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SEMANA DO ALEITAMENTO MATERNO:
APOIO A AMAMENTACAO PARA TODOS

Ester Azevedo Razzolini de Almeida
Enfermeira Obstetra
Mestranda em Saude da Familia Fiocruz/UFSC
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“Vivemos num mundo onde a grande
maioria, e em muitos paises, a imensa
maioria das mulheres escolhe amamentar”

No entanto, poucas conseguem amamentar durante o tempo que
desejam e quanto mais pobres sao as mulheres, menor é a
probabilidade de atingirem os seus objetivos de amamentacao.
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Tem como foco a sobrevivéncia, a
saude e o bem-estar em todas as
situacoes. Ira realcar a necessidade
de melhorar o apoio a
amamentacao reduzindo as
desigualdades que existem em
nossa sociedade, com atencao
especial a amamentar em tempos
de emergéncias e crises.
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OBJETIVOS DA SMAM 2024.

* Informar sobre as desigualdades existentes no apoio a amamentacao
e sobre seus indicadores.

*  Promover acoes para reduzir as desigualdades no apoio a
amamentacao, com foco em grupos vulneraveis.

* Consolidar a amamentacao como um fator que contribui para
diminuir disparidades na sociedade.

 Envolver lideres como pessoas e organizacoes para colaborar e apoiar
a amamentacao.
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“Por tras do “o seu leite secou”, “esse leite é fraco” ou “néo
pude amamentar” existem questoes politicas, sejam elas
raciais, sociais, economicas ou de género.”

E papel ndo s6 do poder publico, mas de toda a sociedade apoiar a
amamentacao. Tudo o que diz respeito ao inicio da vida, trara

consequéncias para o mundo em que desejamos viver.
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E quais sao os motivos?

DETERMINANTES ESTRUTURAIS

b) Menores de 6 meses

A disparidade urbano-rural e a
situacao socioecondomica. 2 s |
o B
ENANI (2019): Urbano 46,1% |
Rural: 36,8% (AME menores de 6 Brasil Norte Mordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

meses). Fonte: UFRJ (2019)

L e



_—
=

. Telessaude \@j tele-educacédo

UFSC

E quais sao os motivos?

DETERMINANTES ESTRUTURAIS

O rendimento e o nivel de escolaridade das mulheres afetam
significativamente as taxas de amamentacado.

As mulheres com baixos niveis de escolaridade e rendimento podem
enfrentar desafios no acesso a uma nutricao adequada, informacao e
apoio durante a gravidez e o pos-parto, incluindo a amamentacao.
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E quais sao os motivos?

DETERMINANTES ORGANIZACIONAIS

Dentro dos sistemas de saude ha diversas areas onde existem
desigualdades.

Estas incluem lacunas em implementacao da IHAC:

Baixas taxas de contato pele a pele, alojamento conjunto e amamentacao
em livre demanda.
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Uma elevada porcentagem de bebés
recebe formula nas maternidades sem
motivos médicos e nao é possivel fazer

escolhas informadas para as maes
amamentarem ou nao os seus bebés.

O parto cesariana esta associado a
interrupcao precoce do aleitamento e a
maiores dificuldades na amamentacao.

Fonte: Manual técnico do Método Canguru/MS
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LICENCA MATERNIDADE NO BRASIL:

x CLT: 120 dias

O artigo 396 da Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT) prevé que apds o
retorno da licenca maternidade, a mulher tera direito, durante a jornada de
trabalho, a dois descansos de meia hora cada um para amamentar o bebé ou
fazer a ordenha.

Esse direito € garantido até o bebé completar 6 meses de vida.
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E quais sao os motivos?

DETERMINANTES INTERPESSOAIS E COMUNITARIOS

Algumas praticas culturais podem desencorajar a amamentacao:

* Introducao de chas, sucos e agua precocemente;

* |nicio da introducao alimentar precoce;

®* Preconceito com o amamentar em publico;

* Falta de apoio e capacitacao dos profissionais para atendimento a imigrantes;
* A falta de conhecimento sobre os cuidados reprodutivos da populacao LGBTQ+;

L e
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Falta de grupos de apoio a
gestacao e amamentacao.

o 4 y \\\ AN : -

Fonte: Foto prdpria da autora
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Estamos estruturados para a
informacao chegar a todos?

