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RESUMO
Objetivo: Identificar a prevalência e os fatores associados à amamentação na primeira hora de vida. Método: Estudo transversal 
realizado entre março e julho de 2018 com 655 puérperas de Lagarto, Sergipe, Brasil. Utilizou-se o Qui-quadrado e Razão de 
Prevalência. Resultado: A prevalência da amamentação na primeira hora de vida foi de 45,5%, sendo maior entre as mulheres que 
planejaram a gravidez (RP= 1,26; IC95% 1,06-2,01), realizaram o pré-natal no serviço público (RP= 1,34; IC95% 1,01-2,10) e 
receberam orientações sobre a sua importância (RP= 1,35; IC95% 1,08-1,96). A parturição no serviço público (RP= 2,59; IC95% 
1,89-4,38), o parto vaginal (RP 2,46; IC95% 1,65-5,04) e o contato pele a pele (RP= 2,60; IC95% 2,10-5,10) mostraram-se 
associadas à amamentação. Conclusão: A prevalência da amamentação na primeira hora de vida está aquém das recomendações 
da Organização Mundial de Saúde e associada a variáveis da gravidez, parturição e nascimento.

Descritores: Aleitamento Materno; Enfermagem Obstétrica; Período Pós-Parto; Recém-Nascido; Estudos Epidemiológicos.

ABSTRACT
Objective: Identify the prevalence and factors associated with breastfeeding within one hour of birth. Method: This is a cross-
sectional study conducted between March and July 2018 with 655 postpartum women in Lagarto, Sergipe, Brazil. The chi-
square test and prevalence ratios were used in the analysis. Results: Prevalence of breastfeeding within one hour of birth was 
45.5%, and higher among women who planned their pregnancy (PR= 1.26; 95%CI 1.06-2.01), received prenatal care in 
public health centers (PR= 1.34; 95%CI 1.01-2.10), and received guidance about the importance of prenatal care (PR= 1.35; 
95%CI 1.08‑1.96). Parturition in public health centers (PR= 2.59; 95%CI 1.89-4.38), vaginal delivery (PR= 2.46; 95%CI 
1.65‑5.04), and skin‑to‑skin contact (PR= 2.60; 95%CI 2.10-5.10) were associated with breastfeeding. Conclusion: Prevalence 
of breastfeeding within one hour of birth is below the level recommended by the World Health Organization and associated with 
variables of pregnancy, parturition and birth.

Descriptors: Breastfeeding; Obstetric Nursing; Postpartum Period; Infant, Newborn; Epidemiologic Studies.
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INTRODUÇÃO
A amamentação na primeira hora de vida é 

potencialmente benéfica para todas as crianças em todos os 
países, apresentando um importante efeito protetor sobre 
a mortalidade neonatal(1). O ato de amamentar contribui 
positivamente para o crescimento e desenvolvimento do 
filho e para a saúde física e psíquica da mãe. Dentre os vários 
benefícios para a criança, cita-se o fortalecimento do sistema 
imunológico e menos má oclusão dentária, além de haver 
uma sugestão recente de maior proteção contra o excesso de 
peso e diabetes mellitus em idades mais avançadas. Em relação 
às mães, a amamentação previne o câncer de mama, aumenta 
o intervalo interpartal e reduz o risco de desenvolver diabetes 
e/ou câncer de ovário(2).

A Organização Mundial da Saúde (OMS) e o Fundo das 
Nações Unidas para a Infância (UNICEF) enfatizam, como 
prioridade para os recém-nascidos (RN), o contato pele a 
pele logo após o nascimento, levando-se em consideração 
que isso facilita a implementação do aleitamento 
materno na primeira hora de vida. Esta prática favorece 
o estabelecimento de vínculos entre mãe e filho, além de 
aquecer o RN e possibilitar a oferta da sua primeira forma 
natural de imunização — o colostro(3).

