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Resumo

Objetivo: Conhecer a relagdo de aspectos maternos, sociais e de nascimento com
variaveis de aleitamento materno e fun¢des estomatognaticas dos escolares da rede
de ensino de Florianopolis (Santa Catarina, Brasil). Método: Estudo transversal
quantitativo, parte de um projeto maior sob acrébnimo EPOCA. Participaram
escolares a partir de sete anos, matriculados do 2° ao 9° ano em escolas publicas
(municipais/estaduais) e privadas de Florianopolis, Santa Catarina, Brasil nos anos
de 2018/2019. A coleta dos dados foi realizada por meio de questionario enviado
pela escola aos pais ou responsaveis. Resultados: 1554 criangcas e adolescentes
participaram da pesquisa. Com relacdo ao tempo de amamentacido, encontrou-se
um maior tempo de aleitamento materno em criangas e adolescentes com maior
semana de nascimento e maior peso ao nascer. Houve correlagao inversa entre a
idade que a crianca parou de mamar e a renda média familiar. Quanto a presenca
de amamentacdo em seio materno, encontrou-se associagado significativa com
menor percepgao de problemas na mastigagdo das criangas e dos adolescentes. O
aleitamento materno também se mostrou protetivo para alteragdes fonoaudioldgicas.
Encontrou-se ainda que as maes com maior escolaridade foram as que mais
amamentaram e que, os bebés com maior peso também foram mais amamentados.
Conclusao: Observou-se relacdo entre escolaridade materna, peso e demandas
fonoaudiolégicas, com a presengca da amamentacdo em seio materno. Além de
relagbes entre renda familiar, semana de nascimento e peso ao nascer com 0O
tempo de duragao do aleitamento materno.

Descritores: Aleitamento Materno; Renda Familiar; Escolaridade Materna;

Fonoaudiologia; Mastigacao.



Abstract

Objective: To understand the relationship between maternal, social and birth
aspects, and breastfeeding variables and stomatognathic functions of schoolchildren
from the Floriandpolis school system (Santa Catarina, Brazil). Method: Quantitative
cross-sectional study that is part of a larger project under the acronym EPOCA.
Schoolchildren from the 2nd to the 9th year enrolled in public (municipal / state) and
private schools in Floriandpolis, Santa Catarina, Brazil, took part in the study in the
years 2018 and 2019. Data collection was performed through a questionnaire sent
by the school to parents or guardians. Results: 1554 children and adolescents took
part in the research. Regarding the duration of breastfeeding, a longer period of
breastfeeding was found in children and adolescents

with a longer week of birth and greater weight at birth. There was an inverse
correlation between the age at which the child stopped breastfeeding, and the
average family income. In the correlation of breastfeeding, a significant association
was found in the lower perception of problems in chewing children and adolescents.
Breastfeeding was also protective for speech-language disorders. It was also found
that mothers with higher education are those who breastfed for longer, and that
babies with higher weight were also breastfed for longer. Conclusion: A relationship
was observed between maternal education, weight and speech therapy demands,
with the presence of breastfeeding. In addition to relationships between family

income, week of birth and birth weight with the duration of breastfeeding.

Descriptors: Breast Feeding; Family income; Maternal schooling; Speech,

Language and Hearing Sciences; Mastication



Introducgao

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) recomenda-se que o
aleitamento materno seja realizado por dois anos ou mais, sendo ele exclusivo nos
primeiros seis meses de vida, uma vez que supre todas as necessidades do bebé.
ApOs esse periodo, recomenda-se a introducao de alimentagcdo complementar *.

Costa? afirma que, ainda durante o pré-natal, € importante desenvolver a
conscientizagdo acerca da amamentagdo. Sua pesquisa mostra que a auséncia de
didlogo, a falta de incentivo para a amamentacdo, a prematuridade, o crescimento
das mulheres no mercado de trabalho, as dores e trauma mamilar, entre outros, sdo
fatores determinantes para o desmame precoce. Sendo assim, para que isto nao
ocorra, é importante elucidar que, o ato de amamentar € um processo que envolve
algumas dificuldades, sendo fundamental a divulgacéo de orientagdes adequadas
sobre a forma correta de amamentacao e seus beneficios 3.

