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0 ALEITAMENTO MATERNO NAS UNIDADES BASICAS DE
SAUDE DA REDE AMAMENTA BRASIL EM ARACAJU/SE

Liliane Santos Siqueira!
Ana Célia Goes Soares?

RESUMO

O leite materno é o alimento completo para o cresci-
mento e desenvolvimento das criangas até os seis me-
ses, sendo considerado um dos principais instrumen-
tos para a promogdo da saude infantil. Essa pratica
deixou de ser priorizada pelas familias na sociedade
brasileira a partir da metade do século XX. O estudo
objetiva descrever os indicadores de Aleitamento Ma-
terno em criangas de zero a seis meses de idade das
Unidades Basicas de Satde (UBS) que participam da
Rede Amamenta Brasil no municipio de Aracaju/SE.
Foi realizado um estudo transversal descritivo, com
dados nas Planilhas da Rede Amamenta Brasil nos pe-
riodos de janeiro a outubro de 2012 nas UBS Jodo Be-
zerra e Eunice Barbosa e de agosto a outubro de 2012
na UBS Manoel de Souza Pereira; como também um
questiondrio estruturado aplicado junto as equipes de
salde da familia. Os resultados apontam que das 742
criangas analisadas, 643 (87%) estdo em Aleitamento

Renata Alves Silva3

Materno (AM), todavia a prevaléncia do Aleitamento
Materno Exclusivo apresenta-se apenas em 40% das
criangas. Também observou-se a introducdo precoce
de outros liquidos (4gua, cha e outros leites) a partir
do primeiro més de vida e de alimentos sélidos (fruta,
comida salgada e outros alimentos) a partir do tercei-
ro més. Os dados dos questionarios evidenciam que
as UBS incentivam o Aleitamento Materno por meio
do pré-natal, puericultura, grupos de gestante e a¢des
educativas, assim como realizam o monitoramento
desses indicadores. O estudo mostra que apesar das
UBS promoverem acdes para o AM, esta pratica nao
acontece de forma exclusiva.

PALAVRAS-CHAVE

Aleitamento Materno. Rede Amamenta Brasil. Crian-
ca.
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ABSTRACT

Breast milk is complete food for growth and develop-
ment of children up to six months, and is considered
one of the main instruments for the promotion of
child health. This practice is no longer given priority
to families in Brazilian society since the mid-twenti-
eth century. The study aims to describe the indicators
of breastfeeding for children between 0 and 6 months
of age Basic Health Units (BHU) involved in the
Breastfeeding Brazil Network in the city of Aracaju /
SE. We performed a cross-sectional study with data
in spreadsheets Breastfeeding Network Brazil, from
January to October 2012 at the BHU John and Eunice
Barbosa Bezerra and from August to October 2012 at
the BHU Manoel de Souza Pereira, and a structured
questionnaire teams along with family health. The re-
sults show that of the 742 children studied, 643 (87%)
are breastfeeding (BF), however, the prevalence of ex-
clusive breastfeeding provides only 40% of children.
Also noted is the early introduction of other liquids
(water, tea and other milk) from the first month of life
and solid foods (fruits, salty foods and other foods)
from the third month. The questionnaire data show
that BHU encourage breastfeeding through prenatal
care, child care, pregnant groups and educational
activities, as well as track these indicators. The study
shows that despite BHU promote actions for BF this
practice does not occur exclusively.

KEYWORDS

Breastfeeding. Breastfeeding Network Brazil. Child.

RESUMEN

La leche materna es el alimento completo para el cre-
cimientoy desarrollo de los nifios de hasta seis meses,
y es considerado uno de los principales instrumentos
para la promocién de la salud infantil. Esta practica
ya no es prioridad en las familias de la sociedad bra-
silefia desde mediados del siglo XX. El estudio tiene
como objetivo describir los indicadores de lactancia
materna para nifios de 0-6 meses de edad de las Uni-
dades Bésicas de Salud (UBS) que participan en la
red Amamanta Brasil en la ciudad de Aracaju / SE. Se
realizé un estudio transversal con los datos en hojas
de célculo Red Amamanta Brasil, de enero a octubre
de 2012 en la UBS John y Eunice Barbosa Bezerra y
de agosto a octubre de 2012 en la UBS Manoel de
Souza Pereira, asi como un cuestionario estructura-
do junto con los equipos de salud de la familia. Los
resultados demuestran que de los 742 nifios estudia-
dos, 643 (87%) estan en lactancia materna (LM), sin
embargo, la prevalencia de la lactancia materna ex-
clusiva proporciona sélo el 40% de los nifios. También
se incluf la introduccién temprana de otros liquidos
(agua, té y otras leches) a partir del primer mes de
vida y alimentos sélidos (frutas, alimentos salados
y otros alimentos) a partir del tercer mes. Los datos
de los cuestionarios muestran que la UBS fomenta la
lactancia materna a través de la atencién prenatal,
cuidando de nifios, grupos de actividades educativas
a embarazadas, asi como realizar el seguimiento de
estos indicadores. El estudio muestra que a pesar de
UBS promover acciones para la practica AM esto no
ocurre exclusivamente.

