivos, mesmo com todos 0s
esforcos e desenvolvimento de varias estratégias para promoc¢éo do aleitamento materno,
os indices desejaveis e preconizados pela OMS ainda ndo foram alcancados, apontando,
assim, a necessidade de consolidacdo das acfes politicas e programas de promocao,
protecdo e apoio ao aleitamento materno (UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE
JANEIRO, 2019).

Depara-se com varias causas que ainda contribuem para o desmame precoce, entre

elas a falta de informacdes e de conhecimentos das mées diante do aleitamento materno
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e sua importancia, a ansiedade e inseguranca, assim como a crenca de que sua producgéo
de leite é insuficiente ou seu leite é fraco apontando-se, ainda, a falta de apoio familiar e
a necessidade de retorno ao trabalho (ALGARVES; JULIAO; COSTA, 2015; PINTO et
al., 2020; AMARAL et al., 2015;). Além das causas ja citadas, a dificuldade com a pega
correta das mamas € um dos fatores que corroboram o desmame, ja que influenciam nas
intercorréncias relacionadas as mamas, como as fissuras mamilares, hipertermia,
ingurgitamento mamario e mastites. Tais problemas mamarios estdo dentre os principais
fatores que levam a ocorréncia do desmame precoce (VIDUEDO et al., 2015).

A falta de conhecimento e o despreparo dos profissionais de saude em lidar com
0 manejo do aleitamento maternotambém contribuem de maneira negativa na melhoria
da prética e no aprendizado da nutriz. A falta de capacitacdo para orientagdes pode
resultar em diversas complicacdes mamarias, de forma a dificultar a continuidade do
aleitamento materno apds a alta hospitalar, interferindo durante o processo de amamentar
e causando o desmame precoce (COSTA et al., 2018).

Com isso, é evidente a necessidade de realizacdo de treinamentos adequados em
relacdo ao manejo do aleitamento materno para as equipes multiprofissionais, tendo em
vista que esses profissionais irdo orientar as lactentes sobre os beneficios do aleitamento
e a expressiva reducdo da morbimortalidade, destacando a importancia da amamentagéo
e a melhora no atendimento materno-infantil. Essas orientacfes devem ser feitas ndo
somente para as maes, mas também para a sua rede de apoio; desta forma, as nutrizes
poderdo ser encorajadas e auxiliadas na pratica do aleitamento materno por pessoas
préximas a si, tornando a préatica especial e natural, fortalecendo o vinculo mae-bebé
(CAMPOS, 2021).

No final do ano de 2019, na cidade de Wuhan, na China, identificou-se um virus
causador da Sindrome Respiratdria Aguda grave (SARS-CoV-2), o Coronavirus. A
doenga causada foi nomeada como COVID-19. Tal doenca disseminou-se de maneira
rapida por todo o territorio chinés, abrangendo diversos paises e sendo considerada, em
janeiro de 2020, uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional. Em
marco do mesmo ano, passou a ser considerada pela Organizacdo Mundial da Sadde
(OMS) uma Pandemia. Sua transmissdo € direta, por meio do contato proximo entre
pessoas, especialmente por goticulas respiratorias, ou indireta, por contato com
superficies ou objetos contaminados. Os sintomas apresentados sdo febre, tosse seca,

dificuldade respiratoria grave, cefaleia, perda do paladar ou olfato e cansago extremo.
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Esses sintomas geralmente sdo leves ou se iniciam gradualmente. Algumas pessoas
infectadas podem ndo apresentar sintomas, ou apresenta-los levemente (CHEN et al.,
2020; ORGANIZAC}AO PAN-AMENRICANA DA SAUDE, 2020a; WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2020a).

Em janeiro de 2021, apds diversas pesquisas, iniciou-se no Brasil a vacinacéo
contra COVID-19, utilizando os imunizantes CoronaVac (Butantd) e, posteriormente,
Oxford/Astra-Zeneca. O processo de vacinagdo seguiu de acordo com grupos prioritarios,
sendo os trabalhadores de saude, indigenas e quilombolas, seguidos dos idosos.
Posteriormente surgiram novas vacinas aprovadas e que entraram para o calendario de
vacinagdo contra a COVID-19. Até 13 de outubro de 2021, 67.179.196 doses foram
aplicadas entre primeira, segunda dose e dose adicional em S&o Paulo (SAO PAULO,
2021).

