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RESUMO

Objetivo: analisar os fatores que influenciam na interagio maie-filho-
ambiente no processo de amamentagio. Métodos: trata-se de estudo
transversal realizado na Rede de Atengao Bdsica de Satde de um municipio
do interior do Maranhio, Brasil, com maies de criancas até um ano de idade
em processo de amamentacio. A coleta de dados foi realizada na Unidade
Bésica de Saide ou domicilio, entre abril e julho de 2021, uiilizando a
Escala Interativa de Amamentacgao (EINA). Utilizaram-se testes t de Student
e ANOVA a um fator, com p-valor < 0,05. Resultados: a média do total de
pontuagio na escala foi de 210,75 (Desvio Padrio - DP £16,95), indicando
adequada interagdo entre mae-filho-ambiente no processo de amamentagio.
Ter maior escolaridade (ensino superior completo), ser casada e desejar
amamentar apresentaram associagio com a interagio mie-filho-ambiente
no processo de amamentacio. Conclusdes: maior escolaridade, ser casada
e desejar amamentar estao associadas & maior interagio mie-filho-ambiente
no processo de amamentagio. Quanto maior a vontade de amamentar,
maior serd a interagio mae-filho-ambiente no processo de amamentagio.
Estes achados permitem planejar estratégias para melhorar a identificagio
de bindmios com maiores riscos de desmame precoce; e desenvolver agdes
especificas para o cuidado frente aos preditores que interferem no processo
de amamentacio.

Descritores: Fatores de Risco; Aleitamento Materno; Relagoes Mae-Filho.

ABSTRACT

Objective: analyze the factors that influence the mother-child-environment
interaction in the breastfeeding process. Methods: this is a cross-sectional study
carried out in the Primary Health Care Network of a municipality in the interior
of Maranhio, Brazil, with mothers of children up to one year old who were
breastfeeding. Data was collected at the Basic Health Unit or in their households,
between April and July 2021, using the Interactive Breastfeeding Scale (EINA,
as per its acronym in Portuguese). Students t and one-way ANOVA tests were
used, with a p-value < 0.05. Results: the average total score on the scale was
210.75 (Standard Deviation - SD + 16.95), indicating adequate interaction
between mother-child-environment in the breastfeeding process. Having a higher
level of education (complete higher education), being married and wanting to
breastfeed were associated with mother-child-environment interaction in the
breastfeeding process. Conclusions: higher levels of education, being married
and wanting to breastfeed are associated with greater mother-child interaction
in the breastfeeding process. The greater the desire to breastfeed, the greater the
mother-child-environment interaction in the breastfeeding process. These findings
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make it possible to plan strategies to improve the identification of pairs at greater risk of early weaning, and to develop specific actions for
caring for the predictors that interfere with the breastfeeding process.

Descriptors: Risk Factors; Breast Feeding; Mother-Child Relationships.

RESUMEN

Objetivo: analizar los factores que influyen en la interaccion madre-hijo-entorno en el proceso de lactancia materna. Métodos: Se
trata de un estudio transversal realizado en la Red de Atencidn Primaria de Salud de un municipio del interior de Maranhdio, Brasil,
con mades de nifios de hasta un anio que estaban amamantando. Los datos fueron recolectados en la Unidad Bsica de Salud o en el
domicilio, entre abril y julio de 2021, utilizando la Escala Interactiva de Lactancia Materna (EINA, por sus siglas en portugués). Se
utilizaron pruebas t de Student y ANOVA unidireccional, con un valor p < 0,05. Resultados: la puntuacion media total de la escala
fue de 210,75 (desviacion estandar - DE + 16,95), lo que indica una interaccion adecuada entre madre-hijo-entorno en el proceso
de lactancia. Tener un mayor nivel de educacién (educacién superior completa), estar casada y querer amamantar se asociaron con
la interaccion madre-hijo-ambiente en el proceso de lactancia. Conclusiones: mayores niveles de educacion, estar casada y querer
amamantar se asocian a una mayor interaccion madre-hijo-entorno en el proceso de lactancia. Cuanto mayor es el deseo de amamantar,
mayor es la interaccion madre-hijo-entorno en el proceso de lactancia. Estos ballazgos permiten planificar estrategias para mejorar la
identificacion de las parejas con mayor riesgo de destete precoz y desarrollar acciones especificas para el cuidado de los predictores que
interfieren en el proceso de lactancia.