PALABRAS CLAVE

lactancia Materna. Amamantamiento Red Brasil.
Nifo.
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1INTRODUGAD

0 Aleitamento Materno (AM) é um processo fisio-
légico e natural, que traz beneficios para a crianga,
a mae, a familia e a sociedade em geral (GIUGLIANI,
2000). E a principal estratégia na reducdo da morta-
lidade infantil, podendo evitar 13% das mortes por
causas preveniveis em menores de cinco anos em todo
o mundo. Segundo a Organizagdo Mundial da Sadde
(OMS) e o Unicef, cerca de seis milhdes de criancas
sdo salvas por ano gracas ao Aleitamento Materno ex-
clusivo (AME) (BRASIL, 2011).

Existem vdrios aspectos cientificos que demons-
tram as vantagens do AM nas suas diferentes inter-
faces, tanto do ponto de vista nutricional, como do
ponto de vista da prote¢do que o alimento confere,
além dos aspectos emocionais, sociais e de preven-
cdo de doencas (BRASIL, 2009a). A OMS recomenda
a pratica da amamentacao exclusiva por seis meses e
a manutencao do Aleitamento Materno acrescido de
alimentos complementares até os dois anos de vida
ou mais (BRASIL, 2002).

A prética da amamentacdo é determinada biolo-
gicamente, ja que o corpo feminino estd apto para
amamentar, mas a decisdo da mulher de fazé-lo, as-
sim como a de manté-lo, sofre influéncia das praticas
sociais existentes no contexto em que vive e por isso
deixou de ser praticada universalmente a partir do sé-
culo XX. (CASTRO; ARAUJO, 2006).

Dentro desta perspectiva, por meio de uma pro-
posta de trabalho articulado em rede, o Ministério da
Saude langou a Rede Amamenta Brasil, instituindo-a
no ambito do SUS por meio da Portaria N° 2.799 de 18
de novembro de 2008, que preconiza uma estratégia

de promocdo, protecdo e apoio a prética do Aleita-
mento Materno na atengdo bésica e tem como prin-
cipal objetivo contribuir para reducédo da mortalidade
materna e infantil através do aumento dos indices de
Aleitamento Materno no Pafs. (BRASIL, 2011).

Esta rede tem como estratégia a capacitagdo de
profissionais que atuam em Unidades Basicas de Sau-
de (UBS) para que se tornem agentes de mudanca
no ensino e aprendizagem do AM, por meio de uma
pratica integrada baseada na educagdo permanente
em salde, a fim de discutir a pratica e monitoramento
dos indices de AM das UBS cadastradas, respeitando
a visdo de mundo dos profissionais e considerando as
especificidades locais e regionais (BRASIL, 2009a).

A partir disto, o0 modelo da amamentagdo precisa
ser modificado, pois esta prética deve ser compreen-
dida ndo apenas nos aspectos bioldgicos, mas nas
suas determinagdes sociais e culturais. O grande de-
safio dos profissionais de satde é compreender que o
ato de amamentar esta inserido em um contexto so-
ciocultural, pois atua junto a mulher, familia e comu-
nidade e para isso é necesséario ter conhecimento dos
aspectos histéricos, sociais, culturais e biolégicos da
amamentacdo (BRASIL, 2009a).

0 presente estudo objetivou descrever os indicado-
res de Aleitamento Materno em criangas de zero a seis
meses de idade nas UBS que participam da Rede Ama-
menta Brasil no municipio de Aracaju/SE. Como tam-
bém identificar os alimentos utilizados pelas criangas
que ndo realizam o Aleitamento Materno exclusivo e
verificar quais as a¢des desenvolvidas por essas unida-
des de sautde para o incentivo desta prética.
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2 METODOLOGIA

O municipio de Aracaju/SE tem sua rede de aten-
cdo primdria composta por 136 Equipes de Salde da
Familia (ESF) distribuidas em 43 UBS, mas a implan-
tacdo da Rede Amamenta Brasil através da Oficina de
Formacdo de Tutores em AM aconteceu em outubro
de 2009 em cinco UBS. S3o elas: as UBSs Manoel de
Souza Pereira, José Quintiliano, Carlos Hardman, Eu-
nice Barbosa e Jodo Bezerra.