Frente ao cenario de pandemia em que a populacdo mundial se encontra, surgem
diversas duvidas perante a amamentagdo por nutrizes acometidas ou com suspeita da
COVID-19. As conclusdes as quais muitos estudos e pesquisas chegam, apds avaliacdes
de amostras, levam-nos a constatar que os beneficios do Aleitamento Materno em maes
infectadas com a COVID-19 excedem os riscos potenciais de transmissdo. Sendo assim,
incentivar o aleitamento materno é fundamental mesmo durante a pandemia de COVID-
19 em suspeitos ou confirmados (ORGANIZACAO PAN-AMENRICANA DA SAUDE,
2020b; SILVA et al., 2020; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020b). Em outro
estudo realizado, concluiu-se que a presenca de imunoglobulina A SARS-CoV-2 no leite
materno de mulheresinfectadas pela COVID-19 pode estar relacionada a protecdo contra
a transmisséo e gravidade da doenca em seus bebés quando amamentados (LEBRAO et
al., 2020).

O despreparo e o0 desconhecimento dos profissionais de salde para o
desenvolvimento da promocdo do aleitamento materno tem sido objeto de pesquisas
anteriores (ALMEIDA; LUZ; UED, 2015). Diante da atual situacdo ocasionada pela
Sindrome Respiratéria Aguda grave (SARS-CoV-2), muitos profissionais da saude foram
realocados para outras funcdes e cendrios. Logo, alguns grupos de amamentacdo foram
considerados de importancia secundéaria diante da pandemia, foram interrompidos ou
transferidos para 0 modo on-line, 0 que ocasionou uma queda drastica do aleitamento
materno devido a falta presencial de suporte profissional (BROWN; SHENKER, 2020).
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Conforme as recomendacOes estabelecidas pelo Ministério da Saude, deve-se
realizar a manutengdo da amamentacgdo, desde que a mae esteja em condi¢es clinicas e
tenha o desejo de amamentar. M&es que ndo puderem ou nédo tenham a intencdo de
amamentar devem ser orientadas por profissionais a realizarem a ordenha do leite e ofertar
para a crianga (BRASIL, 2020). Eis a justificativa deste estudo.

Diante da problematica ainda existente em promover e manter os indices de
amamentacdo, bem como esclarecer as inquietacdes e duvidas observadas entre os
profissionais de saude, questiona-se quanto o profissional de salde se sente preparado
para orientar e apoiar as nutrizes nesse periodo de pandemia; quais duvidas ou
dificuldades vivenciaram e o que fizeram no cotidiano da assisténcia para estimular a
promogéo do aleitamento materno. Sendo assim, este estudo teve como objetivo geral
conhecer e compreender a vivéncia dos profissionais de saide em tempos de pandemia
quanto a promocdo do aleitamento materno em um hospital que possui titulo da IHAC. E
como objetivos especificos identificar as dificuldades dos profissionais de saide em
tempos pandémicos quanto a promocao do aleitamento materno em um Hospital do qual
detém o titulo da IHAC e verificar as acGes utilizadas pelos profissionais de satde no
cotidiano da assisténcia para estimular promocao do aleitamento materno em realidade

pandémica.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de campo qualitativa com abordagem descritiva
exploratéria (SILVA; FOSSA, 2013). O estudo foi realizado com 23 profissionais de
salde, que compBem a equipe multiprofissional atuante na Unidade Obstétrica e Centro
Obstétrico do Departamento de Atencdo a Saude Materno Infantil, unidade hospitalar de
assisténcia a Saude Materno Infantil do interior do estado de Sdo Paulo. Destaca-se que
o referido cenério integra a Rede de Hospitais “Amigo da Crianga” do Ministério da
Saude, o qual desenvolve acbes com foco no estimulo a amamentacdo e ao parto

humanizado, potencializando as Politicas de Saude da Crianga e da Mulher.

