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O aleitamento materno resulta em inimeros beneficios para os bebés e suas maes, sendo o método nutritivo mais completo para a criancga,
principalmente em seus primeiros meses. A Organizacao Mundial da Saude recomenda que o aleitamento materno exclusivo ocorra até 0s seis meses
do bebé, sendo estratéegia com alta repercussao na reducao da mortalidade infantil. Apesar de evidéncias e politicas de aleitamento que comprovam as
vantagens para mae-bebé, as taxas de aleitamento materno exclusivo (AME) no Brasil ainda nao atingiram o recomendado e mais estudos serao
necessarios para entender as razoes para a interrupcao precoce da amamentacao.

ldentificar os padroes de amamentacao de bebés dentro do primeiro més de vida apos a alta hospitalar e os motivos que levaram a interrupcao do
aleitamento materno exclusivo.

Esta pesquisa faz parte de um projeto maior intitulado: “Fatores associados a interrupcao do aleitamento materno exclusivo no primeiro més de vida da
crianca’. Estudo quantitativo transversal, realizado no ambulatério do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) em 2015, com 341 puérperas e seus
filnos, sem amamentacao contraindicada, que retornaram para reteste da orelhinha com até 30 dias de vida, acompanhados pelas suas maes e que
permaneceram na Unidade de Internacao Obstétrica do HCPA durante toda a sua internacao apds o nascimento. A coleta de dados foi realizada por
meio de questionario estruturado aplicado as maes. Utilizou-se o software SPSS v.18 para a analise descritiva dos dados. O projeto maior foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa do HCPA, sob protocolo n° 140681.

Tabela 1 — Padrao de amamentacao dos 341 bebés com até 30 dias de Tabela 2 — Motivos mencionados por 67 puérperas para nao estarem em

vida, apos a alta hospitalar. HCPA, Porto Alegre (RS), 2015. AME. HCPA, Porto Alegre (RS), 2015.
Padrao de Amamentacao n % Motivos n 0%
Aleitamento materno exclusivo? 271 79,5 Bebé nao sugava/nao pegou o seio 11 16,4
Aleitamento materno misto? 48 14,0 Colica nodRN~ et i g 13’3
Aleitamento materno predominante3 17 5,0 Bglxa pro uc;a? .elte insuticiente 1,
Nao estao mals mamando 5 1,5 missuras mamarias ! 104
’ Bebé chorava muito 7 10,4
2. Leite Matemo + oliros ipos de Ieits que ndo o humane. e eennace Baixo ganho de peso do bebé 7 10,4
3. Leite materno ou leite humano de outra fonte, com a introdugéo de outros liquidos ou solidos. ]
(BRASIL, 2009b) | eite fraco ! 10,4
A taxa de AME de bebés com até 30 dias de vida deste estudo é Conciliar amamentacao com suas tarefas 3 4,5
considerado “boa”, segundo parametros definidos para os indicadores de Para acalmar o bebé 2 3.0
aleitamento materno da OMS (WHO, 2003), pois esta na faixa de 50 a Anatomia do mamilo 9 30
O )
8_9/0' ; i ad | ocais d ' Orientacao Profissional 2 3,0
Diversos estudos realizados em Porto Alegre e em outros locals do Brasil, OUtros 7 10.4

trazem percentual inferior ao encontrado, alem de evidenciarem que o
AME nao se estende por um periodo de tempo muito maior (BRASILEIRO Trbs o oo Pode ter referido mals de um mofivo.
et al, 2010; BRASIL, 2009a; GUSMAO et al, 2013; KAUFMANN et al,

2012).

O suporte a nutriz nos primeiros dias de pos-parto enquanto ainda hospitalizada é fundamental para o bom inicio da amamentacao. No entanto, 0s
servicos de saude, principalmente da rede basica devem estar aptos a dar continuidade a este suporte, tendo em vista que ao chegar em casa a mulher
se depara com situacdes inesperadas e necessita de orientacdes em momento oportuno. E imprescindivel que os profissionais de salde busquem
atualizacao de suas praticas para que possam atuar de forma efetiva na promocao e incentivo do aleitamento materno.
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