A presente pesquisa foi desenvolvida na Secre-
taria Municipal de Salude de Aracaju/SE, especifica-
mente no Programa Sadde da Crianga, Adolescente e
Jovem (PSCAJ) que faz parte de uma das frentes da
Coordenacdo de Vigilancia em Saudde (Covis). E nas
UBS Jodo Bezerra no Bairro Mosqueiro; Eunice Barbo-
sa na comunidade do Coqueiral, Bairro Porto Dantas;
e Manoel de Souza Pereira, no Conjunto Sol Nascente,
Bairro Jabutiana.

A UBS Jodo Bezerra abrange uma populagdo de-
pendente do SUS 93%, abastecimento de dgua prove-
niente de pogo ou nascente com 89%, apenas 2% das
casas tem sistema de esgoto; a UBS Eunice Barbosa
possui 99% da populacdo dependente do SUS, bai-
xa condicdo socioecondmica e falta de saneamento
basico, onde apenas 21% das residéncias possuem
sistema de esgoto; e a UBS Manoel de Souza Pereira
possui 62% da populagdo SUS dependente de sanea-
mento basico adequado.

Trata-se de um estudo transversal descritivo, com
base em dados contidos na Planilha Rede Amamenta
Brasil que faz o acompanhamento de criangas de 1-15
meses que comparecem as Unidades Basicas de Satde
para vacinacao de rotina (Anexo 1); e na Planilha mensal
consolidada da Rede Amamenta Brasil (Anexo 2); como
também um questionario estruturado (Apéndice 1).

Foram utilizados os dados presentes nas planilhas
acima descritas nos periodos de janeiro a outubro do

ano de 2012 nas UBS Jodo Bezerra e Eunice Barbosa,
e nos periodos de agosto a outubro do ano de 2012 na
UBS Manoel de Souza Pereira, referentes as criangas
de zero a seis meses de idade.

A coleta dos dados foi realizada em duas fases. Na
primeira foram analisados os dados contidos na Pla-
nilha Rede Amamenta Brasil que faz o acompanha-
mento de criancas de 1-15 meses que comparecem as
Unidades Basicas de Sadde para vacinacao de rotina,
através das seguintes varidveis: idade, leite materno,
agua, chd, suco de frutas, outros leites, fruta, comida
salgada e outros alimentos. Esta pretendia verificar se
as criangas estavam em Aleitamento Materno exclusi-
Vo, €, se ndo, identificar quais os alimentos utilizados.

O outro instrumento foi a andlise dos dados con-
tidos na Planilha mensal consolidada da Rede Ama-
menta Brasil que apresentam os seguintes indicado-
res: proporcdo de criangas em Aleitamento Materno,
proporg¢do de criangas recebendo &gua, proporcéo de
criangas recebendo chd, proporgdo de criangas rece-
bendo sucos ou bebidas a base de agua, proporg¢do
de criangas recebendo outros leites, propor¢do de
criangas recebendo alimentos sélidos ou semisélidos
e proporcdo de criangas e Aleitamento Materno exclu-
sivo.

A segunda fase foi realizada através de um ques-
tiondrio estruturado aplicado com cada equipe de
salide que faz parte das UBS. Este instrumento apre-
sentava varidveis que dizem respeito a assisténcia e
ao processo de trabalho em equipe, onde foi possivel
verificar as a¢des implantadas por essas unidades di-
recionadas a Rede Amamenta Brasil.

As variaveis relacionadas a assisténcia foram: re-
alizacdo de pré-natal; orientagdo sobre Aleitamento
Materno; realizagdo de consultas puerperal; e realiza-
¢do de visita domiciliar na primeira semana de vida.
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As varidveis relacionadas ao processo de traba-
lho em equipe sdo: existéncia de grupo de gestantes;
abordagem do Aleitamento Materno no grupo de ges-
tantes; fluxograma de atendimento da dupla mae/
bebé em amamentagdo; garantia de consulta para
maes com problemas em amamentacdo; encaminha-
mento para centro de referéncia; grupo de apoio a
amamentacao; realizacdo de palestra/reunido mensal
sobre Aleitamento Materno; acdo sobre Aleitamento
Materno no Conselho de Satde ou em equipamentos
sociais; monitoramento dos indicadores de Aleita-
mento Materno nas equipes; e a UBS realiza monito-
ramento e avaliacdo dos indicadores de Aleitamento
Materno.

3 RESULTADOS

Na primeira fase da pesquisa foram analisadas 742
as criangas de zero a seis meses de idade que estavam

A analise de dados foi descritiva para as duas fases
da pesquisa, através de frequéncias. Para confecgdo
de gréficos e tabelas foi utilizado o programa Excel
2007- Microsoft Office.