O numero de participantes foi estabelecido por amostragem intencional, método
ndo probabilistico. A amostra foi escolhida a critério do pesquisador, o qual seleciona um
subgrupo da populacdo, baseando-se nas informag0es ofertadas, capaz de representar toda

apopulacéo estudada (GIL, 2008). Assim, justificou-se a escolha dos participantes devido
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aos profissionais possuirem proximidade e vivenciarem, na préatica, 0 tema proposto nesta

pesquisa.

A coleta de dados foi realizada, no periodo de 18 de julho a 01 de agosto de 2022,
por meio da entrega de um questiondrio estruturado; ferramenta constituida por um
conjunto de perguntas entregues ao participante da pesquisa, as quais devendo ser
respondidas por escrito sem a presenca do pesquisador (ANDRADE, 2010). O
instrumento foi composto por oito questdes, que abordavam dados sociodemogréficos; o
conhecimento do profissional perante o aleitamento materno durante a pandemia da
COVID-19; treinamentos ou orientacfes oferecidas a esses profissionais durante esse
periodo; dificuldades apresentadas e métodos realizados para estimular a promog¢édo do
aleitamento materno diante do quadro pandémico. A coleta de dados foi iniciada apos
apreciagéo e aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos. A busca
pelo profissional ocorreu no ambiente hospitalar e o participante foi convidado a
colaborar com a pesquisa, sendo orientado quanto ao tema, objetivos, procedimentos da
pesquisa, sigilo do participante e assinatura do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE). O questionario foi entregue presencialmente, em seu horario de
trabalho, para o profissional que aceitou participar, sendo dado um prazo de trés dias para
ele responder ao questionario e entrega-lo pessoalmente para o préprio pesquisador, de

maneira que néo interferisse na rotina de trabalho do profissional.

Para analise e interpretacdo dos dados coletados foi realizada a leitura dos
contetidos na integra, sendo evidenciadas as respostas mais frequentes apresentadas. A
partir disso, utilizou-se a Analise de Contetdo advinda da Técnica de Anélise de Bardin,
sendo os dados coletados classificados por temas, dando origem a categorizacdo das
informacdes. A técnica de Analise de Conteldo de Bardin pressupde trés fases: pré-
analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados (BARDIN, 2010).

Esta pesquisa seguiu todas as recomendac@es éticas, sendo apreciado e aprovado
pelo Comité de Etica da Faculdade de Medicina de Marilia, mediante CAAE n°
58963722.3.0000.5413, sob parecer n® 5.478.935. Aos participantes foram entregues
duas vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Para assegurar o
sigilo e anonimato dos participantes, estes foram renomeados pela abreviacdo de
Participante (P), e numerados sequencialmente "P1", "P2". Em decorréncia do atual

periodo pandémico, foram garantidas todas as recomendacdes de seguranca durante a
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abordagem. O questionario foi entregue em maos aos que aceitaram participar da

pesquisa, sendo feito o0 uso de mascara, conforme orientagdes do Ministério da Salde.

RESULTADOS
Perfil dos participantes

Participaram da pesquisa 23 profissionais da equipe multiprofissional, sendo duas
médicas, quatro enfermeiras, sete técnicas de enfermagem, cinco auxiliares de
enfermagem, uma psicéloga, duas assistentes sociais e duas fonoaudidlogas. Nota-se que
100% dos entrevistados eram do sexo feminino. A faixa etaria variou entre 24 a 65 anos.
Em relacdo ao tempo de formagdo, oito profissionais tinham entre trés e cinco anos;
cinco,de seis a dez anos; cinco de treze a vinte anos; dois com vinte e trés anos; um com

vinte e cinco anos; um com trinta anos e um com quarenta e trés anos (Tabela 1).

Tabela 1- Distribuicdo dos 23 profissionais da equipe multiprofissional, segundo suas

caracteristicas profissionais. Marilia/SP, 2022.

