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Trata-se de urn estudo qualitativo, que tern por objetivo conhecer 0 significado que a

gestante atribui a amamenta<;ao, considerando suas percep<;oes e vivencias anteriores.

Participaram do estudo dez gestantes que realizavam consultas de pre-natal na Unidade

Basica de Saude Santa Cecilia, em Porto Alegre. Os dados foram coletados atraves de

entrevista semi-estruturada. Para a analise dos dados foi utilizada a proposta de Ludke e

Andre (1986). A partir da analise, surgiram cinco categorias descritivas: Aspectos biol6gicos

da amamenta<;ao, Aspectos culturais e sociais da amamenta<;ao, Vantagens da amamenta<;ao,

Dificuldades na amamenta<;ao e Experiencias, sentimentos e expectativas em rela<;ao a

amamenta<;ao. A amamenta<;ao e vivida como algo biologicamente determinado, mas que

tambem envolve as experiencias vividas, 0 contexto sociocultural em que as mulheres se

encontram inseridas e a carga afetiva existente durante esse processo. 0 leite materna '

percebido como fonte de nutri<;ao, saude e vinculo afetivo entre mae e filho. As mulheres tern

percep<;oes positivas e negativas em rela<;ao a lacta<;ao. Muitas vezes, essas percep<;oes

causam conflitos, deixando a mulher com sentimentos de ambiguidade. Constatou-se que falta

uma abordagem mais efetiva, por parte dos profissionais de saude, sobre amamenta<;ao

durante 0 periodo de pre-natal. Para auxiliar no sucesso da amamenta<;ao, e necessario que 0

profissional compreenda 0 universo da gestante, com 0 intuito de atender as necessidade

especificas de cada mulher.
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As mudanyas amitomo-fisio16gicas das gHindulas mamarias sao percebidas por muitas

gestantes nao s6 como sinais e sintomas da gravidez, mas tambem como urn preparo para a

amamentayao. A capacidade de produzir leite e amamentar sao balizadas pelas modificayoes

do tecido glandular mamario no decorrer da gestayao (SOUZA, 1997). Durante a gestayao

ocorre uma hipertrofia glandular e deposiyao de gordura nas mamas, 0 que as deixam mais

volumosas. Neste periodo os mamilos ficam mais salientes e a areola tera seu diiimetro

aumentado, mas essas alterayoes mamarias nao tern relayao com a produyao de leite

(HENTSCHEL; BRIETZKE, 2001).

Segundo Nakano (2003), 0 aleitamento materna e, VIa de regra, entendido com

biologicamente determinado. Para Hentschel e Brietzke (2001) as maes abrigam, protegem

promovem a lactayao dos seus filhos de forma instintiva. Logo, defendem que a amamentaya

e decorrente de varios impulsos bio16gicos, instintivos e comportamentais, sendo que 0 mais

forte desses seria 0 reflexo de sucyao do recem-nascido. Deodato (2005) afirma que a sucyao

do bebe e uma funyao instintiva e vital, que inclusive ja pode ser percebida durante a vida

intra-uterina, conseqUentemente, esse impulso garantira a sobrevivencia do recem-nascido.

Para Enkim et al. (2005) 0 aleitamento materna e importante tanto para a mae quanta

para 0 filho pois, quando as mulheres amamentam, geralmente acreditam que estao fazendo 0

melhor para os bebes, e consideram a lactayao uma pratica agradavel e prazerosa.

Lamounier, Vieira e Gouvea (2001) defendem que 0 leite e produzido de acordo com

as necessidades imuno16gicas, fisio16gicas e nutricionais do lactente. Maldonado, Dickstein e

Nahoum (1997) apresentam 0 leite materna como 0 alimento mais adequado ao bebe, sendo

digerido com mais facilidade do que a f6rmula lactea. A autora tambem expoe que 0 leite

humano possui todas as vitaminas, sais minerais, agua e enzimas necessarias para urn



crescimento saudavel, sendo pratico, livre de contaminacyoes e ainda fornece anticorpos, 0 que

dara protecyao ao recem-nascido contra doencyas,o que explica a raridade de uma criancya

alimentada ao seio materna adoecer. Por 0 leite materna ser considerado completo 0 beM nao

precisa receber nenhum outro alimento ate os seis meses, ap6s deve-se iniciar a introducyao de

outras fontes de nutricyao, mas sempre mantendo a lactacyao.

Nakano (2002) considera que a amamentacyao e urn ate que ira proporcionar uma boa

condicyao de vida e saude para a criancya, influenciando no seu desenvolvimento, sendo fonte

de nutricyao, afeto e protecyao do filho. Assim, para muitas mulheres, amamentar significa ser

urna boa mae, dar 0 melhor para 0 beM e com isso estabelecer 0 vinculo entre mae e filho.