0 estudo obteve aprovacdo do Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Tiradentes, por meio do
Protocolo n° 120912, para coleta de dados na SMS
de Aracaju/SE e nas UBS. De acordo com a resolucdo
196/96 do Conselho Nacional de Salde, a pesquisa
obedece todas as normas preconizadas para pesqui-
sas com seres humanos.

cadastradas nas Planilhas da Rede Amamenta Brasil.

Tabela 1. Nimero de criangas cadastradas nas Planilhas das UBS no periodo de janeiro a outubro de 2012 no municipio

de Aracaju/SE, Brasil.

Idade UBS Jodo Bezerra
1 més 26

2 meses 57

3 meses 47

4 meses 36

5 meses 36

6 meses 37

TOTAL 239

UBS Eunice Barbosa UBS Manoel de Souza
33 12

74 41

65 33

52 31

41 32

68 21

333 170

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Aracaju/SE
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As UBS Eunice Barbosa e Jodo Bezerra apresen-
tam o maior nimero de criangas, pois os dados sdo re-
ferentes ao periodo de janeiro a outubro de 2012 e na

UBS Manoel de Souza Pereira diz respeito ao periodo
de agosto a outubro do mesmo ano (Tabela 1).

Tabela 2. Indicadores das Planilhas da UBS Jodo Bezerra no periodo de janeiro a outubro de 2012 no municipio de Ara-

caju/SE, Brasil.

) Sucode  Outros Comida  Outros
Idade AM % AME%  Agua% Cha% . Frutas% Salgada Alimentos
Frutas % Leites %
% %

1 més 88% 74% 23% 23% 0% 27% 0% 0% 0%
2meses 95% 52% 44% 25% 0% 40% 0% 0% 0%
3meses 81% 53% 55% 36% 17% 45% 4% 2% 2%

4 meses 83% 43% 64% 42% 39% 58% 6% 8% 6%
5meses 75% 25% 75% 39% 42% 61% 33% 25% 11%

6 meses 78% 14% 86% 68% 70% 81% 65% 57% 22%
TOTAL 84% 46% 58% 38% 26% 52% 17% 14% 6%

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Aracaju/SE

Na UBS Jodo Bezerra a maioria das criangas nos
dois primeiros meses de vida esta em AM 88% e 95%,
mas destas 74% e 52% estdo em AME. Existe a intro-
dugdo precoce de alimentos liquidos como agua 44%,
outros leites 40% e cha 25%, principalmente do se-
gundo més de vida (Tabela 2).

Em relacdo ao terceiro més de vida, constata-se
que 81% estdo em AM e destas 53% em AME. Ja no
quarto més a maioria estd em AM 83%, mas houve
uma reducdo na prevaléncia do AME 43%. Nessas fai-

xas etadrias muitas criangas consomem agua, outros
leites e cha e hd introdugdo de uma pequena quanti-
dade de alimentos sélidos, como fruta, comida salga-
da e outros alimentos (Tabela 2).

No quinto e sexto més de vida, apesar das criangas
estarem em AM, a prevaléncia do AME diminuiu signi-
ficativamente 25% e 14%. Na dieta das criancas sdo
oferecidos todos os alimentos apontados na pesquisa.
Foi observado também que no sexto més muitas crian-
cas alimentam-se de comida salgada 57% (Tabela 2).
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Tabela 3. Indicadores das Planilhas da UBS Eunice Barbosa no periodo de janeiro a outubro de 2012 no municipio de

Aracaju/SE, Brasil.

< Sucode  Outros Sl Outros

Idade AM% AME% Agua% Cha% Frutas %  Leites % Frutas % oS/Oalgada Alimentos %
1 més 94%  65% 30% 33% 0% 27% 0% 0% 0%

2meses 91% 48% 50% 38% 4% 43% 0% 0% 0%

3meses 89%  45% 58% 43% 11% 51% 3% 2% 2%

4Lmeses 79%  32% 73% 38% 38% 62% 15% 12% 10%
5meses 78% 13% 90% 66% 66% 68% 46% 39% 37%
6meses 76% 6% 96% 75% 79% 76% 68% 53% 56%

TOTAL 84%  35% 68% 50% 33% 56% 23% 18% 18%

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Aracaju/SE

Na UBS Eunice Barbosa, apesar da maioria das
criangas estarem em AM nos dois primeiros meses
de vida, a prevaléncia do AME é baixa: 65% e 48%.
Foram introduzidos alimentos liquidos na dieta das
criancas, tendo uma maior frequéncia no segundo
més, pois 50% das criangas bebem dgua e uma gran-
de quantidade consome outros leites 43% e cha 38%
(Tabela 3).