No Brasil, a prática do aleitamento materno é 
fortalecida pela Iniciativa Hospital Amigo da Criança 
(IHAC), por meio da qual foram estabelecidos 10 passos 
prioritários para o sucesso do aleitamento, contribuintes 
no aumento da prevalência e duração da amamentação(3). 
O quarto passo apresenta a necessidade dos profissionais 
de saúde ajudarem as mães a iniciarem o aleitamento 
materno ainda na primeira meia hora após o nascimento 
do bebê(4). Pontua-se que o credenciamento dos hospitais 
brasileiros na IHAC aumenta em duas vezes a chance 
de uma criança ser amamentada na primeira hora, o 
que mostra a importância desta iniciativa para o início 
oportuno do aleitamento(5).

Nesse contexto, merece destacar que a formação da 
enfermagem está entrelaçada com a perspectiva do processo 
de cuidar, perpassando pelas estratégias de orientação voltadas 
à amamentação. Entende-se que o enfermeiro possui um 
papel essencial na promoção, proteção e apoio ao aleitamento 
materno, visto que é um dos principais profissionais que 
acompanham diretamente a mulher em todo o período 
gravídico-puerperal, tendo nas consultas de pré-natal a 
oportunidade de prepará-las para amamentação e reforçar os 
benefícios advindos desta prática(6).

Frente a isso, acredita-se que variáveis relacionadas 
à gravidez e à parturição/nascimento podem influenciar 
positivamente ou negativamente na amamentação na 
primeira hora de vida, sendo essencial o conhecimento destes 
fatores. Portanto, o objetivo do presente estudo foi identificar 
a prevalência e os fatores associados à amamentação na 

primeira hora de vida em uma maternidade de risco habitual 
do Nordeste brasileiro. 

MÉTODOS
Trata-se de um estudo transversal, realizado entre os meses 

de março e julho de 2018. Foram avaliadas 655 puérperas 
por meio de entrevista e visualização do cartão de pré-natal 
durante o pós-parto imediato. O local de realização do estudo 
foi uma maternidade de risco habitual localizada em Lagarto, 
Sergipe, Brasil.

A população elegível ao estudo era composta por 
1.250 mulheres com base na estimativa anual de partos 
disponibilizada pela direção da instituição onde a pesquisa 
foi realizada. A partir disso foi feito o cálculo amostral com 
um nível de confiança de 97% e de erro amostral de 3%. 
Acrescentou-se ainda uma margem de segurança de 10% no 
número calculado, resultando em 655 puérperas entrevistadas.

As puérperas foram selecionadas por amostragem aleatória 
simples, a partir de uma listagem de internação diária, sendo 
consideradas elegíveis para o presente estudo todas as mulheres 
que tiveram parto de feto vivo de qualquer peso ou idade 
gestacional. Os critérios de exclusão foram mulheres que não 
falassem e/ou compreendessem o idioma português e/ou que 
apresentassem transtornos mentais graves.

Para a coleta dos dados foram realizadas entrevistas face 
a face com as puérperas com intervalo mínimo de 6h após o 
parto e visualizados os cartões de pré-natal das participantes. 
O questionário da pesquisa abordava variáveis do pré-natal, 
parto e nascimento.

Foram estimadas associações entre variáveis relacionadas à 
gravidez (gravidez planejada, sentimento em relação à gravidez 
e percepção de tempo da gestação), à assistência pré-natal 
(início precoce, número de consultas, acompanhamento pelo 
mesmo profissional, tipo de serviço que realizou a maioria das 
consultas de pré-natal e recebimento de orientação sobre a 
importância da amamentação na primeira hora de vida) e à 
parturição/nascimento (tipo de serviço para o parto, tipo de 
parto realizado e implementação do contato pele a pele logo 
após o nascimento) com a amamentação na primeira hora de 
vida (n=297).

Para análise estatística foi utilizado o Programa SPSS — 
Statistical Package for the Social Sciences 20.0. As técnicas 
univariada e bivariada foram aplicadas para obtenção da 
distribuição das frequências absoluta e relativa. As associações 
foram investigadas por meio do teste Qui-quadrado entre 
as variáveis qualitativas/categóricas. Estimou-se a Razão de 
Prevalência (RP) como medida de associação e seus respectivos 
intervalos de confiança de 95% (IC95%). Em todos os casos 
foi adotada significância de 5%.