Maldonado et al. (1997) afirmam que 0 filho alimentado ao peito cria urn maior vinculo com

sua mae, pois como esta junto ao corpo materna percebe mais intimamente as sensacyoes de

ser nutrido, sentindo 0 calor, cheiro, toque e afeto recebido, assim a amamentacyao oferece a

oportunidade de aprofundar a ligacyaoentre mae e filho.

Para Martins e Kalinowski (2001), as mulheres conhecem e valorizam a importancia

nutricional do leite materno, mas tambem reconhecem 0 seu valor emocional. Para estes

autores, a lactacyao nao se restringe apenas a urn processo instintivo, urna vez que tambem

depende do desejo da mulher, dos estimulos que ela recebe, do conhecimento adquirido e do

contexto no qual ela se encontra inserida. Segundo Almeida e Novak (2004), existem

condicionantes sociais, economicos, politicos e culturais que interferem na producyao do

conhecimentos e na pratica da amamentacyao, que a tornam urn ate regido pela sociedade.

Para alguns autores, 0 aleitamento materna e urn processo centrado na mulher, que

elabora seus significados a partir de influencias da sociedade, das relacyoes familiares, do se

estilo de vida e de sua personalidade, variando nas diferentes epocas e contextos sociais, na

sendo determinado simplesmente por uma evolucyao biol6gica natural. 0 processo de



amamentar e percebido e interpretado de maneira propria, singular e (mica por cada mulher

(CAMPESTRINI, 1992; NAKANO, 2003; SILVA, 2000).

A preocupac;ao da mulher sobre como nutrir 0 filho se apresenta desde a gestac;ao,

quando ela comec;a a buscar possibilidades de como vai alimentar 0 bebe. Segundo Silva

(1997) 0 comportamento da mulher em relac;ao ao aleitamento materna e, em parte,

determinado par concepc;5es formadas durante a gravidez, a partir de experiencias previas,

crenc;as e conhecimentos adquiridos antes mesmo da pnitica de amamentar, 0 que vai

determinar urna postura positiva ou negativa quanta a amamentac;ao.

Para Nakano (2003) a amamentac;ao foi fundamentada no reducionismo biologico,

sendo urn ato natural, comum a todos os mamiferos que confere para as mulheres uma

percepc;ao que 0 beM ja vai nascer mamando. A partir da expectativa de a lactac;ao ser urn

processo facil, podem ocorrer sentimentos de culpa e de fracasso por nao conseguir

amamentar. Logo, mae e recem-nascido passam par urn periodo de aprendizagem ate

conseguir a real implementac;ao do aleitamento materno. Hentschel e Brietzke (2001)

afirmam que 0 ato de levar 0 filho ao seio nao e so instintivo, mas tambem comportamental,

pois 0 individuo ja nasce com 0 instinto, faz parte do seu DNA; e 0 comportamento pode ser

modificado, ou seja, e urn aprendizado.

A gestante esta fragilizada e vulnenivel e, especialmente em relac;ao a decisao de

amamentar, pode sofrer influencias externas - como de familiares, profissionais de saude e

amigos - ou internas, vivenciando urn conflito com si mesma sobre amamentar ou nao

amamentar (BUENO; TERUYA, 2004). Tambem para Souza (1997), mms do que a

capacidade efetiva de a mama produzir leite, 0 que determina a implementac;ao do aleitamento

materna e 0 significado atribuido a este evento, atraves das percepc;5es e vivencias das

gestantes.



Para Militao e Souza (200 1) 0 aleitamento materna nao envolve apenas urna decisao

materna, existindo tambem fatores ligados a quest5es culturais, sociais e economicas. Martins

e Kalinowski (200 1) defendem que a familia e 0 primeiro aporte de padr5es culturais, valores

e objetivos sociais, tern urn grande valor nos momentos em que as mulheres estao
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Segundo Enkim et al. (2005) os principais motivos apresentados pelas mulheres para

ocorrer a interrupc;ao do aleitamento materna sac as fissuras mamilares, 0 ingurgitamento

mamario, a mastite e a insuficiencia de leite. Hentschel e Brietzke (2001) explicam que 0

ingurgitamento mamario e urn aurnento subito e doloroso do volume de leite nas mamas; as

fissuras mamilares sac les5es alongadas em torno do mamilo, por onde podem entrar agentes

microbianos causando a mastite, que seria urna infecc;ao da gHindula mamaria. Enkim et al.

(2005) afirmam que a maioria desses problemas podem ser prevenidos posicionando 0 bebe

adequadamente na mama e realizando a drenagem do excesso de leite existente.