Nas faixas etarias do terceiro e quarto més de
vida, muitas estdo em AM 89% e 79%, mas poucas se
alimentam de forma exclusiva: 45% e 32%. S&o ofe-
recidos em maior propor¢do os alimentos liquidos.
No quarto més, 73% consomem &gua e 62% outros

leites. Existe uma pequena introducao dos alimentos
sélidos (Tabela 3).

Em relacdo as criangas com cinco e seis meses de
vida, o estudo mostrou que muitas estdo em AM, mas
a prevaléncia do AME é muito baixa: 13% e 6%. No
quinto més muitas bebem agua, 90%, e mais da me-
tade das criancas consome outros leites (68%), cha
(66%) e suco de frutas (66%). No sexto més destaca-
-se 0 consumo de agua (96%), ja o ché (75%), suco de
frutas (79%) e outros leites (76%) apresentam apro-
ximadamente o mesmo quantitativo. Nesses meses
percebe-se também um consumo muito grande de
alimentos sélidos (Tabela 3).
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Tabela 4. Indicadores das Planilhas da UBS Manoel de Souza Pereira no periodo de agosto a outubro de 2012 no munici-

pio de Aracaju/SE, Brasil.
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< Sucode  Outros Conitele Outros
Idade AM% AME% Agua% Cha% Frutas % Leites % Frutas % 0S/oalgada Alimentos %
1 més 92% 100% 8% 8% 8% 8% 8% 8% 0%
2meses 100% 80% 10% 2% 5% 17% 2% 0% 0%
3meses 94% 77% 18% 6% 15% 21% 9% 3% 0%
4 meses 90% 71% 26% 10% 19% 26% 10% 3% 0%
5meses 91% 52% 22% 22% 47% 31% 31% 22% 0%
6 meses 100% 33% 43% 24% 67% 48% 62% 43% 0%
TOTAL 95% 68% 21% 11% 25% 25% 18% 11% 0%

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Aracaju/SE

Na UBS Manoel de Souza, na faixa etaria com um
més de vida, 92% estdo em AM, destas 100% estdo em
AME. Percebe-se também que uma crianga alimenta-
-se de agua, cha, suco de frutas, outros leites, fruta e
comida salgada (Tabela 4).

Em relagdo as criancas com dois meses de idade,
observa-se que todas estdo em AM, mas apenas 80%
estdo em AME. Uma pequena quantidade alimenta-
-se de outros leites (17%), dgua (10%), suco de fru-
tas (5%), cha (2%) e fruta (2%). Nesta faixa etaria ja
existe a introducgdo do suco de frutas na alimentagdo
(Tabela 4).

Nas criangas com trés e quatro meses de vida, foi
percebido que a maioria encontra-se em AM 94% e
90% e muitos em AME 77% e 71%. Uma pequena
quantidade consome outros leites, dgua, e suco de
frutas. Existe uma pequena introdugdo de alimentos
s6lidos como fruta e comida salgada (Tabela 4).

As criancas com cinco meses de vida constatam-se
91% esta em AM, ja as criangas com seis meses, 100%.
Apesar do alto indice de AM, houve uma redugdo con-
siderdvel da prevaléncia do AME nesses meses: 52% e
33%. Percebe-se um crescimento no consumo de suco
de frutas, frutas e outros leites (Tabela 4).
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Tabela 5. Indicadores da Planilha Mensal Consolidada da Rede Amamenta Brasil no periodo de 2012 no municipio de

Aracaju/SE, Brasil.

Alimentos Jodo Bezerra Eunice Barbosa Manoel de Souza Total
N° % N° % N° % N° %

AM 201 84% 281 84% 161 95% 643 87%
AME 92 46% 98 35% 110 68% 300 40%
Agua 139 58% 225 68% 35 21% 399 54%
Cha 91 38% 172 52% 19 11% 282 38%
Sucode Frutas 63 26% 111 33% 43 25% 217 29%
Outros Leites 124 52% 186 56% 43 25% 353 48%
Frutas 40 17% 75 23% 31 18% 146 20%
C. Salgada 34 14% 59 18% 19 11% 112 15%
0. Alimentos 15 6% 59 18% 0 0% 74 10%

Fonte: Secretaria Municipal de Sadde de Aracaju/SE

No que diz respeito aos dados contidos na Plani-
lha Mensal Consolidada da Rede Amamenta Brasil,
observamos algumas proporg¢des dos indicadores.

