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RESUMO

INTRODUÇÃO: O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) para crianças até o sexto mês de vida é a estratégia isolada que mais previne mortes infantis. OBJETIVO: evidenciar a importância do aleitamento materno exclusivo e abordar quais são os fatores que contribuem para o desmame precoce. METODOLOGIA: Revisão de literatura do tipo integrativa. A pesquisa foi realizada na base de dados PubMed/MEDLINE em março de 2024. Foram identificados 47 artigos. ‘’Women 's Health’’ AND ‘’Breast Feeding’’ AND ‘’Intention’’ foram os descritores utilizados. A partir dos critérios de inclusão e exclusão, chegou-se ao total de 18 artigos inclusos. RESULTADOS E DISCUSSÃO: Há um impacto da ocupação materna na associação com o AME durante os 6 meses, sendo necessário a constituição de uma rede de apoio materna. Questões como o período da pandemia, DCNTs e hábitos de vida parecem influenciar na continuidade da amamentação, porém, mais estudos precisam ser realizados. CONCLUSÃO: Dificuldades na própria amamentação são fatores para o desmame precoce, mas quando há uma colaboração dos profissionais da saúde, em conjunto com com apoio parental, cônjuge e de amigos as taxas de amamentação exclusiva até os 6 meses aumentam.
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INTRODUÇÃO

O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) para crianças até o sexto mês de vida é a estratégia isolada que mais previne mortes infantis, além de promover a saúde física, mental e psíquica da criança e da mulher que amamenta, de acordo com o Ministério da Saúde. Sendo indiscutivelmente o alimento ideal para a saúde da criança e, consequentemente, para a saúde da mãe. Após esse período, a alimentação deve ser complementada com outros alimentos, sendo mantida até os 2 anos de idade (Bueno, 2014).
Em relação aos lactentes, os benefícios são nutricionais, imunológicos e emocionais. O leite materno apresenta, na sua composição, imunoglobulinas e linfócitos que ajudam o sistema imune da criança a proteger doenças crônicas e infecciosas, infecções respiratórias, alergias, hipertensão, hipercolesterolemia e diabetes. Promove também o crescimento adequado, por conter os nutrientes essenciais necessários, o desenvolvimento sensorial cognitivo e o desenvolvimento [image: Desenho com traços pretos em fundo branco
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Descrição gerada automaticamente]bucal, além de intervir de maneira positiva na construção dos hábitos alimentares. Cada propriedade reflete o cumprimento das exigências nutricionais e particularidades fisiológicas do metabolismo da criança, além de aumentar o vínculo afetivo entre mãe e filho e o benefício do baixo custo envolvido (Lopes, 2016a).

Dentre os inúmeros benefícios para as mães, destacam-se o menor sangramento pós-parto, efeito contraceptivo, recuperação mais rápida do peso pré-gestacional, menor prevalência de câncer de ovário, endométrio e mama, melhor homeostase da glicose e menos fraturas ósseas por osteoporose (Ministério da saúde, 2022). Entretanto, apesar de todas as vantagens que o leite materno proporciona, o desmame precoce ainda é prevalente em diversos países, inclusive no Brasil (Feitosa et al. 2020). O desmame precoce pode causar graves prejuízos à saúde dos lactentes, pois os alimentos introduzidos são inadequados do ponto de vista nutricional e expõe a criança a organismos infecciosos, causando reflexos no desenvolvimento infantil (Lopes, 2016b).

OBJETIVO

Evidenciar a importância do aleitamento materno exclusivo e abordar quais são os fatores que contribuem para o desmame precoce, destacando as causas e consequências da interrupção.

