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B RESUMO

Objetivos: Refletir sobre o fendmeno da amamentagio no contexto da maternidade adolescente, identi-
ficando fatores capazes de influenciar na ocorréncia do desmame precoce. Materiais € Métodos: Reali-
zou-se uma revisio narrativa de literatura, e a discussdo tedrica organizou-se em dois eixos temdticos: (1)
Fatores que influenciam na qualidade da amamentacio adolescente; (2) Fatores que contribuem para a
ocorréncia do desmame precoce. Resultados: No eixo um, destacam-se: situagio conjugal da mie ado-
lescente, o apoio familiar e as informacoes fornecidas pela equipe de satide sobre o aleitamento materno,
além de seus beneficios para a mie e para o bebé. No eixo dois, ressalta-se: o relacionamento conjugal,
a introdugio de alimentos e liquidos durante o periodo em que se recomenda somente a amamentagio
exclusiva e a falta ou sobrecarga de informagoes em relagio A pratica. Conclusdes: E necessiria a conscien-
tizagdo das maes adolescentes sobre as vantagens da amamentagio e as desvantagens do desmame precoce
para o desenvolvimento fisico e psiquico do lactente. Os profissionais de sadde devem orientar as maes
e incentivar o aleitamento materno através de um discurso claro e objetivo, direcionado aos diferentes
contextos socioculturais nos quais as maes encontram-se inseridas.

Palavras-chave: aleitamento materno; adolescente; desmame; revisao.

B ABSTRACT

Objective: To reflect on the phenomenon of breastfeeding in the context of adolescent motherhood,
identifying factors that influence the occurrence of early weaning. Materials and Methods: We conducted
a narrative review of the literature, and theoretical discussion was organized into two main themes: (1)
Factors that influence the quality of adolescent breastfeeding; (2) Factors contributing to the occurrence
of early weaning. Results: On the first theme, we highlight: marital status of the adolescent mother, fam-
ily support and information provided by the health staff on breastfeeding, in addition to its benefits for
mother and baby. On the second theme, marital relationship, the introduction of food and fluids during
the period in which only breastfeeding is recommended and the lack or overload of information regarding
this practice are emphasized. Conclusions: The awareness of adolescent mothers about the benefits of
breastfeeding and the disadvantages of early weaning for the physical and mental development of infants
is needed. Healthcare professionals should guide them and encourage breastfeeding through a clear and
objective discourse, directed to different social and cultural contexts in which mothers are inserted.
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Introducao

Frequentemente, a gravidez e maternidade na adoles-
céncia sdo percebidas como um problema de satde publi-
ca, uma vez que se associam a riscos biolégicos tanto parao
desenvolvimento da adolescente quanto para o do bebé">.
Estudos tém se preocupado em discutir fatores que tor-
nam adolescentes vulnerdveis a gestagao e as implicagoes
que a gravidez e a maternidade podem trazer para as vidas
das adolescentes, bebés e seus familiares*> Porém, feno-
menos como a amamentagio natural (através do seio ma-
terno), que acompanham o processo de maternidade, ain-
da sdo pouco investigados. Isto pode ser constatado pelas
autoras desse trabalho ao realizarem um levantamento de
pesquisas sobre amamentagio adolescente publicadas no
Banco de Teses da Capes no periodo de 1997 a 2010.
Através do cruzamento das palavras “amamentacio” e
“adolescéncia’, encontraram 22 resumos referentes ao
tema, mas, entre esses trabalhos, identificaram-se apenas
seis pesquisas que se direcionavam diretamente a temdtica
da amamentagio durante a adolescéncia. Nesse sentido,
considera-se que ainda s3o escassos os estudos que reco-
nhecem a importincia da amamentagio, especialmente
quando essa acontece na adolescéncia, subestimando a
influéncia psiquica e biolégica do aleitamento materno
para a satide da mae e do bebé.

