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Eixo:Saude

RESUMO

A amamentac¢do ¢é reconhecida pela Organizagdo Mundial da Satide como uma das estratégias mais eficazes
para reduzir a morbimortalidade infantil, recomendando-se o aleitamento materno exclusivo até os seis
meses ¢ complementado até os dois anos de idade ou mais. Apesar dos beneficios amplamente
documentados para a saude da crianga e da mulher, os indices de aleitamento materno exclusivo no Brasil
ainda permanecem abaixo das metas estabelecidas, evidenciando a persisténcia de barreiras culturais,
sociais, estruturais e institucionais. Este estudo teve como objetivo analisar os desafios e as possibilidades
relacionados a promogdo do aleitamento materno no ambito da Atengdo Primaria a Saude, considerando o
papel da equipe de satide, com destaque para a atuacdo médica nesse nivel de atengdo. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, realizada por meio de consultas as bases de dados SciELO, LILACS,
MEDLINE e BVS, utilizando descritores relacionados ao aleitamento materno, a atengdo primaria e as
politicas publicas de saude. Os resultados apontam que, entre os principais desafios, destacam-se a
formacao insuficiente das equipes sobre manejo clinico da amamentacao, a falta de capacitacao continuada,
a insuficiéncia de vinculo entre profissional e gestante ou puérpera, barreiras socioecondmicas e culturais
das familias, além de fragilidades na articulacdo entre os diferentes pontos da Rede de Atencao a Saude.
Por outro lado, identificaram-se estratégias promissoras, como a educacdo permanente em satude, o
acolhimento humanizado no pré-natal e no puerpério, a visita domiciliar, o uso de tecnologias digitais e da
teleamamentacdo, bem como o fortalecimento de politicas publicas voltadas a promogdo do aleitamento



materno. Conclui-se que a efetivagdo do aleitamento materno depende de uma atua¢do multiprofissional
articulada, na qual a equipe da Atengdo Primaria exerce papel central no diagnostico precoce de
dificuldades, na orientag@o clinica e no suporte continuo as familias, sendo necessario investir na formagao
profissional e na ampliacdo do suporte as gestantes e lactantes.

Palavras-chave: Aleitamento materno; Aten¢do Primaria a Satde; Medicina de Familia e Comunidade;
Promocgéo da saude.

INTRODUCAO

O aleitamento materno ¢é reconhecido pela Organizagdo Mundial da Satude e pelo Fundo
das Nagdes Unidas para a Infincia como uma das intervencdes mais eficazes para a promocao da
saude infantil, sendo recomendado de forma exclusiva até o sexto més de vida e complementado
até os dois anos ou mais [1]. Seus beneficios ultrapassam a dimens3o nutricional, estando
associados a reducdo de infecgOes e outras morbidades infantis, além de beneficios para a satude
materna. Estima-se que a ampliag¢do do aleitamento materno para niveis proximos da
universalidade poderia prevenir aproximadamente 823 mil mortes de criangas menores de cinco
anos por ano e cerca de 20 mil mortes por cancer de mama [13]. Esses dados refor¢am sua

relevancia como estratégia de satde publica e como tema fundamental na formagao médica.

No Brasil, os indicadores de amamentagdo vém apresentando avangos nas ultimas
décadas. Dados do Estudo Nacional de Alimenta¢do e Nutrigdo Infantil demonstram que a
prevaléncia de aleitamento materno exclusivo em menores de seis meses alcangou 45,8% em
2019, frente a 38,6% em 2006 [2,3]. Apesar desse avancgo, o percentual permanece abaixo da meta
internacional de 70% estabelecida para 2030 pelo Global Breastfeeding Collective, evidenciando
anecessidade de intensificagdo das estratégias de protecdo, promogao e apoio a amamentagao [4].

Dessa forma, o desmame precoce permanece como importante desafio de saude publica no pais.

Nesse contexto, a Atengdo Primaria a Saude assume papel estratégico, por constituir um
dos principais pontos de contato entre as familias e os servigos de saude durante o pré-natal, o
puerpério ¢ os primeiros anos de vida da crianga. A equipe multiprofissional pode identificar
precocemente dificuldades na amamentagdo, orientar quanto a pega € ao posicionamento
adequados e prevenir ou manejar intercorréncias como fissuras mamilares, ingurgitamento e
mastite. Estudos destacam que a qualificagdo profissional e a organizagdo do cuidado sdo

fundamentais para a manutengdo do aleitamento materno exclusivo [5,6].