Descriptores: Factores de Riesgo; Lactancia Materna; Relaciones Madre-Hijo.

INTRODUCAO

A importincia da amamentagdo tem sido reiterada-
mente comprovada por diversos estudos cientificos .
Os beneficios dessa prdtica incluem a protegio contra
diarreia e pneumonia, que sio as principais causas de
morte em menores de cinco anos nos paises de baixa e
média renda®.

Em todo o mundo, a prevaléncia de amamentagio
aos 12 meses ¢ diversificada, sendo, na maioria dos pai-
ses de alta renda inferior a 20%. Apesar de apresentar
taxas comparativamente mais elevadas, paises de baixa
e média renda tém, em média, apenas 37% das criangas
com menos de seis meses de idade amamentadas exclu-
sivamente®.

No Brasil, o Estudo Nacional de Alimentagao e Nu-
tricao Infantil (ENANI), que avaliou 14.505 criangas
menores de cinco anos entre fevereiro de 2019 e margo
de 2020, identificou que entre as menores de seis meses,
o indice de amamentacio exclusiva é de 45,7%".

A despeito dos beneficios sociais e de sadde da ama-
mentagio ¢ do conhecimento abrangente sobre como
proteger, promover e apoiar essa pratica, ¢ preocupante
que os comportamentos recomendados (amamentagio
exclusiva por seis meses e continuada por dois anos ou
mais) continuem sendo subdtimos no século 21 entre
grandes segmentos da populagio, globalmente®. Essas
taxas insuficientes relacionam-se a complexidade das
razes que envolvem a duragio da amamentagio e as
prdticas de desmame precoce, com uma variedade de
fatores sociais, psicoldgicos e fisicos”, incluindo as ca-

racteristicas da mae e da crianca'? e as interagoes entre
elasV.

Por tais motivos, a amamentagao deve ser estudada
em sua complexidade. Nesse contexto, emerge a Teo-
ria Interativa de Amamentacio (TIA)"? que propée o
exame dos fatores que antecedem, influenciam e que
sio consequentes ao processo de amamentar'?. A Teo-
ria Interativa de Amamentagio, construida a partir do
Modelo Conceitual de Imogene King, apresenta entre
seus pressupostos que a amamentagao ¢ um processo de
interagao dinimica, no qual mie e filho interagem entre
si e com o ambiente, para alcangar os beneficios do leite
humano; e que o tempo de amamentagao é influenciado
e modulado diretamente por essa interagao!'?.

H4 informacoes significativas na literatura cienti-
fica sobre as experiéncias e condi¢coes que influenciam
na amamentagio, mas essa pratica ¢ mais intricada do
que simplesmente descrever as experiéncias e condigoes
das mulheres que podem ou nao amamentar¥. Embo-
ra fatores socioecondémicos e obstétricos relacionados a
amamentacdo tenham sido investigados em estudos an-
teriores">'%, h4 lacunas na produgio de conhecimento
sobre a relacio entre a interagio mae-filho-ambiente e
esses fatores, e a influéncia dessa intera¢io no tempo de
amamentagdo. Diante disso, estabeleceu-se como ques-
tao do estudo: quais fatores socioeconémicos e obsté-
tricos influenciam na interagio mie-filho-ambiente no
processo de amamentagao?

A partir da consideracio de que uma anilise pautada
em teoria de enfermagem sobre amamentagao interativa
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pode ser util na interpretacio das experiéncias da ama-
mentagio e na sustentagio de extrapolagdes que possam
contribuir no avanco do conhecimento desta temdti-
ca”, e de que hd um quantitativo incipiente de estudos
que empreguem teorias na satide e na enfermagem no
contexto do Sistema Unico de Satde®, objetivou-se
analisar os fatores que influenciam na interagao mae-fi-
lho-ambiente no processo de amamentagio.