METODOLOGIA
Revisão de literatura do tipo integrativa, que buscou responder à pergunta ‘’quais são os fatores que contribuem para o desmame precoce no aleitamento materno exclusivo’’. A pesquisa foi realizada na base de dados PubMed/MEDLINE, em março de 2024. Foram identificados 47 artigos. ‘’Women 's Health’’ AND ‘’Breast Feeding’’ AND ‘’Intention’’ foram adicionados como termos de busca de acordo com os descritores em ciências da saúde (DeCS). Como critérios de inclusão, definiram-se artigos que abordaram a amamentação, em português e inglês nos últimos 5 anos (2019-2024). Artigos que focaram apenas na gravidez ou na introdução alimentar foram excluídos, bem como pesquisas publicadas apenas como resumos, repetidas e impossibilitadas de acesso completo gratuito, além de revisões de literatura e artigos que não deixavam claro a metodologia utilizada. Dos 47 artigos encontrados inicialmente, 19 estavam fora do escopo, 4 retratavam apenas a gravidez, 3 abordavam introdução alimentar, 2 eram revisões de literatura, 1 artigo estava incompleto. Por fim, os revisores chegaram ao score total de 18 artigos inclusos.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) até os seis meses de idade é recomendado pela Organização Mundial de Saúde. Porém, diversos fatores contribuem para a interrupção precoce do aleitamento materno. Estudos apontam que os desafios da amamentação como dificuldade para sugar, dor ao amamentar e a percepção de leite insuficiente foram razões para que as mulheres cessaram o AME antes do tempo de amamentação esperado. Das 536 mulheres que participaram do estudo, 47% relataram dificuldade na amamentação e 40% cessaram a amamentação devido à percepção de leite insuficiente (Reynolds et al. 2023).
Outro fator recorrente, é o impacto da ocupação materna na associação com o AME durante os 6 meses. O retorno ao trabalho após a licença maternidade contribui para interromper precocemente a amamentação. Muitos locais de trabalho limitam a retirada do leite materno, além [image: Desenho com traços pretos em fundo branco

Descrição gerada automaticamente]de não fornecerem horários adequados para realizar a amamentação (Jirakittidul et al. 2019) (Jiang et al. 2020). Foi observado que mães que realizam trabalho informal apresentavam menos chance de amamentar quando comparadas com mães que ficavam em casa ou trabalhavam em período integral (Hao et al 2022).
O apoio à amamentação é um fator preditivo para que as mulheres consigam realizar a amamentação exclusiva no período de 6 meses. Sendo essencial o apoio do cônjuge ou parceiro, familiar e de amigos, além da ajuda de profissionais da saúde. Esses fatores são significativos no aumento das taxas de duração de amamentação (Chien et al. 2020). O apoio e capacitação dos profissionais com as gestantes e puérperas é importante quando é observado que as mulheres com ensino superior apresentam maior aceitação em amamentar, quando comparado às de menor escolaridade. Esse fato pode estar relacionado que as que apresentam graduação, possuem mais informações sobre a nutrição infantil (Chaabna et al. 2022) (Cato et al. 2020).
Portanto, a intenção de amamentar é algo que precisa ser trabalhado desde o período do pré-natal até o pós-parto precoce. Quando não é falado com as mulheres sobre essa temática, esclarecidas as dúvidas e explicado a importância da amamentação durante o período gestacional, há maiores chances de cessar o AME. (Ogbo et al. 2019). Importante ressaltar que no período da pandemia muitas mulheres relataram não ter intenção de amamentar, devido a sintomas do tipo obsessivo compulsivo, sendo ainda importante saber o que isso impacta na continuação da amamentação no período atual. (Reagu et al. 2022)
Além disso, estudos analisaram que doenças crônicas não transmissíveis (DCNTs) também influenciaram no AME, além de hábitos de vida como tabagismo e alcoolismo contribuem como preditores negativos para a prática do desmame precoce (Collins et al. 2023) (Eilers et al. 2020). Ademais, um estudo que analisou a hiperglicemia gestacional, observou que as mães com hiperglicemia durante a gestação produzem menos leite e possuem menor duração da amamentação em comparação às mães normoglicêmicas, o que pode também contribuir negativamente no desfecho da amamentação (Pang et al. 2021).
CONCLUSÃO

Dificuldades na própria amamentação são fatores para o desmame precoce, mas quando há uma colaboração dos profissionais da saúde nesse processo, em conjunto com com apoio parental, cônjuge e de amigos as taxas de amamentação exclusiva até os 6 meses aumentam. Entretanto, fatores socioculturais e econômicos também devem ser observados, visto que muitas mulheres não possuem uma rede de apoio o que dificulta o processo de amamentação. Questões como o período da pandemia, DCNTs e hábitos de vida parecem influenciar na continuidade da amamentação, porém, mais estudos precisam ser realizados para analisar o impacto desses fatores.
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