A amamentac¢io ¢ uma das principais formas de
contribuigio para o desenvolvimento e crescimento da
crianga, devendo ser mantida, pelo menos, até os seis
meses de vida do bebé® Isto se deve ao fato de o leite
humano possuir um valor nutricional superior a qual-
quer outro tipo de leite, funcionando como fonte de
alimento e de protecio contra doencas. Além disso, o
ato de prover o leite ao bebé através do seio materno
promove a formagio do vinculo afetivo entre a mae
e o filho” A formacio do vinculo entre mae e bebé é
um dos principais beneficios da amamentagio, tendo
em vista sua capacidade de proporcionar uma interagao
rica entre os dois, capaz de gerar sensagdes de prazer e
satisfagdo. Pesquisas neurobioldgicas apontam que es-
tas sensacoes sdo resultados de alterages hormonais do
corpo materno durante a amamentagio. Por exemplo, o
horménio ocitocina, liberado pelo organismo materno
quando o bebé entra em contato ou massageia o seio
da maie, provoca sonoléncia leve, euforia e aumento de
tolerancia a dor fortalecendo assim seu vinculo afetivo
Alguns neurofisiologistas também afirmam que os ele-
vados niveis de ocitocina liberados, acompanhado pela
prolactina (hormoénio que estimula a produgio de leite
pelas glindulas mamdrias e o aumento das mamas) cola-
boram para 0 aumento do amor materno e, consequen-
temente, para formagao deste vinculo®.

Entretanto, apesar de algumas pesquisas apontarem os
beneficios biolégicos e psiquicos da amamentagio, tanto
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para a mie quanto para o bebé, ainda é comum a ocor-
réncia do desmame precoce. O desmame precoce acon-
tece quando a mae deixa de amamentar seu filho antes
dos seis meses de idade, periodo no qual é recomendada
a amamentagao como forma exclusiva de alimenta¢io do
bebé’. De fato, muitas maes amamentam seus filhos du-
rante quatro ou seis meses de idade, porém um ndmero
crescente de mulheres muda para a alimentagio artificial
ap6s poucas semanas de vida do bebé. Desta maneira, o
leite materno estd sendo substituido, cada vez mais cedo,
pela mamadeira e por suplementos alimentares'.

No contexto da maternidade adolescente, uma pes-
quisa realizada por Frota e Marcopito'! constatou que
maes adolescentes amamentam durante menos tempo
seus filhos quando comparadas as mies adultas, por
causa de diversos fatores, como a existéncia ou nio de
vida conjugal e o retorno a vida escolar. De fato, esses,
entre outros fatores, podem contribuir para a ocorrén-
cia do desmame precoce. E importante compreender a
visao dos profissionais que trabalham com as maes ado-
lescentes, pois ¢ através de pesquisas que sao abordadas
e identificadas as facilidades e dificuldades deste publico
em relagio 2 amamentacio e ao desmame precoce. Ao
serem percebidos esses aspectos, é possivel que as po-
liticas publicas repensem seus programas de incentivo
4 amamentagio e os profissionais de satide reflitam so-
bre sua pratica. Através disso, pode ser possivel oferecer
maior suporte as maes adolescentes, que passam pela
gravidez e pelo periodo de amamenta¢ido em uma fase
peculiar de suas vidas. O objetivo desse trabalho ¢ iden-
tificar a visdo de alguns pesquisadores sobre os fatores
capazes de influenciar na amamentagio e na ocorrén-
cia do desmame precoce no contexto da maternidade
adolescente.

Metodologia

Foi realizada uma revisio narrativa de literatura so-
bre aleitamento materno em mies adolescentes e a ocor-
réncia do desmame precoce. Este tipo de revisao apre-
senta uma tematica mais aberta, onde dificilmente se
parte de uma questao especifica bem definida, nao exi-
gindo um protocolo rigido para sua confec¢ao. A busca
das fontes de dados nao é predeterminada e especifica,
sendo frequentemente menos abrangente. A selecao dos
artigos ¢ arbitrdria, fornecendo ao autor informagées
sujeitas ao viés de selecdo, com grande interferéncia da
percepgao subjetiva. Esta ndo apresenta as fontes de in-
formagao utilizadas, a metodologia para busca das refe-
réncias, nem os critérios utilizados na avaliacio e selecio
de trabalhos'.