A comunicagao precisa ter como chegar - maneira clara e
compreensivel, levando em consideracao as diversidades:

* Cultural
* Religiosa
* @Género

* Rede de apoio
* Formas de cuidado

* (Questoes sociais
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E EM SITUACOES DE CALAMIDADE?
AMAMENTAR SALVA VIDAS!

Calamidades tendem a distanciar a populacao de sistemas alimentares
saudaveis e sustentaveis, agravando o cenario de inseguranca alimentar e
nutricional, em decorréncia da interrupcao da amamentacao, baixa
disponibilidade de alimentos e agua potavel, destruicao das producoes
agricolas, morte de animais e perda de alimentos armazenados.
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Ministério da Saude
Secretaria de Atencdo Primaria a Saude
Departamento de Gestao do Cuidado Integral
Departamento de Prevencao e Promocgao da Saude

NOTA TECNICA CONJUNTA N2 56/2024- DGCI/SAPS/MS E DEPPROS/SAPS/MS

Recomenda-se atenc¢ao aos seguintes pontos:

 Oferecer apoio de profissionais de saude em caso de dificuldades com a
amamentacao.

* Acolhimento e apoio psicologico.

e Garantir que a amamentacgao possa ocorrer sem constrangimento ou restricao
em espacos coletivos, publicos ou privados.

 Sempre que possivel, resgatar a crianca e a mae conjuntamente, especialmente
se a crianca for menor de 2 anos de idade.
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 Nao se recomenda a pratica da amamentacao cruzada.

* Se separadas dos seus filhos, orientar e estimular a extracao manual do seu leite
de 6 a 8 vezes/dia;

 Deve-se estimular, sempre que possivel, a doacao de leite humano aos BLH em
funcionamento;

 Buscar informacoes se a crianca possui alguma alergia ou intolerancia alimentar
ou outra condicao que exija cuidados especificos para a alimentacao.

Estado de CALAMIDADE aumentam o risco para o desmame precoce ou oferta de
alimentos e produtos inadequados para criancas na primeira infancia.
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NBCAL

No Brasil existe a Norma Brasileira de Comercializacao de Alimentos para Lactentes
e Criancas de Primeira Infancia, Bicos, Chupetas e Mamadeiras (NBCAL)

\ 4

Regula a promocao comercial e o uso apropriado dos alimentos que estao a venda
como substitutos ou complementos do leite materno, bem como de bicos, chupetas
e mamadeiras.
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“0 Ministério da Salde adverte: A crianga .

que mama no peito nao necessita de
mamadeira, bico ou chupeta. 0 uso de

Recomenda-se que nao sejam estimuladas
doacdes de alimentos ultraprocessados,

aleitamento materno”. entanto, ao receber estes produtos, nao

os ofertar para criangas menores de 2
dNoSs.

AVISO IMPORTANTE: Este produto somente deve ser

usado na alimentagao de criangas menores de 1 (um) e Garantir que as criangas recebam

ano de idade com indicagdo expressa de médico ou ) ~ ,

nutricionista. O aleitamento materno evita infecgoes allmentagao adequada; saudavel e Segura

e alergias e fortalece o vinculo mae-filho. em Sltuagﬁo de estado de emergencia e

essencial para a preservacao de suas vidas
e bem-estar.
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E A MESMA COISA?
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“Apenas 45,7% das criancas menores de 6
meses recebem aleitamento materno
exclusivo”.

DADOS ENAM, 2019
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E como melhorar a minha
atuacao frente ao manejo da
amamentacao?

@ tele-educacao

FORMULARIO DE OBSERVACAO DE MAMADA

Nome da méae Data

Nome do bebe Icade do bebé
Amamentacgao vai bem: Sinais de possiiveis dificuldades:
GERAL

Mée: Mae:

[} Mée parece saudével [[] Parece doents ou deprimida

[} Mze relaxada e confotavel []Mée parece tensae desconfortavel
[C] Sinais de vinculo entre mée € bebé (] Contacto olhe no olho ausente
Bebé: Babé:

[]Bebé parece saudivel [ ] Bebé parece sonclerdd o1 deents
[ Bedé calmo e relaxads (] Bebé agitado ou chooso