Este estudo está vinculado ao Projeto Nascer em Lagarto, 
SE: Inquérito Municipal sobre Parto e Nascimento, aprovado 
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em março/2018 pelo Comitê de Ética em Pesquisa da 
Universidade Federal de Sergipe, sob Parecer nº 2.553.774 
e CAAE nº 82426418.0.0000.5546. Os pesquisadores 
seguiram as diretrizes e normas regulamentadoras 
preconizadas na Resolução nº 466/12 do Conselho Nacional 
de Saúde sobre as pesquisas envolvendo seres humanos. 
As puérperas assinaram o Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido com a garantia de recusa a qualquer momento 
sem o sofrimento de danos.

RESULTADOS
A prevalência da amamentação na primeira hora de vida 

foi de 45,5%, sendo maior entre as mulheres que planejaram 
a gravidez atual (RP= 1,26; IC95% 1,06-2,01) (Tabela 1).

Houve uma maior prevalência de amamentação na 
primeira hora de vida entre mulheres que utilizaram o 
serviço público para a realização do pré-natal (RP= 1,34; 
IC95% 1,01-2,10) e entre aquelas que foram orientadas 
durante o acompanhamento sobre a importância desta 
prática no pós-parto imediato (RP= 1,35; IC95% 
1,08‑1,96) (Tabela 2).

Tabela 2. Características da assistência pré-natal 
associadas à amamentação na primeira hora de vida 
(n=653). Lagarto, SE, Brasil, 2018.

Variáveis da 
assistência 
pré-natal

Amamentação 
na primeira 
hora de vida

Valor p
RP

(IC95%)Sim
(n=297)

%

Não
(n=356)

%

Início precoce

Sim 44,7 55,3
0,545

0,93
(0,90-1,52)Não 47,7 52,3

Número de consultas

6 ou mais 
consultas

44,7 55,3
0,408

0,90
(0,89-1,49)

≤5 consultas 48,8 51,2

Acompanhamento pelo mesmo profissional

Sim 46 54
0,675

1,04
(0,71-1,37)Não 44,3 55,7

Tipo de serviço que realizou a maioria das consultas

Público 47 53
0,048

1,34
(1,01-2,10)Privado 35,9 64,1

Recebimento de orientação sobre a importância da 
amamentação na primeira hora de vida

Sim 50,3 49,7
0,003

1,35
(1,08-1,96)Não 38,1 61,9

%: Frequência Relativa; RP: Razão de Prevalência; 
IC95%: Intervalo de Confiança de 95%.

Variáveis 
relacionadas à 
gravidez

Amamentação 
na primeira 
hora de vida

Valor p
RP

(IC95%)Sim
(n=297)

%

Não
(n=356)

%
Gravidez planejada

Sim 51,1 48,9
0,011

1,26
(1,06-2,01)Não 41,1 58,9

Sentimento em relação à gravidez

Satisfeita 46,8 53,2

0,371
1,09

(0,85-1,42)
Mais ou 
menos/
Insatisfeita

43,1 56,9

Percepção de tempo da gestação

Queria 
engravidar 
agora

49,3 50,7

0,080
1,17

(0,86-1,60)Queria 
engravidar 
depois

42,4 57,6

Tabela 1. Distribuição das variáveis relacionadas à 
gravidez associadas à amamentação na primeira hora 
de vida (n=653). Lagarto, SE, Brasil, 2018.

%: Frequência Relativa; RP: Razão de Prevalência; 
IC95%: Intervalo de Confiança de 95%.

Destaca-se que a utilização do serviço público na 
parturição (RP= 2,59; IC95% 1,89-4,38), o parto vaginal 
(RP= 2,46; IC95% 1,65-5,04) e o contato pele a pele 
(RP=  2,60; IC95% 2,10-5,10) foram outras variáveis da 
parturição/nascimento associadas à amamentação na primeira 
hora de vida (Tabela 3).