Variaveis N (%) |

Idade

24 a 30 anos 7 (30,43%)
31 a 40 anos 6 (26,08%)
41 a 50 anos 7 (30,43%)
Acima de 51 anos 3 (13,04%)
Género

Feminino 23 (100%)
Masculino 0
Categoria Profissional

Enfermeiro 4 (17,39%)
Médico 2 (8,69%)
Assistente Social 2 (8,69%)
Auxiliar de Enfermagem 5 (21,73%)
Técnico de Enfermagem 7 (30,43%)
Psicologa 1 (4,34%)
Fonoaudidloga 2 (8,69%)
Tempo de formacao

Entre 3 e 5 anos 8 (34,78%)
Entre 6 e 10 anos 5 (21,73%)
Entre 13 e 20 anos 5(21,73%)
Acima de 23 anos 5 (21,73%)

*Construida pelos proprios autores

Em relacéo ao preparo dos profissionais para promover o aleitamento materno
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Em relacdo ao preparo profissional para orientacdo sobre a amamentagéo, a
maioria dos profissionais participantes afirma sentir-se preparada para orientar as
puérperas e refere ter sido capacitada para isso. Porém, 6 (26,08%) dos participantes
referiram dificuldade para promover o aleitamento materno durante o periodo pandémico
(Tabela 2).

Tabela 2- Distribuicdo dos 23 profissionais da equipe multiprofissional participantes, segundo o

preparo sobre amamentacdo durante a pandemia. Marilia/SP, 2022.

| Variaveis N (%)

Sentem-se preparados

Sim 21 (91,30%)
Né&o 2 (8,69%)
Realizaram capacitacao

Sim 18 (78,26%)
Né&o 5 (21,73%)

Tiveram dificuldades para orientar

as maes durante a pandemia

Sim 6(26,08%)

Né&o 17 (73,91%)
*Construido pelos préprios autores

Dos 23 participantes, 17 referiram nao ter dificuldade e alguns deles justificaram
a sua seguranca durante a pandemia por nao cuidarem de pacientes com a Covid-19 e por
nédo perceberem mudancas na conduta promotora do aleitamento materno. Destacaram o
direito a amamentacdo, os cuidados para precaucdo respiratoria e o distanciamento entre

0s recém-nascidos.

“Nao”. (P1, P2, P3, P4, P5, P6, P7, P8, P9, P10, P11, P12, P13, P14,
P15, P16, P19.)

“Ndo, porque ndo houve mudanca em relacéo ao aleitamento materno
quanto a pandemia”. (P12)

“Ndo tive nenhuma mesmo com a pandemia. Nada mudou nem muda o
direito da amamentagdo”. (P13)

“Manter os RNs dentro do quarto mas distante 2 metros, so pegar o RN
na hora de amamentar mas paramentada”. (P19)

Destacam-se entre os participantes as dificuldades encontradas por seis deles.
Diante da pandemia alguns relataram duvidas em relagdo ao isolamento da mée e do

recém-nascido e medo de circular pela area hospitalar, o que interferiu no contato do
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profissional com as puérperas. Reconheceram ainda, que 0 avango da imunizacao
proporcionou mais seguranca e tranquilidade para atuarem no cenario hospitalar.

“No inicio da pandemia tive dificuldades em relagdo ao isolamento da
mae em relacdo ao RN, se a m&e poderia ter contato para amamentéa-
lo”. (P-18)

“No inicio da pandemia eu tive medo de circular pelo hospital. Creio
gue isso prejudicou o contato com as maes. Hoje com as vacinas e a
diminuicéo dos casos de Covid me sinto mais tranquila”. (P-20)

Entre as dificuldades também foi citado o despreparo profissional em relagdo ao
aleitamento materno, pois se depararam com a discordancia entre os profissionais de
salide para manter, ou ndo, a amamentacao durante a pandemia. Houve dificuldade na
uniformidade de conduta para realizarem a complementacdo com a formula no pds-parto
imediato, visto que era clara a divergéncia entre 0 médico e a enfermagem.

“Por ndo ter nenhuma capacitagdo e propriedade para falar sobre o
aleitamento materno e orientar tais mulheres”. (P17)

“Controvérsias a respeito de manter ou ndo o aleitamento
materno”.(P21)

Acdes para promover o aleitamento materno durante a pandemia

No que se refere as acdes realizadas para incentivar a promog¢do do aleitamento
materno durante a pandemia, os participantes, em sua maioria, apontaram o estimulo
sobre a importancia do aleitamento materno e as orientacdes quanto aos cuidados com a
higiene e outras medidas de prevencdo frente a pandemia por SARS-CoV-2, como as
condutas recomendadas para a realizagdo da mamada.