O leite materno é composto por substancias nutritivas e apropriadas para seu
organismo, que o defende de doengas infecciosas, crénicas e respiratérias. Auxilia
ainda em sua saude geral e no seu desenvolvimento cognitivo e emocional, dado
que além de nutrir, a amamentacdo € um processo que envolve interagao profunda
entre o bindbmio mae-bebé, tendo implicacbes também na saude fisica e psiquica da
mae*?.

Outra questéao ligada ao aleitamento materno, é o ato de sucgdo. O exercicio
que a crianga faz para retirar o leite da mama é muito importante para o
desenvolvimento satisfatorio de seu sistema estomatognatico. Assim, o desmame

precoce pode levar a ruptura do adequado desenvolvimento deste sistema, podendo

prejudicar as fungdes de mastigacao, degluticao, respiracéo e fala®.



Frente ao exposto, este estudo teve como objetivo conhecer a relagdo de
aspectos maternos, sociais e de nascimento com variaveis de aleitamento materno
e funcdes estomatognaticas de escolares da rede de ensino de Florianopolis (Santa

Catarina, Brasil).

Métodos

Trata-se de um estudo transversal quantitativo, parte de um projeto maior
denominado Estudo da Prevaléncia de Obesidade em criangas e adolescentes
(EPOCA), do qual participaram escolares a partir de sete anos matriculados do 2°
ao 9° ano em escolas publicas (municipais e estaduais) e privadas de Florianépolis,
Santa Catarina, Brasil, nos anos de 2018 e 2019. Somaram-se ao todo 30 escolas
participantes.

Foram considerados os seguintes critérios de inclusdo: ter, no minimo, sete
anos de idade completos e, no maximo, 14 anos e 11 meses de idade, estar
presente na escola nos dias da aplicacao do instrumento e/ou envio do questionario
aos pais/responsaveis, possuir o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) assinado pelos pais ou responsaveis e possuir o Termo de Assentimento
Livre e Esclarecido (TA) assinado pelo escolar. Foram excluidos os escolares com
algum tipo de deficiéncia fisica ou mental relatada pelos pais, responsaveis ou
professores.

Um questionario com variaveis sociodemograficas da familia do escolar foi
enviado aos pais. No referido questionario também constavam informacdes como:
idade, peso, estatura, anos de estudo (escolaridade) e renda familiar (incluindo
todos os membros da familia) pelo escolar. Os pais ou responsaveis responderam

ainda em relacdo ao escolar: semana de nascimento, peso ao nascer, aleitamento



materno (tempo de aleitamento exclusivo e complementar), se apresenta
mastigacédo eficiente (segundo analise dos pais), se ha queixa de engasgos
(dificuldade de degluticdo) e se precisou ou foi recomendado atendimento
fonoaudiolégico, em algum momento da vida da crianga ou adolescente.

Os dados obtidos foram processados no programa EPIINFO por equipe de
digitadores previamente treinados. Para a analise estatistica utilizou-se o SEstatNet
(sestatnet.ufsc.br). A analise dos dados foi realizada por meio de trés testes:
Correlagdo de Spearman, Qui-quadrado e Mann-Whitney U. Para verificar relagao
entre as variaveis idade em que parou de mamar (em meses) com a escolaridade
da mae (em anos), renda familiar (em reais), semana de nascimento (em semanas),
peso ao nascer (em quilogramas) e frequéncia de engasgos (nunca, raramente,
frequentemente e muito frequentemente) utilizou-se o teste de Correlagdo de
Spearman. A relagdo entre mamou (sim/ndo) com a percepgao da mastigagao pelos
pais (mastiga bem, come ou mastiga muito rapido, engole sem mastigar) e precisou
de fonoaudidlogo (sim/ndo) deu-se por meio do teste Qui-quadrado. Para finalizar,
as associagbes entre mamou (sim/ndo) e a frequéncia de engasgos (nunca,
raramente, frequentemente e muito frequentemente), renda familiar (em reais),
escolaridade da mae (em anos), semanas do nascimento (em semanas) e peso ao
nascer (em quilogramas) foram feitas através do teste Mann-Whitney U.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da UFSC/CCS, de acordo com
as normas estabelecidas pela Resolucédo n° 466, de 12 de dezembro de 2012 do

Conselho Nacional de Saude (CAAE 87539718.1.0000.0121).



Resultados

Participaram do estudo 1554 criancas e adolescentes, de diferentes escolas
e ano escolar. Para descricdo inicial dos participantes, abaixo listam-se alguns
dados sobre os mesmos, a saber: ano escolar em que a crianga se encontrava no
momento da pesquisa, semanas de nascimento, peso ao nascer e queixas de

mastigacéo (Tabela 1).