Das 742 criancas, 87% estao em AM, no entanto
40% de forma exclusiva. Na UBS Manoel de Souza Pe-
reira, 95% das criangas estdo em AM e 68% em AME. As
UBS Jodo Bezerra e Eunice Barbosa tiveram a mesma
porcentagem 84% em AM, mas a prevaléncia de AME
foi superior na UBS Jodo Bezerra com 46% (Tabela 5).

No que diz respeito a outros alimentos, observa-se
o0 maior consumo de dgua 54% e outros leites (48%),
seguido de cha (38%) e suco de frutas (29%). A intro-
dugdo desses alimentos na dieta das criangas ocorre
com uma maior frequéncia nas UBS Eunice Barbosa
e na UBS Jodo Bezerra, nestas mais da metade das
criangas consomem agua e outros leites. Cerca de
20% das criancas ja se alimentam de comidas séli-
das, como fruta, comida salgada e outros alimentos
(Tabela 5).

Na segunda fase da pesquisa foram analisados
oito questiondrios aplicados a cada equipe das UBS.
Sendo dois na UBS Jodo Bezerra; dois na UBS Eunice
Barbosa; e quatro na UBS Manoel de Souza Pereira.

Em relacdo as varidveis relacionadas a assisténcia,
constatamos que 100% das equipes realizam pré-natal
na unidade, orientam as gestantes sobre o AM durante
essas consultas e que realizam visita domiciliar para o
trindmio mae/filho/familia na primeira semana pés-par-
to. Quanto a oferta de consulta puerperal, foi percebido
que uma equipe da UBS Jodo Bezerra ndo realiza.

No que tange as variaveis relacionadas ao proces-
so de trabalho, verificamos que 100% das equipes re-
alizam grupo de gestantes na UBS e que a temética
do Aleitamento Materno sempre é abordada nesses
grupos. A maioria das equipes (87,5%) possui fluxo-
grama de atendimento da dupla mae/bebé em ama-
mentagdo, sendo que apenas uma equipe da UBS
Jodo Bezerra ndo possui esse fluxograma.
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Foi percebido que 87,5% das equipes garantem a
consulta no mesmo dia para méaes e bebés com pro-
blemas na amamentagdo, sendo que uma equipe da
UBS Eunice Barbosa nao o faz e que apenas 50% das
equipes realizam algum encaminhamento a um cen-
tro de referéncia quando maes e bebés apresentam
problemas no processo da amamentagao.

Em relagdo as ag¢des educativas, constatamos que
100% das equipes realizam pelo menos uma pales-
tra ou reunido sobre AM na UBS e que em 75% das
unidades existe grupo de apoio a amamentagdo, com
excecdo da UBS Eunice Barbosa. Foi constatado que
62,5% das equipes desenvolvem alguma agdo sobre

4 DISCUSSAQ

Considerando a recomendagdo da OMS que a pra-
tica da amamentagdo deve exclusiva por seis meses,
o estudo mostrou que 87% estdo em AM, todavia
a prevaléncia do AME abrange apenas 40% destas
criangas. Duas pesquisas nacionais de Prevaléncia de
AM nas capitais brasileiras e no Distrito Federal rea-
lizadas no periodo de 1999 a 2008 evidenciaram que
em 1999 a prevaléncia de AME em menores de quatro
meses chegou a 35,6%, enquanto em 2008 esta pre-
valéncia foi de 51,2% e em criangas menores de seis
meses foram 41%. Nesta a prevaléncia do AME foi
heterogénea entre as regides e capitais brasileiras, o
Nordeste apresentou a pior situagdo 37,0% e Aracaju/
SE 35,0% (BRASIL, 2009b).

O estudo evidenciou que apesar das criangas es-
tarem em AM 87%, nas UBS Jodo Bezerra e Eunice
Barbosa poucas recebem de forma exclusiva, respec-
tivamente 46% e 35%. J& na UBS Manoel de Souza
esse indicador é superior 68%. Em 2002 no estudo
realizado em Londrina (PR), a prevaléncia do AME foi
21% (VANNUCHI et al, 2005). Em 2004, no municipio
de Cuiabd, Mato Grosso 34,5% (FRANCA et al, 2007).

AM nos Conselho de Salde ou em equipamentos so-
ciais da comunidade.

No que diz respeito a realizacdo do monitoramen-
to dos indicadores de AM, a pesquisa mostrou que
87,5% das equipes acompanham esses indicadores,
apenas uma equipe da UBS Jodo Bezerra ndo monito-
ra. Quanto a oferta de um espaco para reunides entre
as equipes da UBS a fim de monitorar e avaliar os indi-
cadores de Aleitamento Materno, 62,5% das equipes
relatou ter acesso a esse espago, sendo que na UBS
Eunice Barbosa essas reunides ndo existem e na UBS
Jodo Bezerra uma equipe também informou a nao re-
alizagdo dessa reunido em sua unidade.