Diante do contexto de cuidados a puérpera com teste positivo para a Covid 19,
dos 23 participantes, oito destacaram as orientagdes relacionadas as medidas de precaucéo
respiratoria, como manter o isolamento, fazer uso de méascara e gorro, lavar as méos e
higieniza-las com alcool em gel, e, ainda, lavar as mamas antes de iniciar a amamentagao.
E dois profissionais apontaram também a importancia de a puérpera ndo receber visitas e
permanecer sem acompanhantes.

“Foi orientada a mae com covid positivo a permanecer em quarto
isolado com o RN e durante a amamentac&o utilizar mascara, gorro e
lavar bem as maos e utilizar dlcool em gel”. (P1)

(...) “e quanto a ndo receber visitas” (...) (P10)

(...) “Durante a pandemia as puérperas permaneciam sem
acompanhantes no quarto”. (P1)
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Destacam que, nesse periodo de pandemia, a utilizacdo das medidas de prevencéo
a SARS-CoV-2, como as mencionadas anteriormente, proporcionaram a amamentagéo de
forma segura.

“Protecdo com equipamentos apropriados (EPI’S) e lavagem
constante de mdos”. (P3, P9, P12)

“Orientando as puérperas sobre a importancia da higieniza¢do das
maos e mamas todas as vezes de amamentar, o uso de mascara (...) que
amamentando com seguranca, seu beb& corre menor riscos de
contaminagdo”. (P10)

Diante de tais medidas, conforme as falas dos profissionais, aflora a importancia

da orientacdo a mulher para realizar e manter o aleitamento materno durante a pandemia.

“Incentivar, auxiliar e orientar a mde mesmo em tempo pandémico ao
aleitamento materno” (...) (P12)

“Orientar as puérperas que tomando os cuidados necessdrios de
protecdo, é possivel fazer o aleitamento materno sem riscos para 0s
bebés e orientando as mées quanto aos cuidados corretos”. (P5)

Os participantes apontaram a necessidade de realizarem as orientacdes as
puérperas de forma individual. Referiram a necessidade de suspensdo das atividades
grupais durante a pandemia com o intuito de evitar aglomeracdes.

“Durante as visitas aos leitos e atendimentos individuais, 0 assunto
abordado visando sanar algumas davidas e principalmente estimular o

aleitamento pois os beneficios para mde e bebé sdo muito grandes” .
(P20)

“Orientagdo para as mdes beira leito porque o grupo de amamentagdo
gue acontecia com apoio da psicologia parou de acontecer durante a
pandemia”. (P2)

Evidencia-se entre as orientacOes realizadas pelos participantes a importancia do
aleitamento materno e as a¢des para 0 manejo adequado.

“Orientando sobre a importincia da amamentagao, tirando davidas e
ensinando técnicas em como posicionar RN ao seio de forma correta
para que ndo ocorra fissura e dor, assim melhorando a pega e succ¢éo
do RN e a confianga da puérpera ao amamentar”. (P11)

“Orientar as mdes sobre a importdncia do leite materno para a
imunidade da crianca e seu desenvolvimento”. (P18)

“Posicionamento correto em SM, avaliacdo das mamas, ordenha caso
necessdrio e cuidados”. (P23)

“Diante das dificuldades das puérperas fiz as orientagdes sobre
aleitamento materno, posicdo mae/bebé- boa pega, producéo do leite,
os cuidados/ vantagens mde/bebé/familia”. (P16)
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A maioria dos participantes desta pesquisa ndo sentiu dificuldades e ressaltou que
manteve as recomendagOes ja propostas pela IHAC para a promocéo do aleitamento

materno.