METODQOS

Trata-se de estudo transversal analitico, realizado en-
tre abril e julho de 2021, na Rede de Atengao Bdsica de
Satde (RABS) de um municipio do interior do estado
do Maranhio, Brasil.

Populacao

A populagao do estudo foi constituida de maes de
criangas com até um ano de idade em processo de ama-
mentag¢do. Estabeleceram-se como critérios de inclusio:
ser primipara, com idade igual ou maior de 18 anos,
ser mae de crianca até um ano de idade; estar amamen-
tando; residir no municipio do estudo. Foram excluidas
nutrizes que durante a realizagio da entrevista apresen-
taram dificuldade de compreensao das questdes nortea-
doras do instrumento de coleta de dados.

Amostragem

Empregou-se a amostragem por conveniéncia. Uti-
lizou-se o cdlculo de amostragem para populagio finita,
considerando-se os dados do Departamento de Infor-
mitica do Sistema Unico de Satide (DATASUS), refe-
rente a0 nimero de nascidos vivos segundo municipio
de residéncia da mae, no ano de 2019, no qual a popu-
lagdo estimada foi de 160 nascidos vivos no periodo"”.

Estabeleceu-se uma proporgao de 45,7% de mies de
criangas até seis meses de idade em processo de ama-
mentagio exclusiva”, intervalo de confianca de 95% e
um erro amostral de 9,77%, obtendo-se amostra de 62
participantes.

Optou-se pelo emprego da prevaléncia da amamen-
tacao de criancas menores de seis meses de idade, como
varidvel indireta de referéncia, pela inexisténcia de es-
tudos que tenham avaliado a interagio mie-filho-am-
biente como varidvel continua, e estimada por média.
Pelos pressupostos da Teoria Interativa de Amamentagio
(TIA), considera-se que a amamentagao exclusiva é uma
evidéncia de adequada interagio mae-filho-ambiente.
Ressalta-se que o municipio nao dispoe de dados acerca
dessa prevaléncia, por isso a necessidade de empregar a
taxa nacional.

Coleta de dados

Para recrutamento das participantes do estudo, uma
das pesquisadoras solicitou aos Agentes Comunitarios
de Sadde a indicacdo, em suas microdreas, de mulheres
com filhos na faixa etdria até um ano de idade, em pro-
cesso de amamentagdo. Em seguida, por via telefonica,
contatou-se as possiveis participantes, quando foi apre-
sentada a proposta do estudo e realizado o convite para
colaboragio. Apés o aceite, agendou-se entrevista, em
local privativo, escolhido pela participante, na Unidade
Basica de Satide (UBS) ou em seu domicilio, a qual teve
duragao entre 20 e 30 minutos e foi norteada pela apli-
cagao dos seguintes instrumentos: (1) formuldrio para
caracterizagio socioecondmica e obstétrica; e (2) Escala
Interativa de Amamentacio (EINA)??, desenvolvida a
partir da TIA"? e aplicada para mensurar a interagio
mie-filho-ambiente. Nao houve perdas ou recusas de
participantes neste processo.

Mensuracoes

Caracteristicas socioeconémicas e obstétricas

Foram analisadas varidveis socioecondmicas, a saber:
idade da mae (anos); etnia (branca, negra ou parda); es-
colaridade (Ensino Fundamental Incompleto, Ensino
Fundamental Completo, Ensino Médio Incompleto,
Ensino Médio Completo, Ensino Superior Incompleto
ou Ensino Superior Completo); estado civil (solteira ou
casada); ndmero de moradores no domicilio (dois, trés
ou quatro ou mais); renda familiar em saldrios-minimos
(variando de inferior a um até quatro saldrios-minimos);
e realizagio de atividade remunerada (nio ou sim).

Foram investigadas as seguintes varidveis obstétricas:
nimero de consultas de pré-natal (seis consultas ou sete
a 18 consultas); complicagoes na gestagao (nio ou sim);
tipo de parto (cesdrea ou natural); orientagao sobre ama-
mentagio (ndo ou sim); desejo de amamentar (nio ou
sim); amamentagio imediatamente apés o parto (nao ou
sim); contato pele a pele ao nascer (n2o ou sim); tempo,
em minutos, de inicio do contato pele a pele (um a 60
minutos ou >120 minutos); e amamentou ou estd ama-
mentando exclusivamente (nio ou sim).