Apesar disso, a literatura aponta fragilidades na formagao e na pratica clinica relacionadas

ao manejo da amamentagdo, incluindo lacunas na capacitagdo continuada e dificuldades na



construcdo de vinculo longitudinal com gestantes e puérperas [6-8]. Somam-se a esses fatores
barreiras sociais e culturais, como o retorno ao trabalho, a auséncia de redes de apoio, a
inseguranga quanto a produgdo de leite e a pressdo social sobre a alimentagdo do bebé [14,15]. A
percepcao de produgdo insuficiente de leite, inclusive, esta entre os motivos frequentes para a
introdu¢do de formulas infantis, podendo ser influenciada pela interpretagdo inadequada de

comportamentos fisioldgicos do recém-nascido e pela auséncia de suporte qualificado [14].

Por outro lado, estratégias como a educag@o permanente das equipes da Atengao Primaria,
o uso de tecnologias digitais para suporte remoto as maes ¢ as visitas domiciliares no puerpério
imediato t€ém demonstrado potencial para fortalecer a promogao e a manutencdo da amamentagao
[9-11]. Quando articuladas as politicas publicas nacionais, essas agdes podem contribuir para

qualificar a assisténcia e ampliar o apoio as familias.

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo analisar, a luz da literatura cientifica
atual, os principais desafios e possibilidades relacionados a promog¢ao do aleitamento materno na
Atencao Primaria a Saude, com énfase na atuacdo da equipe médica e multiprofissional nesse

processo

OBJETIVO GERAL

Analisar, com base na literatura cientifica atual, os desafios e as possibilidades
relacionados a promogdo do aleitamento materno no ambito da Atencdo Primaria a Saude,
incluindo as dificuldades enfrentadas pelas mulheres relacionadas a técnica de amamentagao e ao
estigma social associado ao ato de amamentar, bem como identificar estratégias efetivas para a

atuacdo da equipe médica e multiprofissional no incentivo, na prote¢ao e no apoio a amamentagao.

METODOLOGIA

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: artigos publicados no periodo de 2020 a
2026, nos idiomas portugués ou inglés, disponiveis na integra e que abordassem diretamente os
desafios institucionais, assistenciais, técnicos ou socioculturais e/ou as estratégias de promogao
do aleitamento materno na Aten¢do Primaria a Satde. Como critérios de exclusdo, foram
considerados: estudos duplicados entre as bases de dados, artigos publicados antes de 2020,
trabalhos de opinido sem embasamento cientifico, publicacdes ndo disponiveis na integra e

estudos que ndo se relacionavam diretamente ao objetivo proposto.



A selecao dos estudos ocorreu em trés etapas: leitura inicial de titulos, seguida da leitura
de resumos e, por fim, leitura na integra dos artigos considerados elegiveis. Os estudos
selecionados foram organizados de acordo com os temas centrais identificados, o que permitiu a
construcdo de categorias analiticas relacionadas aos desafios institucionais e assistenciais da
Atencdo Primaria a Saude; as dificuldades técnicas relacionadas a pega e a percepgao da producdo
de leite; ao estigma social e as barreiras culturais enfrentadas pelas mulheres durante a
amamentagdo; e as estratégias e possibilidades de intervengao voltadas a promogao do aleitamento

materno.

RESULTADOS

Prevaléncia do aleitamento materno e distincia das metas recomendadas

Os estudos analisados demonstraram crescimento histdrico das taxas de amamentacao no
Brasil. Dados do Estudo Nacional de Alimentagdo e Nutri¢do Infantil apontaram prevaléncia de
aleitamento materno exclusivo de 45,8% entre menores de seis meses em 2019, frente a 38,6%
em 2006 [2,3]. Entretanto, os indices permanecem abaixo das metas internacionais, com

diferengas entre regides e grupos sociodemograficos.

Fragilidades institucionais e assistenciais

Foram identificadas fragilidades na organizagdo do cuidado, incluindo descontinuidade
entre pré-natal e puerpério, fragmentacdo da rede de atengdo e insuficiéncia de capacitacdo

profissional para o manejo das intercorréncias da lactagdo [5-8].

Dificuldades técnicas e inseguranca materna

Entre os fatores relacionados a interrup¢do precoce do aleitamento, destacaram-se
dificuldades na pega, dor, problemas na técnica de amamentagao e inseguranca quanto a producao
de leite. A percepcdo de producdo insuficiente de leite também apareceu entre os motivos

associados a introdugado de formulas infantis [7,14].

Aspectos sociais e culturais

Os estudos evidenciaram ainda a influéncia de fatores sociais e culturais, como pressao

social, julgamento, auséncia de redes de apoio ¢ dificuldades relacionadas ao ambiente de



trabalho. A experiéncia da amamenta¢ao mostrou-se influenciada por fatores que ultrapassam a

relagdo entre mae e crianga [14,15].