Tabela 1. Descrigdo inicial das criangas participantes do estudo (Florianépolis/SC, n=1554)

Média Desvio-padrao Mediana
| | | 1
Ano escolar (2° - 9° ano) 4,98 2,13 5
Semana de Nascimento (em 38,94 3,60 39,0
semanas)
3,24 0,60 3,270
Peso ao Nascer (quilogramas)
| ! | 1
% n
| I | 1
Mastiga bem os alimentos 68,32 1031
Come/mastiga muito rapido 29,22 441
Engole sem mastigar 1,72 26
Abstencao 0,73 11

Para uma descricdo dos aspectos de amamentagédo e estomatognaticos, os

pais foram questionados se a crianga havia sido amamentada em seio materno, a



idade em que parou de mamar, como era sua mastigagdo, se havia presenga de
engasgos na alimentagao diaria e se ja havia feito avaliagdo ou acompanhamento
fonoaudiolégico. Os resultados obtidos foram que, aproximadamente, 91% das
criancas e dos adolescentes tiveram sua amamentagdao por meio do aleitamento
materno e pararam, em média, com 10,63 meses (desvio-padrao 7,92). Conforme
mostra a tabela 1, a maioria dos pais respondeu que seu filho (a) mastiga bem os
alimentos.

Acerca da frequéncia de engasgos, 59,62% dos escolares nunca engasgam,
38,53% raramente engasgam (uma vez por més ou menos), 0,99% apresentam
engasgos frequentemente (de uma a sete vezes na semana) e 0,20% muito
frequentemente (mais de sete vezes na semana). Houve 0,66% de abstengao de
resposta.

Sobre a necessidade de atendimento fonoaudiolégico, 80,95% dos
participantes nunca precisaram ou nunca lhe foi recomendada avaliagdo de um
fonoaudidlogo.

Para analise do contexto familiar em que a crianga vive, foram analisados os
dados de renda familiar e escolaridade materna. Para renda, a média foi de
4.713,50 reais mensais, com desvio padrao de 6.251,17 reais. Ja para escolaridade
da mae, a maioria apresentava nivel superior completo (476 (36%) participantes),
seguido de ensino médio completo (372 (25%) participantes) e ensino fundamental
incompleto (217 (14,5%) participantes), sendo que nove (0,6%) relataram nao
apresentar nenhum nivel de escolaridade. Outros niveis de escolaridade também
foram referidos em menor numero.

A analise estatistica exploratéria revelou que, para o tempo de aleitamento

materno, houve uma correlacdo inversa entre a idade que a criangca parou de



mamar e a renda média familiar (p-valor= 0,001; r=-0,085) sendo assim, as familias
com menor renda familiar mensal referiram um tempo maior de duragdo do
aleitamento materno.

Também houve maior tempo de aleitamento materno em criangas com maior
semana de nascimento (p-valor = < 0,001; r= 0,087) e maior peso ao nascer (p-valor
= 0,001 r= 0,081). Por fim, ndo houve correlagdo entre o tempo de amamentacéo e
a escolaridade da mae (p-valor = 0,152) ou com a frequéncia de engasgos ( p-valor
=0,081).

A analise estatistica exploratoria, sobre as associagdes com a presencga ou

auséncia de aleitamento materno, encontram-se na tabela 2.

Tabela 2. Andlise estatistica exploratéria sobre as associagbes com presenga ou auséncia de aleitamento materno

(Florianodpolis/SC, n=1554).

Variaveis Mamou Nao mamou p-valor
| | | 1
Queixa de mastigagéo Mamou (n total=1349) Nao mamou (n total=130)
(categorica)
Mastiga muito rapido = 387 Mastiga muito rapido = 48 <0,001*?
(28,68%) (36,92%)
Engole sem mastigar = 19 Engole sem mastigar =0 5
(1,40%) (3,84%)
Precisou de fono (sim/n&o) Mamou (n total=1336) Néo mamou (n total=128)
Sim =234 (17,51%) Sim = 35 (27,34%) <0,001*®
Frequéncia de engasgos Média 0,46 (dp 0,83) Média 0,46 (dp 0,93) 0,275°
(escala de frequéncia) Mediana 0 Mediana 0

(nunca engasga) (nunca engasga)