Optou-se por este tipo de revisao bibliogréfica por-
que o objetivo central do trabalho nio ¢ apresentar um



panorama sobre o assunto, mas desenvolver uma reflexao
sobre a problemdtica da amamentacio na adolescéncia,
identificando alguns fatores de risco e protegio para a
ocorréncia do desmame precoce. A discussio foi organi-
zada a partir de dois eixos temdticos: (1) Fatores que in-
fluenciam na qualidade da amamentagao adolescente; (2)
Fatores que contribuem para a ocorréncia do desmame
precoce. Delinearam-se estes eixos temdticos para nortear
a discussio sobre os fatores de risco e de protegao relacio-
nados a pritica da amamentago e & ocorréncia do des-
mame precoce no contexto da maternidade adolescente.

Fatores que Influenciam na qualidade da
amamentacao adolescente

A amamentagio na adolescéncia ¢ influenciada por
diferentes fatores. O apoio familiar recebido e o co-
nhecimento sobre técnicas de amamentagio, posigoes,
massagens no seio para estimular o leite e a aquisigao
de experiéncia anterior sdo fatores que contribuem para
a ocorréncia da amamentagio e sio capazes de evitar
o desmame precoce. Orientagoes sobre o aleitamen-
to materno sio repassadas frequentemente as maes no
ambiente hospitalar por profissionais de sadde que re-
alizam o pré-natal ou que acompanham o processo de
nascimento do bebé®.

De fato, os dias de permanéncia no hospital, apds o
parto, e as informagoes sobre amamentagao fornecidas
neste local sao fatores capazes de influenciar na prati-
ca da amamenta¢do. A importincia do atendimento,
ainda em ambiente hospitalar, pode ser confirmada no
estudo realizado por Frota e Marcopito'!, na cidade de
Montes Claros, Minas Gerais, com 237 maes adoles-
centes e 239 mies adultas. O estudo avaliou os fatores
relacionados a ocorréncia do desmame precoce e aqueles
capazes de contribuir para a continuidade da amamen-
tagdo e encontrou que os principais problemas na lac-
tagdo tendem a surgir nas primeiras semanas pds-parto.
Isto evidencia que o auxilio especializado prestado pelos
profissionais de satide neste momento pode contribuir
de forma positiva para a pratica da amamentagio''. De
fato, a relevancia do atendimento especializado neste
periodo pés-parto ¢ um ponto importante, mas tam-
bém ¢ necessdrio destacar que a assisténcia ao aleitamen-
to materno adolescente ndo deve ser interrompida apds
a saida do hospital. E necessirio que os atendimentos
e as informagoes sobre amamentagao sejam estendidos
as casas das adolescentes através de atendimentos do-
miciliares com o intuito de proporcionar um melhor
acompanhamento do processo de aleitamento materno
apés a alta hospitalar'>'.

Neste sentido, destaca-se a relevancia de informagoes
sobre o aleitamento materno e sua influéncia positiva
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na prética da amamentagio adolescente. E importante
dizer que estas informagoes podem ser transmitidas as
mies através de diferentes estratégias. Um estudo sobre
a pratica da amamentagio, realizado em uma mater-
nidade de Ribeirdo Preto, Sio Paulo, por Camarotti,
Nakano, Pereira, Medeiros e Monteiro'4, apontou que
as 80 adolescentes puérperas participantes receberam
orientacoes sobre amamentagao em consultas pré-natais
e cursos oferecidos para gestantes em postos de satide e
hospitais. J4 outro estudo sobre a mesma pratica, reali-
zado por Nunes, Oliveira e Vieira"” em uma Unidade
Bésica de Satde em Sobral, Ceard, traz que, além de
receberem informacées sobre aleitamento materno em
consultas pré-natais, as sete puérperas adolescentes par-
ticipantes também obtiverem conhecimentos sobre o
assunto por meio de palestras, cartazes e com familiares
e amigas.