Essas intercorrencias podem ser consideradas normais, nao sendo percebidas como

problemas durante a lactac;ao. A dor pode ser ace ita como algo natural, sendo que todas a

mulheres devem suporta-la em prol do bem-estar e saude do filho, pois todo 0 sofrimento tern

a sua recompensa (NAKANO; MAMEDE, 1999).

Enkim et al. (2005) exp5em que varias maes deparam-se com dificuldades

amamentam menos do que desejavam, trazendo prejuizo para 0 bebe, que sera privado do

beneficios do leite materna e causando sofrimento para a mae.

Atraves do meu contato com puerperas, durante a trajetoria academica, pude perceber

que muitas delas apresentam dificuldades fisicas e emocionais para dar inicio ao aleitamento

materno. Acredito que ja na gestac;ao a mulher tome decis5es e tenha expectativas co

relac;ao a maneira de alimentar 0 filho que se concretizarao, ou nao, apos 0 nascimento.

Assim, surgiu a necessidade de conhecer qual 0 significado da amamentac;ao para a gestante,

o que ela pensa sobre amamentar e como se percebe como futura lactante.

Segundo Maldonado, Dickstein e Nahourn.(l997) apenas a boa vontade e a intuic;ao

nao determinam 0 sucesso da amamentac;ao, sendo necessario a obtenc;ao de conhecimentos

para prevenir e contornar as possiveis dificuldades que irao surgir nesse periodo, por isso



defende que a gestante deve procurar assistencia para ser preparada para manter uma boa

lactac;ao.

Questoes relacionadas ao aleitamento materna devem ser abordadas durante a

assistencia pre-natal (SOUZA, 1997). Segundo Almeida e Novak (2004), a gestante precisa

ser assistida e acompanhada para que possa implementar 0 seu novo papel na sociedade, 0 de

mulher-mae-nutriz. Para esse apoio ser efetivo, 0 profissional de saude deve compreender a

ambigiiidade afetiva propria da gestante em relac;ao a querer e nao amamentar. Tambem

Souza (1997) defende que a adequada atenc;ao no periodo pre-natal favorece a concretizac;ao

da amamentac;ao.

Entendendo 0 que significa a amamentac;ao para a gestante, poderemos cnar

estrategias educativas e espac;os de discussao em gropos de gestantes, dando oportunidade

para as mulheres dividirem suas experiencias e duvidas com outras gestantes, durante 0 pre-

natal, que ajudem a futura mae a iniciar e manter 0 aleitamento materna de maneira prazerosa.

Com este trabalho, pretende-se contribuir para que 0 profissional de saude compreenda com

maior clareza 0 sentido e os valores que a mulher atribui it amamentac;ao, para poder atende-la

de maneira integral, respeitando seus desejos e auxiliando nas suas decisoes.



Conhecer 0 significado que a mulher gestante atribui it amamentayao de seu bebe.

considerando suas percepyoes e vivencias anteriores.



A metodologia escolhida foi a pesquisa descritiva, qualitativa, sendo os dados obtidos

atraves do contato direto do pesquisador com a situayao estudada, enfatizando mais

processo do que 0 produto, preocupando-se em retratar a perspectiva dos participantes

(LUDKE; ANDRE, 1986).

o estudo foi realizado na Unidade Basica de Saude (UBS) Santa Cecilia - HCP A, que

localiza-se na Rua Sao Manoel, n° 543. Esta Unidade Basica foi criada com a parceria de tres

instituiyoes: Prefeitura de Porto Alegre, Universidade Federal do Rio Grande do SuI e

Hospital de Clinicas de Porto Alegre, contando com a atuayao de profissionais das tres

instituiyoes.

A pesquisa foi realizada com gestantes que realizavam consultas de pre-natal na UBS

Santa Cecilia que satisfaziam os criterios de inclusao e aceitaram participar da mesma.

Participaram do estudo as dez gestantes listadas no livro de registros de pre-natal da UBS que

atendiam os criterios de inclusao, atraves de amostra intencional e mediante convite.



Gestante (G) Idade Idade N.ode N.ode Tempo de
gestacional gesta<;5es Filhos amamenta<;ao

Gl 24 anos 34 semanas 2 1 7 meses
G2 20 anos 36 semanas 2 1 2 anos e meio
G3 44 anos 24 semanas 2 1 3 meses
G4 27 anos 22 semanas 2 1 4 meses
G5 33 anos 32 semanas 2 1 3 meses
G6 38 anos 14 semanas 2 1 1 mes e 20 dias
G7 43 anos 17 semanas 5 2 8 meses

2 meses e meio
G8 27 anos 20 semanas 3 2 8 meses

3 meses
G9 21 anos 37 semanas 2 1 3 meses

G 10 31 anos 30 semanas 2 1 1 ana e meio

Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE A), recebendo uma c6pia do mesmo.