Interacdo mae-filho-ambiente

Esta varidvel foi avaliada por meio da Escala Intera-
tiva de Amamentagio (EINA), a qual possui 58 itens,
alocados nos seguintes conceitos: percepgio da mulher
sobre a amamentagio (20 itens, dentre as quais “Eu co-
loco corretamente 0o meu bebé no peito”); percep¢ao
da crianga sobre a amamentagdo (seis itens, incluindo
“Meu bebé fica relaxado apés mamar”); condi¢des bio-
légicas da mulher (quatro itens, incluindo “Eu sinto dor
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quando amamento’); condigoes bioldgicas da crianca
(trés itens, como “Meu bebé suga o meu peito correta-
mente”); papel de mae (trés itens, incluindo “Eu sinto
prazer em amamentar’); imagem corporal da mulher
(quatro itens, como “Eu acho que ter mamas maio-
res produz mais leite”); espago para amamentar (cinco
itens, incluindo “Eu tenho vergonha de amamentar em
locais puablicos”); autoridade familiar e social (dois itens,
como “Eu me sinto influenciada pela minha familia para
decidir pela amamenta¢io”); sistemas organizacionais de
protecio, promogao e apoio a amamentagio (trés itens,
incluindo “Eu tenho o apoio da minha familia para
amamentar’); e tomada de decisio da mulher (trés itens,
entre elas “Eu desejo amamentar”)®”.

Cada item ¢ pontuado mediante uma escala Likert
de cinco pontos, em que 1 significa “Nunca’; 2 “Rara-
mente”; 3 “As vezes”; 4 “Frequentemente” e 5 “Sempre”.
O somatdrio das pontuagoes dos itens varia de 58 a 290;
quanto maior a pontuacio, maior serd a interagdo mae-
-filho-ambiente®.

Essa escala ¢ aplicdvel a todas as mulheres em pro-
cesso de amamentacio nos diferentes contextos sociais,
culturais, politicos e econdmicos e oferece delineamento
de como o complexo conceito de amamentagio pode
ser operacionalmente mensurado, tornando explicito os
indicadores referidos pelas mulheres envolvidas na ama-
mentacao®?,

Analise estatistica

Os dados foram inseridos em uma planilha Excel®,
(versao 2021 Microsoft®, Estados Unidos), com dupla
entrada, e analisados por meio do soffware estatistico
SPSS- International Business Machines Statistics Package
Social Science, (versao 26.0, IBM SPSS Statistics 26, Es-
tados Unidos). Realizou-se o cdlculo da frequéncia ab-
soluta e relativa para as varidveis categéricas, e da média
e Desvio Padrao (DP) para as varidveis numéricas. Na
andlise inferencial, aplicou-se o teste normalidade Ko/-
maogorov-Smirnov, para avaliar a simetria dos escores da
EINA apresentados pelas participantes. A relagao entre
as varidveis socioecondmicas e obstétricas e o escore mé-
dio dessa escala foi avaliada a partir do emprego dos tes-
tes t de Student e ANOVA a um fator, para comparagio
de mais de dois grupos, considerando, para significincia
estatistica, p-valor < 0,05 como ponto de corte. Para
aqueles com diferenca significativa, aplicou-se o Post hoc
por meio do teste de Tukey.

Em seguida, procedeu-se a regressio linear para a
identificagio dos fatores associados a interagdo mae-
-filho-ambiente. Para construgio do modelo, realizou-
-se andlise bivariada, com emprego da regressao linear
simples e multipla entre covaridveis de interesse. Para

montagem do modelo final, selecionaram-se aque-
las equacoes que apresentaram “p” abaixo de 0,20. O
modelo final foi montado com base na técnica stepwise
backward, com a retirada manual de cada uma das va-
ridveis, observando-se a sua interacio tanto no valor de
p da equagio quanto na influéncia na estatistica F. As
varidveis que mantiveram valor de “p” abaixo de 0,05
e tiveram grande influéncia no valor da estatistica F
foram mantidas no modelo. Apés a selegio do modelo
final foram realizados o teste de homocedasticidade e a
avaliacdo da normalidade dos residuos para confirmar a
adequacio da equagdo ao modelo de regressao linear®?.