DISCUSSÃO
Este estudo demonstrou que a prevalência de amamentação 

na primeira hora de vida foi semelhante a de outros estudos 
nacionais realizados no Nordeste brasileiro (28,7% e 33,1%)
(3,7) e também quase igualitária a de um estudo internacional 
(43,6%)(8). Merece destacar que a OMS considera a 
amamentação na primeira hora como um indicador de 
excelência, classificando os percentuais entre zero a 29% como 
“muito ruim”, 30 a 49% “ruim”, 50 a 89% “bom” e de 90 a 
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é encontrado na literatura, que traz a intenção de engravidar 
como sendo um dos fatores positivos para o aleitamento 
materno precoce(13). Entende-se que a gravidez planejada 
possui um contexto ainda mais favorável para a preparação 
materna voltada à amamentação, o que pode eventualmente 
contribuir para a sua implementação logo após o nascimento. 
Sabe-se que a intenção materna para amamentar é também 
influenciada pelo número de gestações, escolaridade e idade 
materna, experiência prévia com amamentação e residir com 
o companheiro(14).

A realização do pré-natal no serviço público se mostrou 
associada à amamentação. Acredita-se que o apoio de Políticas 
Nacionais de Atenção Integral à Saúde da Mulher e Criança, 
na Atenção Básica, tais como a Rede Cegonha e o Programa 
de Humanização no Pré-Natal e Nascimento, favorecem à 
obtenção de melhores indicadores do aleitamento materno 
no Brasil. Isso permite inferir ainda a efetividades das ações 
vinculadas ao Sistema Único de Saúde para a promoção do 
aleitamento materno.

Gestantes orientadas no pré-natal sobre a importância da 
amamentação na primeira hora apresentaram maior percentual 
de implementação desta prática logo após o nascimento 
do bebê. Isso foi concordante com um estudo realizado 
no Paraná, no qual evidenciou-se que 58,3% das mulheres 
orientadas sobre amamentação durante a gestação tiveram 
adesão à mesma no pós-parto imediato(15). Nesse  sentido, 
autores ressaltam que os profissionais de saúde devem possuir 
habilidades de aconselhamento às mães e/ou pais, bem como 
capacitação em estratégias de promoção e apoio ao aleitamento 
materno, para que suas orientações sejam efetivas e as mães 
possam se sentir seguras para implementar e também superar 
possíveis dificuldades que eventualmente possam surgir no 
processo de amamentação(16).

Quanto a análise das associações entre as variáveis da 
parturição/nascimento com o aleitamento materno na 
primeira hora de vida, observou-se que o parto no serviço 
público se relaciona de forma positiva com a amamentação. 
Este resultado corrobora com os achados de um outro estudo 
nacional(7). Atribui-se este efeito positivo às políticas públicas 
nacionais voltadas à saúde materno-infantil, bem como ao 
fato de, em se tratando de serviços privados, acredita-se que 
haja um maior número de realização de cesarianas eletivas, 
sendo este um fator já evidenciado como negativo para o 
contato pele a pele precoce e, consequentemente, para a 
amamentação(10).

Ainda sobre o tipo de parto, a via vaginal se mostrou 
associada à amamentação, fato também encontrado em um 
outro estudo nacional realizado no Rio Grande do Sul, no qual 
80% das mulheres que tiveram parto vaginal amamentaram 
seu bebê na sala de parto(17). Justifica-se esse achado pela 
maior possibilidade de haver contato direto entre mãe e filho 
logo nos primeiros instantes que sucedem ao parto vaginal, 

100% “muito bom”(9). Portanto, as prevalências encontradas 
nestes estudos evidenciam a necessidade de melhorias no 
incentivo e na implementação da amamentação na primeira 
hora, pois se encontram na classificação “ruim”.

Autores nacionais consideram a adesão ao quarto passo 
da IHAC uma dificuldade e um desafio em todo o território 
nacional, principalmente no Nordeste, onde, mesmo com 
a IHAC instalada e consolidada, são poucos os bebês que 
têm a chance de serem amamentados na primeira hora(10). 
Nesse contexto, vale ressaltar que outros fatores podem 
também influir positiva ou negativamente no sucesso da 
amamentação(11). Alguns fatores que interferem negativamente 
são a realização de um pré-natal inadequado, a cesariana 
e o fato da mãe e filho não permanecerem em alojamento 
conjunto(12).