“Mantive as orienta¢ées de acordo com o protocolo do IHAC”.(P7)

(...) “mantivemos a promog¢do do aleitamento materno através de
orientacfes a maes no alojamento conjunto, explicando os beneficios
do aleitamento materno”. (P21)

“Mesmas orientagdes, nada muda ou impede. Seios, digo, mamilos
invertidos, seios ingurgitados e pouco colostro, nada impede, oriento
muito a ingesta hidrica e massagem”. (P13)

Apontaram também a importancia do trabalho em equipe, bem comoa do preparo,
o fato de buscar respaldo de um dos profissionais que compde a equipe multiprofissional
de saude. Destaca o apoio que recebeu da equipe de enfermagem para poder contribuir

com a orientacdo adequadaas puérperas durante da pandemia.
“Incentivei as mdes a realizarem a amamentacdo, levando a elas a
importancia e beneficios do aleitamento. Pedi apoio da equipe de
enfermagem para orientd-las quanto aos cuidados de higiene e
medidas de prevengdo frente a pandemia”.(P17)

Referiram que a busca pelo conhecimento sobre as fases do leite materno, os
beneficios para mée e bebé, amamentacéo e transmissdo de Covid-19 por meio de estudos
cientificos, o0 que contribuiu para a seguranca da promoc¢édo do aleitamento materno no
cenario em questao.

“Estudos cientificos sobre as fases do leite materno; beneficios mée-
bebé” (...)(P4)

“Apos estudos excluirem a possibilidade de transmissdo da doenca
através do leite materno mantivemos a promocdo do aleitamento
materno” (...) (P21)

“Ndo houve prejuizo para promog¢do do aleitamento materno, tendo em
vista que nossa equipe de enfermagem encontra-se preparada para
promover tal assisténcia”. (P22)

DISCUSSAO
O hospital, atual cenario de pesquisa, possui o titulo de IHAC desde 2003 e

empenha-se em sua manutencdo, buscando cumprir 0s critérios necessarios para tanto.
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E fundamental evidenciar que todos os profissionais de satde que compdem a
equipe de salde de uma maternidade sdo sujeitos-chave para a execucdo dos passos da
IHAC, ja que estdo em contato com a mulher e seu recém-nascido.

A equipe multiprofissional caracteriza-se como um importante elo para a tomada
de decisGes em relacdo a amamentacdo, porofertar uma abordagem ampliada que inclua
a lactante em sua totalidade, orientando e auxiliando quanto as dificuldades que surgem
ndo somente em questdes bioldgicas, mas também psicoldgicas, sociais e emocionais
envolvendo o processo de amamentar (VARGAS et al., 2016). Desta forma, a equipe
multiprofissional possui a responsabilidade de orientar, acompanhar e apoiar a mulher
durante o processo de amamentacdo, fazendo uso de linguagem clara e compreensiva,
promovendo a aten¢do humanizada durante a gravidez, parto e puerpério (ALVES et al.,
2019). Ao serem desenvolvidas praticas de educacdo em salde pela equipe
multiprofissional, inclui-se uma abrangéncia de saberes, de forma a ampliar a
contribuicdo para aumentar a adesdo das usuarias a amamentacéo. Do contrario, a nao
ocorréncia do trabalho multiprofissional pode ser um fator contribuinte para o desmame
precoce (DIAS et al., 2022).

O fato de o presente cenario possuir o titulo da IHAC contribuiu para que a maioria
dos participantes referissem estar preparados para atuar e promover o aleitamento
materno nesse periodo pandémico, pois, dos 23 participantes, 21 disseram se sentir
preparados, 18 foram capacitados e 17 ndo apontaram ter dificuldades. Tal fato retrata o
empenho do referido hospital em cumprir o Passo Dois, dos 10 passos para 0 sucesso do
aleitamento materno, que é manter a equipe de salde capacitada para a implementacdo
da politica da IHAC e, assim, promover o aleitamento materno de maneira correta
(BRASIL, 2011).