J& no municipio de Joinville (SC), em 2005 a preva-
léncia de AM foi de 84,2% e o indice de AME 43,6%
(FRANCO et al, 2008). E em 2007, no municipio do Rio
de Janeiro, foram 58,1% (PEREIRA et al, 2010).

A pesquisa mostrou que nos dois primeiros meses
de vida os indicadores de AME na UBS Jodo Bezerra
foram respectivamente 74% e 52%, na UBS Eunice
Barbosa 65% e 48% simultaneamente e na UBS Ma-
noel de Souza Pereira 100% e 80%. Um estudo rea-
lizado em 2005, nos Nicleos de Satide da Familia da
cidade de Ribeirdo Preto, S3o Paulo (SP), os lactentes
estavam em AME com 76,8% e 52,9% nos 30 e 60 dias
(KISHI et. al., 2009).

Em todas as unidades foi observada a introdugdo
precoce de dgua, chd e outros leites na alimentagdo
das criangas no primeiro més de vida, mas é partir do
segundo més que essa introdugdo acontece com uma
maior frequéncia. Uma pesquisa nacional realizada
no Brasil em 2008 também constatou que no primeiro
més de vida existia a introducdo precoce desses ali-
mentos (BRASIL, 2009b).
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0 estudo apontou que as criancas com faixa etaria
entre trés e quatro meses estdo em AM, sendo que na
UBS Jodo Bezerra os indicadores de AME foram res-
pectivamente 53% e 43%, na UBS Eunice Barbosa
45% e 32% e na UBS Manoel de Souza Pereira 77%
e 71% ao mesmo tempo. Em um estudo realizado em
2004, no municipio de Cuiaba (MT) a prevaléncia de
AME foi de 41% em menores de quatro meses (FRAN-
CA et al, 2007). Em 2005, no municipio de Ribeirdo
Preto (SP) foi 31,4% de AME no terceiro més de vida e
12,1% no quarto més (KISHI et. al., 2009). J4 em 2005
no municipio de Joinville (SC), a prevaléncia do AME
nas criangas menores de quatro meses de idade foi de
53,9% (FRANCO et al, 2008).

0 estudo também mostrou que nessas faixas eta-
rias houve um aumento no consumo dos liquidos, e
uma introdugdo pequena de alimentos sélidos como
fruta, comida salgada e outros alimentos na alimenta-
¢do das criancas em todas as UBS. A pesquisa nacio-
nal realizada em 2008 também evidenciou a iniciacéo
da fruta e da comida salgada na dieta das criangas
entre trés e seis meses de idade (BRASIL, 2009b).

Quanto ao quinto e sexto més de idade, nas UBS
Jodo Bezerra e Eunice Barbosa 77% das criancas es-
tdo em AM, mas de forma exclusiva o quantitativo é
muito baixo 25% e 08% respectivamente, ja na UBS
Manoel de Souza Pereira, 94% estdo em AM e 44%
em AME. Em um estudo realizado em 2003 no muni-
cipio de Conchas (SP), a prevaléncia do AME em me-
nores de seis meses foi heterogénea, variando de 7,4
a 41,2% (PARADA et. al., 2005). Um estudo nacional
realizado 2012, o qual observou que houve aumento
na prevaléncia do AM no Brasil, mas ainda assim séo
poucas as regides com mais de 50% das criangas com
menos de seis meses recebendo leite materno (PO-
ZZEBOM et. al., 2012).

Com a analise dos questiondarios, a pesquisa mos-
trou que na UBS Manoel de Souza Pereira o acompa-
nhamento ao trindmio mae/filho/familia e o incentivo
ao Aleitamento Materno acontecem de forma efeti-
va, através das acdes assistenciais e educativas. Os
indicadores de Aleitamento Materno sdo elevados
e monitorados pelas equipes. Esses fatores podem
estar relacionados ao fato desta UBS estar localizada
em um bairro considerado de classe média, com 62%
da populacdo SUS dependente e com saneamento ba-
sico adequado.

Na UBS Jodo Bezerra, as equipes realizam acdes
direcionadas a assisténcia, mas ndo encaminham a
um centro de referéncia mades e bebés com problemas
no processo daamamentagdo e ndo desenvolvem acao
sobre AM nos Conselho de Saude ou em equipamen-
tos sociais da comunidade. A nao efetivacdo dessas
pode estar correlacionada a dificuldade de acesso a
UBS, pois esta localizada em um povoado com uma
area geografica extensa e quem mora mais longe nao
se desloca para esse tipo de acdo. Nesta unidade a
prevaléncia do AME foi baixa (46%), embora 93% des-
sa populacdo dependam do SUS.