Inicialmente, a coleta das informa90es seria realizada na UBS Santa Cecilia, mas

visando 0 bem-estar e comodidade das gestantes optou-se par obter os dados nos domicilios

das mesmas. Sendo previamente marcado honirio e data preferencial de cada participante

atraves de telefonemas. 0 numero de telefone, endere90 e demais informa90es foram

adquiridas a partir do prontmirio que as pacientes mantem na UBS Santa Cecilia. Os dados

foram obtidos atraves de entrevista semi-estruturada com cada gestante (APENDICE B).

Segundo Ludke e Andre (1986), a entrevista tern uma grande vantagem sobre as outras

tecnicas, pois permite a capta9ao imediata das informa90es desejadas, praticamente com

qualquer tipo de informante e sobre os mais variados topicos. A entrevista semi-estruturada

desenrola-se a partir de urn roteiro basico de questoes abertas, que permite que 0 entrevistador

fa9a as adapta90es necessarias.

As entrevistas foram gravadas em fita cassete e, apos, faram transcritas e desgravadas.

Os dados ficarao sob a responsabilidade da pesquisadora por cinco anos, sendo destruidos

apos este perfodo.

Para realizar a analise de dados foi utilizada a proposta de Ludke e Andre (1986) que,

primeiramente, propoe que todo 0 material deve ser organizado e dividido em partes,

construindo urn conjunto de categorias descritivas. A partir da c1assifica9ao e organiza9ao dos

dados 0 pesquisadar vai descrever seus achados e rever seus pensamentos iniciais, repensando

e reavaliando-as, podendo ate mesmo surgir novas ideias no decorrer desse processo.



Ap6s realizada a organizayao e divisao do material obtido chegou-se a CInCO

categorias descritivas: "Aspectos bio16gicos da amamentayao", "Aspectos culturais e sociais

da amamentayao", "Vantagens da amamentayao", "Dificuldades na amamentayao" e

"Experiencias, sentimentos e expectativas em relayao a amamentayao".



4 INTERPRET A<;AO DAS INFORMA<;OES

A seguir, sera apresentada a analise interpretativa das cinco categorias tematicas que

A primeira categoria denomina-se "Aspectos biologicos da amamentar;iio ", retratando

a percepyao da pr<itica do aleitamento materna como algo que faz parte da natureza, sendo

"E instinto de mae, ne dar mama . Eu acho que e da natureza da mulher,
tern que dar mama pro nene. " (G4)



"A Alice logo que nasceu, os medicos me deram ela, a Alice veio com uma
boquinha assim pra mama." (G4)

"... na epoca de amamentar mesmo, quando ele nasceu eu tinha bastante
leite, tinha leite ate demais. " (G10)

"A primeira vez eu fiquei preocupada porque parecia que nao saia leite, ne?
Mas depois come90u a sair um monte de leite. Ele 1'a mamou de inicio. "
(GI)

"E, realmente, eu acho que eu nao vou ter tanto leite porque eu t6 com 0
seio, os meus seios nao tao muito que nem na primeira gesta9aO, da Alice eu
estava com os seios enormes assim, eu chegava ta usando 460 sutia e agora
nao. " (G4)

"Porque ate entao nos maes temos que nos alimentar muito bem para eles
poderem obter os nutrientes que 0 leite 1'a tem, mas que nos tambem temos
que continuar obtendo ne, pra poder amamentar ... Entao cabe a mim pegar
e me alimentar bem pra ele tambem poder se alimentar, atraves do peit ."
(G2)



"Porque ele chorava muito de fome, fome, e ai os antigos, como eu tinha a
minha mile proxima, ah da mamadeira pra esse guri esta com fome, esta
com fome ai eu acabei dando mamadeira. Ai como tu da a mamadeira, tu da
cha, porque ai tomou 0 leite tem que tomar 0 cha pra sede. Eu acabei
misturando,foi quando ele deixou de mamar ... E eu nilo vou ter a irifluencia
da minha mile dessa vez, porque dessa vez ela nilo vai me influenciar.
porque eu vou fazer do modo que eu conhe90. " (G6)

"0 meu primeiro filho, todo mundo a minha mile, a minha ava, brigavam
comigo porque eu nilo dava agua, nilo dava cha assim, dava aguinha, nem
chazinho, nada ate os seis meses, nada, nada. E ela me dizia assim tu esta
louca imagina coitada da crian9a vai morrer de sede. Nilo 0 medico disse
que e so amamentar, eu so vou amamentar, ne?" (G10)