Aspectos éticos

O estudo foi submetido a0 Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Piaui (Certifica-
do de Apresentaio de Apreciagio Etica - CAAE: n°
42468821.9.0000.5660). As participantes foram in-
formadas sobre o objetivo do estudo, procedimentos e
questoes éticas, ¢ assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), de acordo com as normas
éticas vigentes referentes as pesquisas envolvendo seres
humanos no Brasil.

RESULTADQOS

Participaram do estudo 62 mies primiparas, na fai-
xa etdria entre 18 e 36 anos, com média de idade de
25,9 anos (DP + 5,56). A maioria das participantes au-
todeclarou-se pardas (64,5%), concluiu o ensino médio
(40,3%), era solteira (59,8%), residia com quatro ou
mais moradores no domicilio (80,6%), possuia renda
familiar inferior a um saldrio-minimo (58,1%) e referiu
nio realizar atividade remunerada (85,5%).

No que diz respeito a caracterizagao obstétrica, iden-
tificou-se que todas as nutrizes realizaram pré-natal, en-
tre seis e 18 consultas (média 8,27 — DP + 1,92). A maior
parte referiu que nao teve complicagdes durante a gra-
videz (74,2%) e que partejou por via natural (54,8%).
Predominaram participantes que foram orientadas
quanto 2 amamentagio (61,3%), que afirmaram desejar
amamentar (93,5%), que amamentaram imediatamente
ap6s o parto (58,1%) e tiveram contato pele a pele com
o recém-nascido (67,7%), em sua maioria, entre um e
60 minutos (87,1%). Por fim, identificou-se que 64,5%
amamentaram exclusivamente por seis meses.

Na andlise do somatério das pontuagdes da EINA
identificou-se média de 210,75 pontos (DP = 16,95),
com pontua¢io minima de 155,00 e mdxima de 243,00.

Conforme dados da Tabela 1, verificou-se associa-
¢ao entre a idade da mae (p = 0,039), a escolaridade
(p = 0,008), o estado civil (p = 0,003), e a realizagio
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de atividade remunerada (p = 0,034) com a pontuagio
na interacdo mae-filho-ambiente durante o processo de
amamentacdo. Com base no Post hoc, por meio do teste
de Tukey, evidenciou-se diferen¢a entre mulheres com
ensino fundamental incompleto e superior completo.

Conforme pode ser observado na Tabela 2, verifi-
cou-se que apenas as varidveis desejo materno em ama-
mentar (p = 0,025) e amamentaco exclusiva até os seis
meses de vida da crianga (p = 0,038) apresentaram asso-
cia¢do com maior pontuacio na EINA.

Os resultados da andlise de regressao linear multi-
pla sdo apresentados na Tabela 3. O modelo global de
regressdo linear multipla foi estatisticamente significa-
tivo (F (5, 56) = 7,210; p < 0,001; R* = 0,392). Apés
controlar todas as varidveis preditoras, escolaridade (p =
0,0001), estado civil (p = 0,007), e desejo de amamen-
tar (p = 0,017) foram significativamente associados com
a pontuagio total de interacio mae-filho-ambiente no
processo de amamentagio.

Tabela 1 - Distribuicdo das caracteristicas socioeconémicas das nutrizes participantes, sequndo média da Escala Interativa de

Amamentacao (EINA), Maranhao, Brasil, 2021

Caracteristicas n
Idade
15320 anos 14
21 a36anos 48
Etnia
Branca 6
Negra 16
Parda 40
Escolaridade
Ensino Fundamental Incompleto 13

Ensino Fundamental Completo

Ensino Médio Incompleto 6
Ensino Médio Completo 25
Ensino Superior Incompleto

Ensino Superior Completo

Estado Civil
Solteira 37
Casada 40
Numero de Moradores do Domicilio
Dois
Trés 8
Quatro ou mais 50

Renda Familiar (salarios-minimos)