Os profissionais de saide sao uma importante fonte
de informagio para as mies, mas parecem existir pro-
blemas nesta comunicagio. Chama-se aten¢io para
a qualidade das informagoes sobre amamentagio e os
conhecimentos sobre aspectos nutricionais e biolégicos
repassados pelos profissionais da saide. Estes nao tém
sido suficientes para promover uma atitude materna
favordvel a prdtica adequada de aleitamento materno.
Para que isto ocorra, é necessirio que 0s proﬁssionais,
além da transmissao dos beneficios nutricionais e bio-
16gicos, também valorizem e transmitam para as mies
os beneficios psicolégicos do aleitamento materno para
a construgdo do vinculo entre mae e bebé. Da mesma
forma, deve existir um reconhecimento das dificuldades
encontradas pelas mulheres durante a amamentagio,
como a ocorréncia de fissura mamilar. Isto pode fazer
que elas se sintam compreendidas quando o ato de ama-
mentar causar dor e/ou desconforto. Reconhecer as difi-
culdades que podem perpassar a amamentacio também
¢ importante, pois ao conhecé-las é possivel preveni-las,
diminuindo a sua ocorréncia. Através destes compor-
tamentos por parte dos profissionais, é possivel que as
mies se sintam apoiadas nos servicos de satide os quais
frequentam e seguras para procurar o atendimento espe-
cializado diante de possiveis dificuldades de amamentar.
Isto também pode diminuir a ocorréncia do desmame
precoce, na medida em que existem profissionais que
apoiam e incentivam a prética do aleitamento materno
e o percebem como capaz de influenciar na satide fisica
e psiquica tanto da mae quanto do bebé'®".

Um profissional capaz de contribuir no atendimen-
to & puérpera é o psicélogo, na medida em que se faz
presente na equipe de atendimento interdisciplinar ofe-
recido as mulheres. Este, em pareceria com médicos e
enfermeiros, pode ajudar a mae-nutriz a compreender
as orientagoes médicas sobre os beneficios fisicos e sa-
lientar os beneficios psicolégicos presentes na pratica do
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aleitamento materno. Dessa forma, o psicélogo, com
uma equipe multidisciplinar, se torna responsdvel pelo
sucesso da amamentagio, tentando evitar problemas
que poderiam levar ao desmame precoce'™".

De fato, os problemas na comunicagio sobre in-
formagoes relacionadas & amamentagao decorrem, na
maioria das vezes, do despreparo de alguns profissionais
da saide em orientar as mies. Isto pode ser confirma-
do através de um estudo realizado por Demitto, Silva,
P4schoa, Mathias e Bercini®’, com 55 enfermeiros e 34
médicos atuantes na rede publica de satide de Sao Paulo.
O estudo investigou o desempenho destes profissionais
quanto ao nivel de conhecimentos sobre amamentagao
e as praticas de incentivo que utilizavam. Os resultados
apontaram que os profissionais tinham conhecimentos
sobre a composi¢io do leite humano e seu valor nutri-
cional para o bebé, bem como sobre 0 momento certo
de sugerir a interrup¢do da amamentagao em casos de
risco 2 miae ou ao bebé. Entretanto, nao sabiam orientar
corretamente quanto as posi¢coes adequadas para ama-
mentar, frequéncia e duragio das mamadas. De fato, os
profissionais investigados apresentaram pouco conheci-
mento sobre as dificuldades encontradas pelas mulheres
durante a amamentagio e pareciam conhecer pouco,
inclusive, sobre os beneficios do aleitamento materno
para o desenvolvimento fisico e psiquico da mie e do
bebé.

Este aspecto também ¢ retratado em uma pesquisa
realizada por Kohler?' em Porto Alegre, Rio Grande do
Sul, com 15 adolescentes puérperas. Nesta pesquisa,
constatou-se que, com frequéncia, alguns profissionais
de satide orientam as maes adolescentes a introduzi-
rem alimentagdo artificial antes de esgotarem todas
as possibilidades de manter a crianca em aleitamento
materno exclusivo. Isto acontece porque alguns destes
profissionais frequentemente nio se interessam em sa-
ber quais dificuldades estio sendo encontradas pelas
maes. Ao serem surpreendidos pela resisténcia da mae
em amamentar, logo sugerem a introduc¢do de outros
alimentos e, por vezes, até a suspensio da amamen-
tagdo. Uma alternativa para evitar este tipo de com-
portamento dos profissionais de satide que trabalham
no atendimento as gestantes e puérperas é oportunizar
cursos de capacita¢io e educagio continuada sobre as-
pectos relacionados @ amamentagao®, como a duragao
e a frequéncia correta das mamadas e os cuidados bé-
sicos com a mama®.