"Dai digamos a vizinha assim, e bomfazer isso ... Eu escovo assim com uma
escova de dente sabe vai saindo uma casquinha, que eu acho assim que
quando 0 nene mama a primeira vez, aquela casquinha vai saindo e cria 0
figo, que digamos quando sai aquela casquinha fica sangue assim normal,
carne viva. E, agora lavando todo 0 dia eu vou tirando a camada fina e ai
vai ficando a grossa por baixo e dai nilo racha. Eu acho se eu soubesse isso
na primeira gesta9QOeu faria, como eu nQOsabia agora eu fa90 ... a minha



vizinha inclusive aqui dafrente, elafez e me passou, ela tambem me indicou,
ah como os doutores pedem pra botar os peitos ao sol, mas e meio dificil a
gente ficar se expondo, ela disse que tambem e importante botar a luz do
abajur ali, ficar com uma luz assim no seio, acho que niio e a mesma luz do
dia, assim do sol, mas ajuda secar bastante, assim molha com 0 leite e
aquela luz seca bem com 0 proprio leite no seio, seca 0 seio. " (G9)

Os prafissianais de saude tambem influenciam as mulheres quanta a pnitica de

"Eu recebi orientar;oes niio do posta assim, eu fiz consultas assim normal, a
amamentar;iio assim niio e 0foco das conversas. " (G9)

"E outra briga aqui em casa, a pediatra deles me falou, como e da
amamentar;iio que tu esta falando, que niio precisava da de mama de
madrugada. Porque se eu niio me levan to de madrugada para comer, nii
precisa, porque a miie fica 0 dia todo cuidando da crianr;a e chega de noite
que e 0 unico tempo que tu tem de descansar tem que acorda de madrugad
ainda pra da mama Os meus filhos nunca mamaram de madrugada, onze
horas eles mamavam depois so sete da manhii. Eles acordavam so na hor
do mama, porque eu fui acostumando, a pediatra do meu guri pego e disse
tu vai dando chazinho nas primeiras noites de madrugada que dai ele niio
vai acordar mais, dai ele nunca mais acordo. Era onze horas e depois so de
manhii." (G8)

"0 medico pede para passar pomadas, pede para botar assim cascas de
frutas, mamiio, essas coisas assim pra fechar (a rachadura) e poder
continuar amamentando. " (G2)



"Nao quero amamentar muito tambem, eu quero ate uns 7/8 meses, ai ja ta
bom." (G9)

"E 0 leite materna e muito importante, eu acho que tu tem que amamentar 0

tempo necessario ne,." (G3)

"Mas eu pre tendo que ele comece a comer antes dos tres meses de idade ne,
nao so com seis meses que nem os medicos recomendam ... " (G2)

"Pela tranquilidade que causa tambem tendo 0 alimento sempre junto ... isso
e natural, ne? Uma coisa que ja esta pronta, assim e a natureza, propria da
alimentar;ao do bebe, bem mais pratico ... Entao e mais faci/ e tem todas
aquelas coisas da praticidade, nao tem que carregar mamadeira e uma serie
de coisas. " (G5)

"Porque 0 leite e tudo pro bebe, nao precisa nem da alimento, verduras,
frutas essas coisas assim, soleite pode alimentar, e esta bem alimentado ... a
gente sabe que 0 leite materna tem todos os nutrientes que a crianr;a
precisa. " (G5)

"Eu acho que alimenta bastante, ate porque ele, 0 meu filho era bem
gordinho, eu via que aquilo ali nutria bem ele, era so 0peito, mas tipo assim
com 15 dias ele ja tava com 4 qui/os e meio, assim ia indo, ele tava sempre
acima do peso dele, sempre gordinho. " (G10)



"Elajaficou doente porque ela mamou so ate os dois meses ... so que ele pra
fica doente e rarissimo ... Porque eu acho que 0 leite do peito e bem saudavel
pra crianr;a. " (G8)

"Porque a crianr;a nao fica doente, e menos propicia a ficar gripada, uma
serie de coisas que a crianr;a que se alimenta do leite materno nao tern com
tantafacilidade que teria uma que nao mama. " (G4)

"Porque e urn gesto de carinho, de amor ne, entre mae e filho, poder
alimentar urn filho ... e uma troca de carinho e de confianr;a da crianr;a
contigo, ne? E passa urn amor assim ... eu acho que e amor de mae. " (G4)

"Eu acho que SaD coisas assim que a amamentar;ao tern urn vinculo muito
grande[. ..} Quando ele esta mamando de alguma maneira tu ainda tern
aquele vinculo porque ele depende de ti depois enquanto eles ainda esta
mamando e como se ainda fosse uma parte de ti e uma coisa que faz bem
pra crianr;a e eu acho que faz bem pra mae tambem. " (G5)