(] Bebé procura ou slcanga a mama, se faminto [_] Bebé ndio procure nem alcanza

MAMAS

[ Mamas parecem saucéves

[ Mée nega dor ou desconforto

|| Mama bem apoiada, dedcs longe do mamilo
[ Mamiles destacados, protrdctsis

POSICAO DO BEBE

[[] Cadega e corpo do bebé em Inha

[[] Canega do bedé junto do corpo da mie
[[] Todo ¢ corpo do bebé apoiads

[[] Bebé préxme da mama, rariz com mamilo

PEGA DO BEBE

[] Mais ardola visivel acima do Iibio supericr
[[1Boza do bebé bem abarta

[] Lébio nferor virado para ora

[ Queixe do bebé teca a mema

] Mamss parecem doridas, inchadas, vermelhas
Mae queira-se de mema ou mamilo doloroso
Mamg sequra com dedos pero do mamio

[_] Mamio invertdo, grande ou longo

[[] Cabega e pescogo do bebé torcides
[[] Bebé afastado

[[]N&o apoio de todo o corpo do bebé
[[] Lebioinferiormamilo

[ Mais arécla visivel abaixo do l&bo inferior

[]Boca do bebé pouco aberta

(] Lébios apontam paraa frente ou virzdos para
dentro

[JQueixo do bebé rdo foca a mama

SUCGAD

[T] Susgdes lentas e profundas, com paLsas 7] Suegtes tapidas & supericias
[[] Bothethas redondas [[] Bocheches para denko

[[]Bebé Iberia a mama no fin []Mae tra ¢ bebé da mams

[J A Mae nota sinais de reflexo de odtocina [7] Sem sinas de refexo de ocitocira
Tempo gastonamamada ... .................... doigar minuts

Fonte: WHO. Positioning a baby at the breast. In: WHO. Integrated Infant Feeding
Counselling: a Training Course. Trainer's Guide 2004.
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e Estimular a amamentacao na primeira hora de vida.

* PARTO E AMAMENTACAO ANDAM JUNTOS -> REFLEXO de busca e sucg3o.

¥

Cesariana: Limitacdes no contato pele a pele. Protocolos institucionais. Adesao da
equipe. Atraso da apojadura.

g

Nem sempre o RN vai mamar no pds-parto imediato. Mamar NAO é obrigatdrio.
Obrigatorio é dar a chance!
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MANUTENCAO DA PRODUCAO DE LEITE:

Depende da frequéncia com que o seio é drenado e grau de esvaziamento de
cada mama.

FIL (FATOR INIBIDOR DA LACTACAOQ) entra em ac3o e suprime a sintese do
leite ao enviar um feedback negativo toda vez que fica parado nos alvéolos.

\

LIVRE DEMANDA!
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REFLEXO DE EJECAO DE LEITE: E
liberada a maior parte do leite que
o bebé ingere; E bilateral.

Fatores emocionais = INIBEM.

Diferenca de volume de leite
durante a amamentacao de um
bebé X ordenha.

@ tele-educacao

Fonte: Site Ministério da Saude
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COMO OBSERVAR E AVALIAR
A MAMADA?

 Priorizar o posicionamento.

O tronco do bebé deve estar virado para quem amamenta.

A cabeca do bebé deve estar apoiada no antebraco ou suportada pelas maos
de guem amamenta.

 (Cabeca do bebé levemente inclinada para tras.
 Alactante deve dar contencao ao corpo do bebé.

e (O mamilo deve ficar na altura do nariz do bebé.
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 Coluna da mae apoiada — uso de almofadas.
 Pés plantados no chao ou um banco baixo.
e Relaxamento dos ombros;

O bebé deve abocanhar a maior parte da aréola
possivel;

 Aaréola entra com profundidade na boca do bebg;

O queixo do bebé esta longe do seu peito e toca a
mama;

e A PEGA E ASS|METR|CAI Fonte: Site Getty images
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PEGA ASSIMETRICA

Fonte: Site Global Health Media
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COMO OTIMIZAR A PEGA?

* Posicionar o bebé junto ao corpo da mae e tocar a sua boca com o
mamilo para que tenha o reflexo de abertura;

* Direcionar o mamilo para o topo da boca do bebé, alinhando com o nariz;

 Fazer a prega da aréola e colocar na boca do bebé até que esteja
sugando;

* Trazer o bebé para junto do corpo da mae.

 Ambos os seios podem ser oferecidos ao bebé durante a mamada.
Observar a efetividade, principalmente nos primeiros dias de vida.
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Trazer o bebé para junto do
corpo da mae.

Ambos os seios podem ser
oferecidos ao bebé durante a
mamada. Observar a
efetividade, principalmente nos
primeiros dias de vida.

Tradicional

Sentada, a mae posiciona
o bebé no colo
(barriga com barriga).