Auséncia de renda familiar 2
<1 36
1 17
2 5
3 1
4 1
Atividade remunerada
N3o 53
Sim 9

% Escore EINA?(DP®) Valorde p
0,039¢
28,6 202,57 (19,92)
74 b 213,14 (15,39)
0,749
9,7 213,66 (11,77)
25,8 208,18 (21,45)
64,5 211,35 (15,80)
0,008¢
21,0 201,92 (15,90)¢
81 203,00 (11,06)
97 208,50 (12,11)
40,3 210,28 (18,72)
6,5 216,75 (8,26)
149 228,00 (7,58)f
0,003¢
59,7 205,70 (17,66)
40,3 218,24 (12,79)
0,662¢
6,5 206,75 (9,39)
129 215,37 (13,03)
80,6 210,34 (17,96)
0,202¢
3,2 230,50 (17,67)
581 207,00 (18,11)
27,4 214,82 (12,85)
81 213,00 (15,70)
16 205,00
16 232,00
0,034¢
85,5 208,88 (16,98)
145 221,77 12,43)

Nota: 2 Escala Interativa de Amamentacao; ® Desvio Padrao; © Teste t de Student; ¢ Anova a 1 fator; ®f Teste de Tukeuy.
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Tabela 2 - Distribuicdo das caracteristicas obstétricas das nutrizes participantes, sequndo média (+ DP) da Escala Interativa de
Amamentacdo, Maranhao, Brasil, 2021

Caracteristica obstétricas n % Escore EINA= (DP®) Valorde p

Nuamero de consultas pré-natal 0,283¢
6 consultas 9 14,5 205,11 (21,33)
7 a18 consultas 53 85,5 211,71 (16,13)

Complicac6es na gestacao 0,217¢
Nao L6 74,2 209,47 (18,39)
Sim 16 25,8 214,43 (11,51)

Tipo de parto 0,440
Cesarea 28 45,2 212,60 (16,03)
Natural 34 54,8 209,23 (17,74)

Recebeu orientacdo sobre amamentacao 0,070¢
N&o 2L 38,7 206,29 (12,15)
Sim 38 61,3 213,57 (18,98)

Tinha desejo de amamentar 0,025¢
Nao 4 6,5 192,50 (25,01)
Sim 58 33,5 212,01 (15,78)

Amamentou imediatamente apds o parto 0,273¢
N&o 26 419 207,96 (16,53)
Sim 36 58,1 212,77 17,17)

Contato pele a pele ao nascer 0,164¢
N&o 20 32,3 206,40 (13,61)
Sim 42 67,7 212,83 (18,09)

Tempo em minutos de inicio do contato pele a pele 0,683¢
1a 60 minutos 54 87,1 210,57 (17,99)
>120 minutos 8 12,9 212,00 (6,80)

Amamentou ou esta amamentando exclusivamente (6 meses) 0,038
N&o 22 355 204,77 (18,35)
Sim 40 64,5 214,05 (15,36)

Nota: 2 Escala Interativa de Amamentacdo; ® Desvio Padrdo; ¢ Teste t de Student.

Tabela 3 - Modelo de Regressao Linear Mdltipla para avaliar fatores independentemente relacionados a interacdo mae-filho-
-ambiente no processo de amamentacao, Maranhdo, Brasil, 2021

Continua...
Variaveis preditoras n t Beta Valor de p?
Idade da mae 0,151 0,017 0,881
15320 anos 14
2la36anos 48
Escolaridade 3,396 0,374 0,001
Ensino Fundamental Incompleto 13

Ensino Fundamental Completo

Ensino Médio Incompleto 6
Ensino Médio Completo 25
Ensino Superior Incompleto

Ensino Superior Completo
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Tabela 3 - Modelo de Regressao Linear Multipla para avaliar fatores independentemente relacionados a interacdo mae-filho-
-ambiente no processo de amamentagao, Maranhdo, Brasil, 2021

Variaveis preditoras
Estado Civil
Solteira
Casada
Tinha desejo de amamentar
Nao
Sim
Amamentou/Amamentando exclusivamente
Nao

Sim

Conclusao.
n t Beta Valor de p?
2,811 0,313 0,007
37
40
2,450 0,262 0,017
L
58
1,000 0,108 0,322
22
40

Nota: 2 Teste t de Student.