"... porque eu acho que 0 leite feito, 0 Nan@ esses outros nao e a mesma
coisa ... pra isso Deusja criou 0 leite do peito ... " (G8)

"... porque por mais que eles tentem fazer, nenhum leite e igual ao leite
materno. " (G 5)



"[. ..] porque eu tive jigo nos dois peitos, entao na hora dela mamar era
sempre um sacrificio, entao doia bastante. " (G9)

"Foi tudo normal, assim me machucou mas superei numa boa, nao jiquei
com traumas em amamentar, por doer, por rachar, nao tive nenhum
problema nesse sentido. " (G7)

"E ai teve todo aquele sofrimento da mastite e tudo, que e muito doloroso,
que tu nao consegue nem tocar no seio, nao consegue te deitar daquele lado,
nao consegue fazer nada, porque e dificil. " (G5)

"Foi uma pena que eu tinha muito leite e ela nao pode mamar ate 0 minimo
ne, os seis meses. " (G4)

"Porque ela nao tomava 0 sujiciente ai come{:ou a empedrar, ai 0 que
aconteceu, eujiquei comfebre, tive que tomar uma inje{:ao pra secar 0 leite,
ai depois a Alice foi tomando Nan®. " (G4)



"Desde que a mae esteja bern, porque as vezes a gente sabe que tern alguns
fatores que a mae nao esta emocionalmente bern, bem pra ta lidando com
este tipo de coisa. " (G5)

"... Porque e aquela coisa a crianr;a geralmente consegue se ajeitar melhor
num seio, primeiro filho, ne. Entao eu acredito ate que alguma coisa eu
tenha feito de errado, ate por falta de instrur;ao, ne. Entao de repente ele
nao tava bem posicionado e tudo, entao ele mamava melhor num seio do que
no outro. " (G5)

"... eu so fico preocupada porque no proximo agora eu sei que eu vou poder
amamentar ate os 5/6 meses, porque agora eu trabalhando, eu sei que e bem
menos." (GIO)

"Eu amamentei pouco tambem porque eu estudava, entao foi so ate os 3
meses. " (G9)

"... entao quando terminou os 4 meses de licenr;a a gestante eu tive que
voltar a trabalhar, ai eu ja tive que comer;ar a largar urn pouco ele[. ..} "
(G5)



"Pra mim foi uma experiencia maravilhosa, eu sempre adorei da de mama
pra eles ... a sensar;:iiode amamentar tambem e uma sensar;:iiobem gostosa ...
sempre foi muito tranquilo. " (G7)

"Foi bom assim 0 contato com ele ... eu adorava da de mama, foi otimo ... e
porque eu gosto, gosto de pegar e amamenta, gosto de ver assim. "(G1)

"Ah, eu achei que ia ser dificil, mas foi tudo bem, tudo normal, niio teve
nada de espanto, porque eu ganhei meu guri com 18, ela eu ganhei com 22.
mas foi tudo normal assim. " (G8)

"Foi facil, porque eu niio tive nenhuma dificuldade ... Amamentei normal
assim, ate quando deu, foi bom ... entiio era bem tranquilo, eu gostava de
amamentar. " (G10)

"Se eu gosto, particularmente eu niio gosto. Niio sei, niio e que eu niio goste,
eu acho incomodativo assim. " (G2)

"Foi muito dificil ... era muito dificil pra ele mamar ... mas foi um perfodo
muito dificil pra mim. " (G5)

"Ah, niio sei, sinceramente eu niio sei porque e bom, acho que pra nos miies
niio e bom ... A unica coisa que eu espero e que ele niio se grude ate os dois
anos e meio, porque dai e incomodativo, porque dai qualquer lugar eles



querem mamar, tu ta sentada eles tiio tirando 0 peito pra fora. Mas eu vou
amamentar normal, eu niio tenho nenhum problema e nenhuma doenra que
diga pra mim niio amamentar ele. " (G2)

"... eufiquei muito triste quando eu vi que eu niio tinha mais leite, que ele
ia ficar s6 com a mamadeira, mas foi uma coisa assim que fugiu a minha
escolha, ne? .. na verdade me deixou um pouco decepcionada descobrir que
eu niio podia dar mama 0 tanto que eu queria, ... pois eu diria que eu acho
que eu niio tive tanto sucesso assim na parte da amamentariio ... por isso que
eu disse que no dia que eu vi que eu niio tinha mais leite eu chorei muito. "
(G5)

"Claro que nos primeiros dias que eu consegui amamenta-lo, que eu tentei.
foi uma dificuldade ne, porque ele niio pegava, niio pegava e niio tinhajeito.
E ai foi que eu tive que substituir por mamadeira e ele niio voltou mais
pegar 0 seio de jeito nenhum ... eu niio consegui amamenta-lo 0 tempo que
eu gostaria ... eu gostaria de ter amamentado. " (G6)