Apesar dos resultados obtidos neste estudo, had poucos relatos na literatura,
indicando que hospitais com o titulo da IHAC disponham de um maior preparo dos
profissionais e que eles se sintam mais capacitados e preparados. Estudo realizado
apontou que ser um profissional atuante em um Hospital Amigo da Crian¢a ndo
apresentou associago relevante com o conhecimento, habilidades e préaticas profissionais
de salde (JESUS, 2015). Apesar desses resultados, diversas pesquisas evidenciam como
a implementacdo da IHAC vem sendo efetiva no aumento da pratica da amamentacao,
apontando como a iniciativa traz variados efeitos positivos para 0 aumento das taxas,
beneficiando diretamente o bindmio mée e filho (LAMOUNIER et al., 2019; SILVA et
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al., 2018; WHO, 2018). Dessa forma, supde-se que o fato de a implementacdo da IHAC
afetar positivamente o aumento da prética do aleitamento materno e suas taxas deve-se
ao empenho dos profissionais mais capacitados e preparados para atuar no que se refere
a amamentacéo. O momento da capacitagdo
profissional oportuniza o repensar das praticas diarias dos profissionais de saude,
estimulando a incorporagdo de conhecimentos e habilidades novas em seu cotidiano,
favorecendo maior acolhimento e estabelecimento de vinculo com as gestantes e
puérperas.

Portanto, fortalecer a Iniciativa Hospital Amigo da Crianca é fundamental na
protecdo, promogdo e no apoio ao aleitamento materno. Assim, as médes que Sao
orientadas e bem informadas diante da amamentacéo e do seu processo, sentem-se mais
seguras para promover e manter a atitude positiva, pelo menos, até os seis meses de vida
do bebé (LIMA et al., 2020).

Nesse periodo de pandemia, as participantes desta pesquisa reforcaram as acoes
de promocdo ao aleitamento por reconhecerem a importancia e os beneficios do
aleitamento materno.

O leite materno possui diversas vitaminas, minerais, gorduras, acUcares e
proteinas, substdncias nutritivas e de defesa que sdo componentes apropriados e
necessarios para o organismo do bebé. Somente ele tem substancias que protegem o bebé
contra doencas, como diarreia, pneumonias, infeccdo de ouvido, alergias, além de
diminuir o risco de hipertensao, colesterol alto e diabetes a longo prazo. Bebés que sdo
amamentados apresentam melhor desenvolvimento cognitivo. Além disso, amamentar
auxilia ainda na prevencdo de defeitos na oclusdo (fechamento) dos dentes, diminui a
incidéncia de caries e problemas na fala (BRASIL, 2015; SOCIEDADE BRASILEIRA
DE PEDIATRIA, 2020a).

As participantes ressaltaram a significancia do leite materno no crescimento e
desenvolvimento cognitivo e emocional, apresentando caracteristicas imunologicas que
auxiliam no controle de infecgdes, reduzindo a morbimortalidade, resultando em
inimeros beneficios para a salde da crianca em todos os ciclos de vida, além de ser
considerado a maneira mais econdmica de alimento para a crianga. A amamentagdo
promove uma intensa interacé@o entre o binbmio mae-bebé, sendo o melhor recurso para
viabilizar o afeto e a protecdo, ofertando um vinculo eficaz (PALMEIRA; CARNEIRO-

SAMPAIOQ, 2016). Acreditam que é um método essencial na satde do lactente e da nutriz
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concomitantemente. Além das vantagens ja citadas, apresenta garantia de nutricéo,
hidratagcdo e regulacdo da temperatura corporal para o recém-nascido (SOUSA et al.,
2021). Destacaram que mantiveram as ac¢des para 0 manejo do aleitamento materno e
reforcaram a necessidade de realizar as orientacdes de forma adequada.

Como apontado nas respostas obtidas na pesquisa, é fundamental o incentivo a
amamentacdo em livre demanda, salientado a importancia do alojamento conjunto,
apresentando as técnicas de amamentacao, ensinando formas de evitar o ingurgitamento
mamario pela massagem nas mamas e ordenha e orientando quanto a técnica correta do
posicionamento do recém-nascido durante a amamentacdo para que seja realizada de
maneira eficaz, trazendo todos os seus beneficios (LEITE et al., 2021).

Ressaltaram que, durante 0 momento pandémico, foi fundamental considerar as
necessidades de precaucéo respiratoria para estimular e manter o aleitamento materno de
forma segura. ApdGs estudos avaliados pelo Departamento Cientifico de Aleitamento
Materno (DCAM) da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), fica evidente a necessidade
de realizar a manutencdo da amamentacdo em mées portadoras da COVID-19, pois, como
em Vvarias outras viroses, 0s beneficios da amamentacao superam os riscos de transmissao
da COVID-19 (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2020b).