&

Invertida

A mae segura o bebe,
posicionando 05 pés em
direcdo a cabeceira da
cama ou do sofa.

-

Deitada

O bebé é colocado deitado
de lado, com o apoio de
um travesseiro.

Tradicional - gémeos

Um bebé no colo da mae
(barriga na diregao da
barriga da mae) e o outro
bebé com as pernas
debaixo de um dos bragos
da mae.

=

~

Cavalinho

A mae apoia a cabeca do
bebé com um mao e, com
a outra, posiciona a mama.

Invertida - gémeos

Cada bebé é posicionado
COIT OS COrpos e as pernas
debaixo de um dos bracos
da mae. Almofadas e
travesseiros ajudam
bastante

Fonte: Site Instituto da Crianca e do Adolescente USP

\@ﬂ tele-educacao



L)
=

. Telessaude \@ﬂ tele-educacédo

UFSC <

Wi

Fonte: Foto prépria da autora
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* Emrelacdao a producao de leite, €
melhor que se faca varias mamadas

curtas do que poucas mamadas muito Pega Incorreta

longas. \
* CHECAR FLEXIBILIDADE DA AREOLA | N ) ‘
ANTES DA MAMADA, NAO OFERECERO = © . S S

PEITO INGURGITADO;

Fonte: Site Stellantis Saude

 Sabemos do risco e impacto dos bicos
artificiais na amamentacao. Informe a
familia para que facam uma escolha
informada.
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*Mais IMPORTANTE do que contabilizar tempo e
intervalo de mamadas é olhar as FRALDAS!

*A partir de 1 semana de vida: 6 fraldas de urina
em 24 horas e as fezes devem ser pastosas e de
coloracao amarelo-esverdeada.

-
.

Peso (kg)
°

- .~ - - - =] -~ o -

*Curvas de crescimento: Comparam a crianca
com ela mesma.

idade (meses)

58

Fonte: Ministério da Saude
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PERIODO (MESES)

GANHO DE PESO
(GRAMAS) DIARIO

GANHO DE PESO
(GRAMAS) MENSAL

Oa3
3a6

6a9

9al2

25-30
15-25

10-15
10

700-1000
500-700

300-500
300-400
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EALINGUA?

SEMPRE VERIFICAR TESTES TRIAGEM
NEONATAL, PRINCIPALMENTE TESTE
DA LINGUINHA. Se duvida,
encaminhe para profissional
especializado o quanto antes.

Fonte: Foto prdpria da autora

. Telessaude @ tele-educacao
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USO DE MEDICAMENIOS
DURANTE A LACTACAO

MINISTERIO DA SAUDE
Secretaria de Atencho & Sadde

@ e-lactancia [ SUBSCRIBE DONATE Now | [2VE% Departamenio de Agties Programdticas e Esiratdgicas

Last update Aug. 9, 2022

Dipiron™

Limited Dipiron is a tradename that contains a main active ingredient in its Alternatives

Ll composition: —
compatibilit » Ibuprofen (Safe substance O USO
p y and/or breastfeeding is the AMAME NTA A E DE
Unsafe. Moderate/severe best option.)
Metamizole (Unsafe. Moderate/severe adverse effects. Compatible ption.

adverse effects. Compatible

under certain circumstances. under certain circumstances. Follow-up recommended. Use safer e Paracetamol (Safe substance MEDI CAM ENTOS E O I ] TRAS
F0||0W-fU|J rlecommendt?d. alternative or discontinue breastfeeding from 5 to 7 T 2. Read and/or breastfeeding is the

Use safer alternative or Commentary. hest anti

discontinue breastfeeding V) est option.

from5to 7 T%. Read SUBSTANCIAS

Commentary. For more information (pharmacokinetics, references, ...) tap the

2 edicio da publicacho
“Amamentacho e uso de drogas”

SITE: E-LACTANCIA
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INFORMACAO AINDA NO PRE-NATAL
SOBRE O COMPORTAMENTO ESPERADO
DO RECEM-NASCIDO!

Fragilidade emocional, inseguranca e cansaco sao fatores de risco para o AH.

A informacao traz tranquilidade para a familia.

Escuta terapéutica, empatia e apoio! Atendimento multidisciplinar!

x

x
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“Somos responsaveis néo so pelo que fazemos, mas
também pelo que deixamos de fazer’ (MoLIERE).

Obrigada!
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Perguntas e Respostas
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