"Pre tendo, pre tendo amamentar pelo tempo que eu puder assim, que esse
eu quero amamentar bastante ... Esse eu quero ter outra experiencia, quero
influenciar ele a mamar bastante, mamar bem e pegar bem 0 peito, porque
ela tambem niio pegava assim sabe? .. eu tenho vontade de da, entiio vai sair
espontaneamente mais leite. " (G9)



"[. ..] sera que eu vou conseguir amamentar este nene[. ..] entao realmente
eu espero, eu diria assim que talvez eu esteja mais ansiosa em saber se eu
vou conseguir amamentar do que como vai ser 0parto. " (G5)

"Mas como 0 meu seio cresce muito, acabo jicando sem bico e nao tem jeito
de eu conseguir amamentar ... agora inclusive desde 0 inicio eu estou
fazendo massagem, eu estou acompanhando essa gravidez, como eu ja sei do
problema que eu tive na outra, eu estou procurando massagear, procurando
passar oleo de amendoas bastante no bico pra nao ressecar, estou tentando
de tudo que e jeito pra ver se eu consigo amamentar. " (G6)



Embora os autores afirmem que a amamenta~ao seja urn ato biol6gico e cultural, urn

hibrido entre natureza e cultura (ALMEIDA; NaVAK, 2004), as maes entrevistadas tern os

aspectos biol6gicos da amamenta~ao muito presentes em suas falas. Ao citar as vantagens do

aleitamento, a maioria delas se refere a questoes biol6gicas, como nutricionais e prote~ao

contra doen~as. 0 mesmo ocorre com rela~ao as dificuldades ja vividas pelas maes,

relacionadas a dor, fissuras e ingurgitamento mamario.

As mulheres do estudo consideram que 0 leite materna e muito vantajoso no aspecto

da praticidade, ja que esta na temperatura ideal, nao precisando gastar com mamadeiras e

bicos, e tambem evitando contamina~oes desses utensilios. Portanto, e ter "0 alimento sempre

junto", a qualquer hora e local. a leite materna e citado como a alimenta~ao que esta pronta e

adequada as necessidades do bebe.

a leite materna e percebido como uma fonte de nutri~ao saudavel, que contem todos

os nutrientes e vitaminas que 0 bebe precisa, deixando a crian~a com menos probabilidade de

adoecer. Para as maes, crian~as que mamam no peito se mantem mais saudaveis em

compara~ao com as que recebem f6rmulas lacteas industrializadas.

As gestantes do estudo acreditam que fissuras mamilares nao saG motivo para

interromper 0 aleitamento materno, sendo algo "normal"e que deve ser tolerado, em prol do

bem-estar do filho. Quando as mulheres desenvolveram problemas fisicos nas mamas nos

puerperios anteriores, a amamenta~ao pode ser percebida como desagradavel e dolorosa para

amae.

Para algumas mulheres, amamentar por mais de urn ana pode ser incomodo, pois

consideram desconfortavel amamentar 0 filho em locais publicos e horarios imprevisiveis,

ficando por muito tempo a disposi~ao do bebe.



Por outro lade, a amamentayao nao e percebida apenas como urn ate biol6gico e

natural, tambem envolve as experiencias vividas, 0 contexto sociocultural que se encontram

inseridas e a carga afetiva existente durante esse processo. Alem de ser promotora de nutriyao

e saude, a amamentayao fortalece 0 vinculo entre mae e filho, como se a mama pudesse

"ejetar" doses de carinho e amor durante 0 processo de lactayao. Quando a crianya esta sendo

alimentada no seio materna sente-se segura e a mae percebe a dependencia desse ser tao

fragil, aurnentando cada vez mais a ligayao entre mae e bebe.

o aleitamento materna tambem e percebido pelas maes como urn ate de prazer, que

proporciona urna sensayao agradavel durante 0 periodo em que 0 bebe esta no colo, sugando 0

peito. E urn momenta que proporciona proximidade e afeto, como se ainda fossem urn "lillic

Observa-se neste estudo, assim como citado na literatura, que a amamentayao provoca

sentimentos de ambiguidade, onde 0 prazer da lactayao se opoe ao dever materno, e a mae

encontra dificuldades em conciliar seus variados papeis na sociedade. Os momentos vividos

marcam as pessoas e geram expectativas. Em relayao a amamentayao, as mulheres ficam

ansiosas quando nao tiveram urna boa experiencia anterior, com receio de que a experiencia

negativa se repita.

Quando a lactayao e vista apenas como algo natural e facil de praticar, as maes

consideram que colocando 0 beM ao peito ele ja vai sair sugando e nao terao problema.