Renda familiar (reais) Média 4843,93 (dp 6386,77) Média 4062,55 (dp 5466,32) 0,108°

Mediana 2800,00 Mediana 23400,00
Escolaridade da mae

(3= ensino médio Média 4,15 (dp 1,81) Média 3,72 (dp 2,02) 0,006*°

incompleto; 4 = ensino Mediana 4 Mediana 4

médio completo)

Semana de nascimento Média 38,89 (dp 2,72) Média 38,86 (dp 6,49) 0,237°

(semanas) Mediana 39 Mediana 39
Peso ao nascer Média 3.264 (dp 0,578) Média 3.036 (dp 0,766) 0,012*°

(quilogramas) Mediana 3.270 Mediana 3.250

Legenda: *p-valor significativo; *Qui-quadrado; bMann-Whitney U; dp = desvio-padrao

Pode-se perceber associagao significativa com a amamentagcdo em seio
materno e a menor percepgao de problemas na mastigacdo das criangas e dos
adolescentes pelos pais. O aleitamento materno se mostrou ainda, protetivo para
alteragdes fonoaudioldgicas, uma vez que, a maioria dos participantes que
necessitaram de avaliagdo fonoaudiolégica em algum momento da vida, ndo havia
sido amamentada no peito. Encontrou-se ainda que maes com maior escolaridade
foram as que mais amamentaram e que, bebés com maior peso também foram os

mais amamentados, em relacdo aos que nao tiveram aleitamento em seio materno.

Discussao

Esse estudo teve por objetivo conhecer a relagdo de aspectos maternos,
sociais e de nascimento com variaveis de aleitamento materno e fungdes
estomatognaticas dos escolares da rede de ensino de Floriandpolis (Santa Catarina,

Brasil). Foram encontradas associagcbes entre aspectos maternos, sociais e



fonoaudiolégicos com as variaveis de amamentagdo (presenca de aleitamento
materno e tempo de aleitamento). Os escolares de maior peso e as maes de maior
escolaridade representaram o grupo que mais amamentou, enquanto que os de
maior peso ao nascer, mais semanas ao nascimento e maes com menor renda
familiar mensal amamentaram por mais tempo.

O Brasil possui uma série de programas que fazem a promogao ao
aleitamento materno, como a Politica Nacional de Promocgao, Protecao e Apoio ao
Aleitamento Materno e os Hospitais Amigos da Crianga. Soma-se ainda a essas
iniciativas, campanhas de marketing e eventos de mobilizagao social, por exemplo,
o Agosto Dourado, més dedicado ao aumento de ag¢des de promogao, protegédo e
apoio ao aleitamento materno e os Dias Mundiais de Doac&o de Leite Humano'.

Apesar de ser um assunto amplamente difundido, e sua exclusividade até os
seis meses de idade ser preconizada, este estudo encontrou uma associacio
inversa para o tempo de aleitamento e a renda familiar. Ou seja, quanto menor era a
renda familiar, maior foi o tempo de aleitamento materno. Uma possivel inferéncia
para esse resultado € o custo das formulas artificiais, sendo assim, maes de menor
renda foram estimuladas a amamentar por um maior periodo de tempo® ® '°. Qutra
questdo a ser levantada é que, consequentemente, as maes de maior renda
amamentaram por um menor periodo de tempo, o que se torna contraditério ja que
pessoas com maior renda podem ter acesso a recursos extras para uma
amamentacdo exclusiva'', podendo contratar consultoria de amamentagdo'?,
comprar materiais que facilitam o inicio do processo, como por exemplo bomba de
extracao de leite e bico de silicone.

Quanto ao peso ao nascer, encontrou-se que, quanto maior o peso ao

nascimento, mais criancas e adolescentes mamaram em seio materno e por mais



tempo. Outra associagdo positiva encontrada, apenas com o tempo de
amamentagado, foi a semana de nascimento, a qual esta intimamente ligada com
peso ao nascer, uma vez que a prematuridade (< 37 semanas) € um fator de risco
para o baixo peso ao nascer'>. Essas relacdes podem ser explicadas, pois bebés
com baixo peso ao nascer tém maior probabilidade de ficar mais tempo internados
em unidade neonatal, passando assim mais tempo separados de suas maes, sendo
complexo o inicio ou até mesmo a continuagdo no processo de aleitamento
materno'. Para mais, aqueles com semana de nascimento abaixo do esperado
(prematuros) e com baixo peso podem encontrar outros obstaculos para a
amamentag¢ao no peito, uma vez que sua habilidade oral pode ndo estar totalmente
desenvolvida. Estudos apontam ainda que, quanto mais prematuro for o bebé,
menor sua habilidade oral, ou seja, menor sua chance de alimentagao por via oral,
impossibilitando o aleitamento materno'®.