DISCUSSAQ

As participantes apresentaram bom nivel de intera-
¢ao mae-filho-ambiente, o qual mostrou-se associado a
escolaridade, ao estado civil e ao desejo de amamentar.
Sob a ética da TIA"?, esses sdo fatores que antecedem a
amamentacdo e sdo centrais para descrever e explicar as
razoes de insucesso, tomada de decisdao limitada e senti-
mentos experimentados pelas participantes’?.

Maior escolaridade estd associada a maior pontuagao
na EINA, ou seja, maior interagio mae-filho-ambien-
te na amamentagio. Esse fator entrelaga-se ao conceito
da TIA “Percep¢io da mulher sobre a amamentagao”,
segundo a qual as informagées obtidas por meio dos
sentidos e da memoria sao organizadas, interpretadas e
transformadas’?. A percep¢io da mulher pode ser in-
fluenciada por seus conhecimentos e vivéncias®
apresenta significativa variabilidade, pois os conheci-
mentos possuem diferentes origens'?.

Estudos anteriores apontam que mulheres com
maior nivel de escolaridade apresentam maior tempo
de duragio do aleitamento materno, uma vez que ge-
ralmente possuem entendimento e conhecimento mais
amplos sobre os beneficios da amamentagao, acesso aos
servicos de atengio 2 satide, e maior suporte social'**%.

No que se refere ao estado civil, as mées casadas ob-
tiveram maiores niveis de interagao, podendo-se inferir
que o apoio e a inclusdo dos pais aumentam a intera-
¢a0 mie-filho-ambiente no processo de amamentagao e,
consequentemente, diminuem significativamente o ris-
co de desmame antes dos seis meses de vida, tornando-
-se relevante na amamentacio e criacio de vinculo entre
mie e bebé?>2
TIA “Sistemas organizacionais de prote¢io, promogio e
apoio 2 amamentagdo”’, compostos pela familia, comu-
nidade e Estado e que utilizam recursos para alcangar
a promogio, protegio e apoio a essa pratica. E preciso

, mas

. Esse fator relaciona-se ao conceito da

reconhecer, na rede social da nutriz, os individuos mais
influentes e compreender a interagio dessas pessoas com
a mulher no processo de amamentagio, o qual é susceti-
vel a maltiplas influéncias positivas ou negativas"?.

Pesquisa realizada com lactantes brasileiras sobre as
implicagoes da pandemia da COVID-19 na prdtica do
aleitamento materno apontou que a principal rede de
apoio durante a pandemia foi limitada aos membros da
familia, com destaque para o esposo. Verifica-se que o
apoio do companheiro/esposo ¢ fundamental para o su-
cesso da amamentagio, pois sua presenca, junto a mae
e ao bebé, ajudando nas tarefas domésticas e cuidados
com a crianga, pode amenizar as dificuldades vivencia-
das na amamenta¢io”). Por esse motivo, é importante
que os profissionais de satide apreciem a influéncia que
o0 apoio positivo e ativo do parceiro tem sobre os sen-
timentos maternos de conflanga na amamentagio ¢ o
incluam nas interveng6es para o inicio e manuten¢io do
aleitamento materno®®.

Os maiores efeitos e diferencas na interacio mae-fi-
lho-ambiente no processo de amamentagio foram resul-
tados do desejo de amamentar. Esse fator remete-se ao
conceito da TIA “Tomada de decisdo da mulher”, com-
preendido como processo dinimico e sistemdtico, por
meio do qual ela escolhe amamentar dentre alternativas.
De acordo com essa teoria, a decisao da mulher pelo ini-
cio da amamentagio e pela sua continuidade apds cada
mamada sofre interferéncias de diversos fatores, incluin-
do o desejo e a escolha pessoal por amamentar!'?.