Nesse reducionismo biol6gico, surgem sensayoes de tristeza, frustrayao e impotencia quando

a mae nao consegue amamentar, sentindo-se fracassada. A amamentayao precisa ser

aprendida, tanto pela mae quanta pelo recem-nascido. Apesar de 0 beM ja "nascer

mamando", apresentando 0 reflexo de sucyao, ha sempre a necessidade do binomio mae-filho

ir aperfeiyoando esta pratica, para prevenir 0 aparecimento de dificuldades.



Algumas das gestantes relata nao ter recebido orientayoes sobre a amamentayao

durante 0 periodo pre-natal, e esse pode ser mais fator de dificuldade para a mulher, pois ela

nao se sente preparada para urn periodo tao importante da sua vida.

A partir da presente pesquisa, pode-se concluir que, para as participantes deste estudo,

a amamentayao significa alimentayao adequada e pnHica para 0 bebe, fonte de carinho e afeto,

mas tambem significa dedicayao e sofrimento, podendo ser influenciada pela rede social das

mulheres e pelos profissionais de saude.

Como profissionais de saude, devemos ter por objetivo iniciar orientayoes quanta a

amamentayao 0 mais cedo possivel, ate mesmo antes do pre-natal, pois a mulher pensa em ser

mae desde que e menina, ainda quando brinca de boneca. Assim, deve-se investir em

educayao 0 mais precocemente possive!. Muitas vezes, tambem os profissionais de saude

precisam ser preparados para auxiliar as mulheres com relayao a amamentayao, para que

possam orientar as gestantes adequadamente.

As consultas de pre-natal sao urn dos momentos propicios para se conversar sobre

aleitamento materno, pois as informayoes podem ser dadas paulatinamente, a cada consulta, e

de acordo com a realidade de cada cliente. A familia da gestante deve ser convidada a

participar desses encontros, sendo uma maneira de se conhecer 0 contexto sociocultural no

qual essa mulher esta inserida, aproveitando-se esse momenta para orientar os familiares

quanta a amamentayao.

o grupo de gestantes possibilita a troca de informayoes e relatos de experiencias entr

as mulheres. Atraves desta atividade, podem ser discutidos ternas que sao do interesse das

gestantes, para serem abordados e esclarecidos. Entre os assuntos a serem abordados, e

importante a inclusao de anatomia e fisiologia da amamentayao, aspectos nutricionais e as

vantagens do aleitamento materna, tanto para a mae quanta para 0 bebe, tecnica de

amamentayao, amamentayao sob livre demanda e exclusiva e problemas mais comuns. A



utilizas;ao de bonecas e outros recursos audio-visuais pode auxiliar no esclatecimento das

duvidas.

Como profissionais da saude, os enfermeiros devem estar preparados e motivados para

dar suporte para as mulheres iniciarem e manterem a amamentas;ao de forma saudavel e

prazerosa.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Como aluna do 9° semestre da Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio

Grande do SuI, cursando a disciplina de Estagio Curricular, estou realizando uma pesquisa

com gestantes que fazem consulta de pre-natal na Unidade de Saude Santa Cecilia.

Esta pesquisa tern como objetivo conhecer 0 significado da amamentayao para as

gestantes.

as resultados serao divulgados atraves de apresentayao oral e escrita do trabalho ao

termino da disciplina, sendo que uma c6pia ficara a disposiyao dos interessados na biblioteca

da Escola de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do SuI.

As entrevistas serao realizadas na Unidade Basica de Saude Santa Cecilia, em horario

de sua preferencia, sendo as informayoes gravadas em fita cassete e desgravadas ap6s a sua

transcriyao. As transcriyoes serao mantidas arquivadas por cinco anos. A pesquisadora

compromete-se em manter 0 carater confidencial das informayoes coletadas, assim como

anonimato dos participantes.

A entrevista e livre, podendo as participantes desistirem de participar da pesquisa a

qualquer momento, sem que isso traga prejuizo para a sua pessoa. Quaisquer duvidas ou

informayoes poderao ser perguntadas a entrevistadora atraves do telefone 960-71876, e

tambem para a sua professora orientadora Lilian C. do Espirito Santo, pelos telefones 3316-

5428 ou 9678-0409.



APENDICE B - INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS DAS

GESTANTES

Data:

Dados de Identificac;ao:

Nome (iniciais):

Idade:

Idade gestacional:

N° de gestac;5es:

Amamentou os filhos anteriores? ( ) sim

() nao

N° de filhos:

Quanto tempo?

Roteiro da entrevista:

1. Conte como foi a experiencia de amamentar seus outros filhos.

2. Voce pretende amamentar este beM?

3. Quais os motivos que a fazem tomar esta decisao?