Acredita-se também que a mulher com desconhecimento 
dos reais benefícios do aleitamento materno para o crescimento 
e desenvolvimento do seu filho é ainda mais vulnerável à 
acreditação de mitos sobre o valor nutricional deste alimento(11), 
o que pode resultar na não implementação da amamentação  
e/ou no desmame precoce. Isso reforça a importância de serem 
realizadas atividades de educação em saúde com a temática 
de aleitamento materno por parte dos profissionais de saúde, 
sobretudo aqueles que atuam na assistência pré-natal, seja em 
serviços públicos e/ou privados do país.

Foi observado que o planejamento da gestação favorece a 
amamentação na primeira hora de vida, em consonância ao que 

%: Frequência Relativa; RP: Razão de Prevalência; 
IC95%: Intervalo de Confiança de 95%.

Tabela 3. Distribuição das variáveis relacionadas à 
parturição e nascimento associados à amamentação na 
primeira hora de vida (n=653). Lagarto, SE, Brasil, 2018.

Variáveis 
relacionadas 
à parturição/
nascimento

Amamentação 
na primeira 
hora de vida

Valor p
RP

(IC95%)Sim
(n=297)

%

Não
(n=356)

%
Tipo de serviço para o parto

Público 48,9 51,1
<0,001

2,59
(1,89-4,38)Privado 20 80

Tipo de parto realizado
Vaginal 60,2 39,8

<0,001
2,46

(1,65-5,04)Cesariana 26 74
Implementação do contato pele a pele logo após o 
nascimento

Sim 54,4 45,6
<0,001

2,60
(2,10-5,10)Não 22,3 77,7
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haja vista que, na cesariana, eventualmente existe o efeito da 
anestesia como possível fator que dificulta a amamentação na 
primeira hora.

Destaca-se, por fim, que a implementação do contato 
pele a pele precoce contribuiu para uma maior prevalência de 
amamentação na primeira hora de vida entre as entrevistadas. 
Sabe-se que o contato pele a pele desencadeia efeitos psíquicos 
e físicos positivos graças ao estabelecimento de vínculo entre 
mãe e filho, além de estimular os reflexos de busca e sucção 
da criança que, consequentemente, contribuem para a descida 
do leite(18). 

CONCLUSÃO
A prevalência do aleitamento materno na primeira hora 

de vida encontra-se desfavorável quantitativamente com 
os padrões estabelecidos pela OMS, sendo evidenciadas 
associações entre fatores relacionados à gravidez, parturição 
e nascimento com a implementação desta prática logo após 
o nascimento. 

Os fatores associados à amamentação na primeira hora de 
vida foram: gravidez planejada, utilização do serviço público 
no pré-natal e na parturição, recebimento de orientações 
no pré-natal sobre a importância da amamentação na 
primeira hora de vida, implementação do contato pele a 
pele logo após o nascimento e parto vaginal. Entende-se que 
o conhecimento destes fatores por parte dos profissionais 
de saúde, em especial dos enfermeiros e/ou médicos que 
acompanham gestantes em consultas de pré-natal, pode 
favorecer o processo de preparação destas mulheres para 
implementá-la logo após o nascimento.

Nesse sentido, ressalta-se a necessidade de haver uma 
atenção especial às orientações sobre amamentação durante 
a assistência pré-natal, seja em serviços de saúde públicos  
e/ou privados do país. Tais atividades de educação em saúde 
devem possuir linguagem acessível para as mulheres e seus 
acompanhantes, influenciando positivamente na minimização 
da não implementação da amamentação no pós‑parto 
imediato e/ou do desmame precoce.

Uma possível limitação deste estudo está relacionada 
ao fato de os dados terem sido obtidos apenas a partir do 
relato das puérperas entrevistadas e da observação do cartão 
de pré-natal, sem a confirmação da real implementação 
do aleitamento materno ainda na primeira hora de vida 
junto aos profissionais de saúde atuantes na maternidade 
estudada.
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