De acordo com a Nota Técnica N° 7/2020-DAPES/SAPS/MS, publicada pelo
Ministério da Saude, era necessario orientar as puérperas que desejavam amamentar sobre
a lavagem das méos por um tempo minimo de 20 segundos antes de entrar em contato
com o filho, usar méscara recobrindo completamente o nariz e a boca, evitar falar ou
tossir enquanto amamenta e realizar a troca da méascara caso espirre ou tussa, ou a cada
nova mamada (BRASIL, 2020).

Consideraram, além das acdes assistenciais com o bindmio mée e filho, a
importancia da capacitacdo profissional e da organizacdo do trabalho em equipe. De
acordo com as respostas obtidas pelas participantes da pesquisa, 18 (78,26%) referiram
estar capacitados para orientar as puérperas sobre o aleitamento materno durante a
pandemia, 0 que contribuiu para que a maioria ndo tivesse dificuldades durante essas
acOes. Observa-se a importancia de tal relato, ja que a desinformacao relacionada & Covid-
19 e a amamentacdo causa um impacto negativo no vinculo mae-bebé e na lactagéo,
levando ao desmame precoce (TOMORI et al., 2020; KLARITSCH, CIRESA-KONIG,
PRISTAUZ-TELSNIGG, 2020).
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A pandemia pela Covid-19 causou grande impacto no atendimento a lactagdo em
hospitais, onde grupos de orientacdes a amamentacao foram cancelados e as orientacdes
feitas tiveram que ser adaptadas individualmente, sendo observada certa fragilidade em
relacdo as informacdes referentes a salde materna e infantil e a Covid-19, o que afetou
direta e negativamente o manejo relacionado ao aleitamento materno (SOUZA et al.,
2022). Apesar das recomendacfes do Ministério da Salde para manter o contato pele a
pele, para ndo separar a mae e 0 recém-nascido e para manter o aleitamento materno,
verificou-se que, em algumas situacdes, a pratica foi adiada, ndo sendo realizadas as
recomendacdes adequadas para promover o necessario aleitamento materno (WORLD
HEALTH ORGANIZATION 2020b; VILA-CANDEL et al., 2021; GONGCALVES-
FERRI et al., 2021). Esse fato ndo foi observado na pesquisa realizada no cenario em
questao.

Portanto, capacitar as equipes de profissionais contribui para a obtencdo de
habilidades e conhecimentos técnicos para as praticas clinicas do aleitamento materno,
auxiliando-as a manter a assisténcia materno infantil adequada mesmo em condicdes
adversas, sendo possivel enfrentar os desafios advindos da pandemia (SILVA et al.,
2022).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto pelos participantes, observa-se o reconhecimento da
importancia que o aleitamento materno possui para 0 bindmio méae-bebé, sendo
fundamental estimular e orientar as puérperas diante de suas dificuldades apresentadas.

Em relagdo ao preparo profissional para orientagdo sobre a amamentacao, apesar
de alguns participantes relatarem dificuldade na promocdo do aleitamento materno
durante o periodo de pandemia, constata-se que a maioria dos profissionais afirma sentir-
se preparadas para orientar as puérperas, o que destaca a efetiva capacitacdo da equipe de
satde atuante em Hospital Amigo da Crianga.

Quanto as agdes realizadas para incentivar a promogéo do aleitamento materno
durante a pandemia, a maioria dos participantes aponta o estimulo sobre a importancia do
aleitamento e as orientagOes quanto aos cuidados com a higiene e outras medidas de
prevencdo ao SARS-CoV-2, bem como as condutas recomendadas para a realizagdo da

mamada.Com isso, ressalta-se a importancia da realizacdo do aleitamento materno em
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maées infectadas ou suspeitas de contaminacao por COVID-19, podendo esse ser praticado
sem causar danos ao lactente.

Conclui-se que realizar acbes educativas e preventivas relacionadas a
amamentacao perante o cenario pandémico e o preparo dos profissionais é fundamental
para que todos estejam seguros e aptos para oferecer uma assisténcia humanizada e

pautada em protocolos reconhecidos e certificados cientificamente.
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