Estratégias de enfrentamento

Entre as estratégias identificadas, destacaram-se a educagdo permanente das equipes, 0
fortalecimento do apoio no puerpério, as visitas domiciliares e o uso de tecnologias digitais como
ferramentas complementares de suporte. Também foram evidenciadas politicas de protecdo a
mulher trabalhadora, incluindo licengca remunerada, pausas para amamentacdo ou ordenha e

condi¢des adequadas no ambiente de trabalho [9-11,14,16,17].

DISCUSSAO

Os achados demonstram que a interrupgdo precoce do aleitamento materno apresenta
carater multifatorial, envolvendo aspectos institucionais, técnico-clinicos, sociais e estruturais.
As diferencas observadas entre regides e grupos sociais refor¢am que as estratégias de promogao

devem considerar as condigdes especificas de cada familia.

As fragilidades encontradas na Ateng¢@o Primaria indicam que o problema nao se restringe
a atuacdo individual dos profissionais, mas também envolve a organizagdo do processo de
trabalho. A descontinuidade do acompanhamento e a capacitagdo insuficiente podem limitar a

capacidade da equipe de oferecer suporte adequado diante das dificuldades da lactagdo [5-8].

As dificuldades técnicas, especialmente problemas de pega, dor e inseguranca quanto a
producdo de leite, podem favorecer a introdugdo precoce de formulas. A percepgdo de leite
insuficiente pode ser intensificada pela interpretacdo equivocada de comportamentos fisiologicos
do recém-nascido, sobretudo quando ndo existe orientacdo profissional adequada [7,14]. Dessa
forma, a interrupcao do aleitamento ndo deve ser compreendida como falta de esfor¢o materno,

mas como resultado da interago entre dificuldades individuais e auséncia de suporte oportuno.

Outro aspecto relevante ¢ o estigma associado a amamentagdo. A pressdo para amamentar
¢ o julgamento diante das dificuldades podem aumentar a inseguranga das mulheres. Além disso,
fatores como condicdes de trabalho, suporte familiar, politicas ptiblicas e acesso aos servigos de

saude interferem diretamente na manutengao da pratica [14,15].



Nesse cenario, estratégias como educagdo permanente, visitas domiciliares,
acompanhamento no puerpério e tecnologias digitais podem ampliar o suporte oferecido as
mulheres e favorecer a continuidade do cuidado [9-11,16]. Medidas de protegdo no ambiente de
trabalho também sdo importantes para reduzir barreiras estruturais & manuten¢do do aleitamento

[14,17].

Assim, a promogdo do aleitamento materno na Atengdo Primaria exige uma abordagem
integrada, que associe qualificacéo técnica, suporte clinico precoce, acolhimento das necessidades

emocionais e sociais e politicas publicas de prote¢do a mulher que amamenta.

CONCLUSAO

Os achados desta revisdo mostram que a interrupgao precoce do aleitamento materno no
Brasil resulta da combinacdo de fatores institucionais, técnico-clinicos, sociais ¢ estruturais. Entre
os principais desafios, destacam-se a fragmenta¢do do cuidado, a capacitagdo insuficiente das
equipes para o manejo das intercorréncias da lactagdo, as dificuldades relacionadas a pega e a
percepcao da produgio de leite, além do estigma social e da cobranga vivenciados pelas mulheres

[5-8,14,15].

Por outro lado, a literatura evidencia estratégias promissoras, como a educacgdo
permanente das equipes, o fortalecimento do apoio na Atengdo Primaria, as visitas domiciliares
no puerpério, o uso de tecnologias digitais e as politicas de protecdo e apoio a mulher que

amamenta [9-11,14,17].

Diante desse cenario, a promogao do aleitamento materno na Aten¢do Primdria requer
uma atuagdo integrada da equipe médica e multiprofissional, associando competéncia técnica ao
acolhimento das dimenses emocionais ¢ sociais da amamentagdo. Para a formagdo médica,
destaca-se a importancia de preparar profissionais capazes nao apenas de orientar sobre a pratica,

mas também de reconhecer ¢ enfrentar as barreiras que dificultam sua manutengao.

Recomenda-se que estudos futuros investiguem intervengdes voltadas a qualificacdo das
equipes, a redugdo do estigma social ¢ a ampliagdo do suporte as mulheres, contribuindo para o
desenvolvimento de politicas e praticas assistenciais mais efetivas na promog¢ao, protecao € apoio

ao aleitamento materno.
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