Encontrou-se também, relagao entre a escolaridade materna e a presenca de
amamentacdo em seio materno. Um estudo de revisdo sistematica sobre o
aleitamento materno exclusivo no Brasil, encontrou achados unanimes que
corroboram os dados onde a baixa escolaridade esteve associada a interrupgao
precoce do aleitamento materno exclusivo'®. Isso porque esse sucesso pode estar
relacionado ao grau de instrucdo das maes, visto que, aquelas com maior grau de
escolaridade, geralmente, sdo melhores instruidas acerca dos beneficios do
aleitamento materno e os prejuizos que a formula artificial pode trazer a crianga®'".

A amamentagdo demanda um movimento sincronizado da mandibula, lingua
e labios'®, sendo assim é a primeira e talvez a experiéncia mais critica para um
satisfatério desenvolvimento orofacial, pois o ato de sucg¢ao vai ajudar na formagao

do Sistema Estomatognatico (SE) e o desenvolvimento do mesmo, ird proporcionar



um bom funcionamento das fungdes basicas de sucgdo, mastigagao, degluticao,
respiracdo e fala' ?°. Os resultados acerca das funcdes fonoaudiolégicas do
presente estudo corroboram com a literatura®', visto que foi encontrada associagéo
relevante entre o aleitamento materno e a menor percepcdo de problemas na
mastigagao das criangas e dos adolescentes participantes.

Além disso, acredita-se que ndo foram observadas queixas frequentes de
engasgos na amostra estudada, por tratar-se de uma populacdo sem doencgas
causadoras de disfagia. Sendo a disfagia um sintoma de doengas pré-existentes, a
mastigacdo dos pesquisados mostrou-se suficiente para uma degluticdo segura de
forma geral.

Ainda, com o desenvolvimento satisfatorio das estruturas do SE, as funcdes
que envolvem as mesmas tendem a se comportar de forma adequada também?%. Na
respiragdo, a crianga tende a conseguir fazer um bom vedamento labial e
consequentemente possuir uma respiracéo, preferencialmente, nasal®®. Ja na fala e
na degluticdo, duas das estruturas predominantemente envolvidas sdo a lingua e a
bochecha, que necessitam de forga e mobilidade adequadas para que no caso da
fala, a crianga consiga adquirir os pontos articulatérios dos fonemas e para
degluticado ter a forga suficiente para eje¢cao do bolo alimentar. Com isso as queixas
fonoaudiolégicas se reduzem, a ponto de a amamentagdo se mostrar um dos
fatores protetivos para as alteragbes fonoaudioldgicas.

Além de proteger a saude e promover o desenvolvimento da crianga, o
aleitamento materno reduz as chances de utilizacdo de mamadeiras que,
geralmente, trazem prejuizos para o desenvolvimento dos 6rgaos fonoarticulatorios,

24,25

por se configurar como um habito oral deletério““°, criando assim, uma demanda

para reabilitagao fonoaudiolégicae.



Considera-se como principais limitagcoes deste estudo, a falta de respostas ou
respostas incompletas por parte dos pais ao questionario da pesquisa e a falta de

avaliagao fonoaudiolégica da crianga.

Conclusao

No presente estudo, observou-se relacédo entre escolaridade materna, peso e
demandas fonoaudioldgicas, com a presenga da amamentagdo em seio materno.
Além de relagdes entre renda familiar, semana de nascimento e peso ao nascer
com o tempo de duragao do aleitamento materno.

Os escolares de maior peso e as maes de maior escolaridade representaram
O grupo que mais amamentou, enquanto que os de maior peso ao nascer, mais
semanas ao nascimento e maes com menor renda familiar mensal amamentaram
por mais tempo.

As criancas e os adolescentes que foram amamentados em seio materno
apresentaram melhor desempenho no preparo oral dos alimentos, havendo menos
queixas de mastigagao por parte dos pais, além de terem menor necessidade de

avaliagcao e acompanhamento fonoaudioldgico, até o momento da pesquisa.
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