Estudo australiano realizado com 156 maes de crian-
cas de 3 a 9 meses evidenciou que as maes lactantes gas-
taram 8,5 horas a mais por semana alimentando, carre-
gando, segurando, acalmando ou abragando a crianga do
que as mies nio lactantes e que essa intera¢do aumentou
com a amamentacio exclusiva. Isso é consistente com os
horménios da lactagao que influenciam na quantidade
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de tempo que as mies fornecem apoio emocional inte-
rativo importante ao filho®.

O rdpido aparecimento do efeito antiestresse causado
pela amamentacio e, em particular, pelo contato pele a
pele entre maes e bebés, corresponde a liberagao de frag-
mentos pré-formados de ocitocina com propriedades
antiestresse que influenciam a atividade da dopamina,
podendo estimular nio apenas a interagdo social, mas
também promover outras ages ligadas a esse hormoénio,
como o bem-estar da mie e do bebé e a ligacio entre os
dois durante a amamentacao®?.

Recomenda-se que pode ser benéfico para protecio
4 amamentagdo que a assisténcia em saide se concentre
em identificar aquelas mulheres que néo referem o de-
sejo em amamentar, uma vez que apresentario menor
interagdo e, portanto, maior risco de desmame. Eviden-
cia-se que o forte desejo de amamentar ¢ capaz de ate-
nuar problemas que podem dificultar o estabelecimento
e a duragio prolongada da amamentagao®".

Esse dado precisa ser valorizado, uma vez que dese-
jar amamentar ¢ um fator significativo que influencia
o AME®. Por outro lado, é possivel determinar que
o desejo e a decisio da mulher em permanecer intera-
gindo com a crianga e que culmina na amamentagio
sao reconstruidos a partir de cada experiéncia de ama-
mentar!'?, formando, assim, um sistema ciclico que se
retroalimenta: quanto mais a mulher interagir com o
filho, mais amamentard; quanto mais amamentar, mais
interagird com o filho.

Considerar que os individuos diferem em suas ne-
cessidades, desejos e objetivos, porque sdo seres singula-
res com percepeoes, valores, culturas e crencas distintas,
transmitidos de modo intergeracional’” ¢ o primeiro
passo para a assisténcia integral e individualizada & mu-
lher no contexto da amamentagio. Compreender que
mulheres que ndo desejam amamentar, solteiras e com
baixa escolaridade tém menor intera¢io mae-filho-am-
biente pode ser o ponto de partida para rastrear e, prin-
cipalmente, acolhé-las em suas dificuldades e potencia-
lidades com vistas ao sucesso do aleitamento materno.

Nesse contexto, o enfermeiro pode identificar os fa-
tores que interferem no alcance da amamentagao para
agir de forma interativa e sistémica, usando os conceitos
da Teoria, com particular contribui¢io para a identifi-
cagdo de diagnésticos de enfermagem mais especificos
a amamentagio?. Espera-se que estes achados forne-
cam evidéncia empirica para promover estratégias que
considerem a importincia da intera¢io entre mae-filho
e ambiente para o sucesso da amamentagio.

Apesar de suas contribui¢cdes para o conhecimento
na 4rea de enfermagem em sadde da crianca, o estudo
apresenta limitagoes, principalmente no que se refere ao

tamanho da amostra e processo de amostragem (conve-
niéncia). Outra limitacio ¢ que os dados foram coleta-
dos a partir da versio 1 da EINA, publicada em 2018.
Em 2020 uma nova versio, com apenas 30 itens, foi
apresentada®’. Destaca-se que, apesar do instrumento
estar em versio anterior, a hova versao, mais curta, de-
riva da original, o que nao invalida os resultados refe-
rentes & mensuragao da interagao mae-filho-ambiente na
amamentagao.

CONCLUSOES

Mulheres com ensino superior completo, casadas e
com o desejo de amamentar apresentaram maior intera-
¢ao mae-filho-ambiente no processo de amamentagio,
com destaque para a varidvel pessoal modificdvel “desejo
de amamentar”.

Estes achados permitem aos profissionais de satde,
em especial enfermeiros, planejar agoes para melhorar a
identificagio de bindmios com limitada interagao mae-
-filho-ambiente e direcionar o cuidado, com énfase aos
fatores que interferem no processo de amamentagao.

Financiamento

Esta pesquisa nio recebeu apoio financeiro.
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