Na UBS Eunice Barbosa apesar da populacdo de-
pender do SUS 99%, os indicadores de AME foram
muito baixos (35%). Esses indicadores podem ser jus-
tificados pela baixa condicao socioeconémica e falta
de saneamento basico do bairro, como também a nao
realizagdo de algumas ag¢des na unidade, entre elas,
grupo de apoio a amamentagdo, monitoramento dos
indicadores de AM, desenvolvimento de agdo sobre
AM nos Conselho de Salide ou em equipamentos so-
ciais da comunidade e encaminhamento a um centro
de referéncia quando maes e bebés apresentam pro-
blemas no processo da amamentacao.
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5 CONCLUSAQ

0 estudo demonstrou que 87% das criangas estao
em AM, todavia a prevaléncia do AME é baixa (40%).
Isso se deve a introdugdo precoce de outros tipos de
alimentos e liquidos na alimentagdo, o que pode ser
desvantajoso, ja que estes sdo menos nutritivos que
o leite materno, podendo ocasionar aos lactentes difi-
culdades na absorgdo de nutrientes necessarios para
o seu desenvolvimento, desnutrigdo, ocorréncia de
doencas e diminui¢do do vinculo mae e filho.

Os dados dos questiondrios evidenciaram que as
UBS realizam o incentivo e a orientagdo por meio do
pré-natal, puericultura, grupos de gestante e acdes
educativas, como também desempenham o acompa-
nhamento assistencial ao trindmio mae/filho/familia.
E que apenas 50% das equipes realizam algum enca-
minhamento a um centro de referéncia quando maes
e bebés apresentam problemas no processo da ama-
mentacao.

Esse fato demonstra que alguns profissionais
precisam ser capacitados quanto ao manejo e a pre-
vencao dos principais problemas que podem ocorrer
durante o periodo da amamentacéo, a fim de que al-
gumas dificuldades sejam resolvidas na UBS. Como
também é necessario sensibiliza-los para o aconse-
lhamento, j& que o ato de amamentar estd inserido
em um contexto sociocultural, devendo o profissional
ter conhecimento dos aspectos histéricos, sociais,
culturais e biolégicos da amamentacgdo, possibilitan-
do assim ndo sé adesdo a pratica, mas a manutengdo
por periodos mais longos.

O monitoramento dos indicadores de AM é um pré-
requisito para participar da Rede Amamenta Brasil,
por esse motivo a pesquisa mostra que estes indica-
dores sdo monitorados pelos profissionais de salde,
mas apenas 62,5% das UBS oferecem espaco para
reunides com as equipes a fim de monitorar e avaliar
esses indicadores. Faz-se necessario o acompanha-

mento do tutor da Rede Amamenta Brasil de forma
efetiva para trabalhar os indicadores e contribuir com
o planejamento das ag¢des a serem desenvolvidas nas
UBS em beneficio da amamentacao.

Vale destacar que de acordo com o Ministério da
Salde haverd a integragdo da Rede Amamenta Brasil
e a Estratégia Nacional para Alimentagdo Comple-
mentar Saudavel (Enpacs), na qual assume a deno-
minagdo “Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil”,
langada em 28 de abril de 2012. Esta estratégia visa
a qualificagcdo do processo de trabalho dos profissio-
nais da atengdo bésica, o fortalecimento das a¢des de
Aleitamento Materno e da alimentagdo saudavel para
criangas menores de dois anos, no ambito do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Portanto, o estudo evidencia que apesar das UBS
que participam da Rede Amamenta Brasil promove-
rem agdes para o AM, esta pratica ndo acontece de
forma exclusiva e o desmame precoce se configura
cada vez mais como um problema de satde publica,
para tanto, cabe ao poder publico, agdes minimas efe-
tivas, incentivando a promogdo, protecdo e apoio ao
Aleitamento Materno, a integragdo entre os servigcos
de salde e divulgacdo dos indicadores de AM.

H4 necessidade de continuar realizando estudos
sobre a temaética, devido a escassez de dados refe-
rentes a promocdo do AM na atengdo primaria. Pois a
vigilancia a partir de dados e pesquisa contribui para
revelar a importancia do AME e fornecer informacdes
para tomadas de decisdes na esfera do SUS.

Espera-se que este estudo sensibilize os gestores
e profissionais de satide para o desenvolvimento de
acgdes conjuntas a fim de avaliar os servicos ofertados
e planejar agdes de incentivo a prética do Aleitamento
Materno.
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