Observa-se que a maioria dos aspectos levantados
ao longo deste primeiro eixo temdtico pode influen-
ciar diretamente na manuteng¢ao, duragio e na quali-
dade da amamentacio realizada por maes adolescentes.
Muitos deles contribuem diretamente para a interrup-
¢a0 da amamentagio e acabam ocasionando o desmame
precoce.
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Fatores que contribuem para a ocorréncia
do desmame

Na amamentagio realizada por adolescentes, o prin-
cipal fator que causa o desmame precoce estd relacio-
nado 2 queixa sobre a falta de leite ou que o leite estd
enfraquecido. O uso desses argumentos pode ocasionar
a suspensdo da amamentagao logo nas primeiras sema-
nas de vida do bebé. Outros fatores ainda sio levados
em consideragdo para a ocorréncia do desmame precoce
na adolescéncia, como a baixa escolaridade e o baixo
nivel socioecondmico da mae, a desnutrigio materna e
o curto periodo de acompanhamento pré-natal®.

O acompanhamento pré-natal é uma intervengio
essencial para a satide da mae e do bebé. Através dele
¢ possivel que a gestante adquira conhecimentos sobre
os beneficios da amamentagio, o que evitaria o desma-
me precoce”. Quando o pré-natal acontece de forma
precdria ou por um periodo de tempo menor do que o
recomendado pelo Ministério da Satde, pode prejudi-
car a satide da gestante e do bebé. O acompanhamento
pré-natal deve iniciar ji no primeiro trimestre gestacio-
nal, sendo que as consultas de acompanhamento devem
persistir durante toda a gravidez, acompanhadas por
orientagoes referentes a gestagio, amamentagao e satide
da mie e do bebé. Neste sentido, devem ser fornecidas a
gestante e aos demais familiares interessados orientagoes
sobre o preparo das mamas, técnicas para estimular a
produgio de leite e instrugdes que incentivam a prética
do aleitamento materno durante o periodo dos seis pri-
meiros meses de vida do bebé?*.

Entretanto, apesar de reconhecer a importincia do
acompanhamento pré-natal para sua saide e do bebé,
muitas maes adolescentes nio o realizam de forma
adequada. Isto acontece em decorréncia do receio que
algumas adolescentes podem ter em assumir publica-
mente uma gravidez®'. A gravidez na adolescéncia, na
maioria das vezes, é vista socialmente como uma expe-
riéncia precoce, na qual perdura a crenga de que a ado-
lescente ndo possui condi¢oes fisicas, psiquicas, sociais
e econdmicas para exercer a maternidade de maneira a
oferecer um ambiente familiar adequado para o desen-
volvimento infantil"?. A maternidade adolescente pode
estar associada a inimeras perdas concretas e subjetivas,
como a do senso de identidade, a da confiabilidade da
familia, a das expectativas futuras (que devem ser re-
formuladas), a do companheiro e da protegao familiar.
Essas perdas podem trazer repercussdes emocionais ne-
gativas, que podem levar a adolescente a um processo
de somatizagao psicoldgica, com sinais e/ou sintomas
que podem pér em risco a gestagio sauddvel®®. Somado
a isto, o receio do preconceito pode fazer que algumas
adolescentes nio procurem um acompanhamento pré-
natal adequado, estando mais vulnerdveis a ocorréncia



do desmame precoce, uma vez que podem nio reco-
nhecer a importincia da prdtica da amamentagao para o
desenvolvimento fisico e psiquico de seu bebé*'.

Além dos impactos da falta ou do inadequado
acompanhamento pré-natal na prdtica da amamenta-
¢ao adolescente, outros fatores sio capazes de influen-
ciar na ocorréncia do desmame precoce. Por exemplo,
muitas maes desmamam seus filhos por problemas re-
lacionados & mama, como a presenga de dor e fissura
mamilar’. Outras mées o fazem por nio conseguirem
atribuir um significado pessoal 4 amamentagao ou ain-
da por nio reconhecerem os beneficios do aleitamento
materno para si e para o bebé. Além disso, o incentivo
por parte das maes das adolescentes para a introdugao
de outros alimentos e liquidos, principalmente chds e
dgua, no periodo de aleitamento materno exclusivo,
também aparece como um fator que estimula o desma-
me precoce®.

Mais um aspecto capaz de influenciar na ocorrén-
cia do desmame precoce ¢ a existéncia ou nao de vida
conjugal das mies adolescentes e o retorno a escola.
Maes adolescentes que mantiveram o relacionamento
conjugal apés o nascimento dos filhos podem realizar
o desmame mais cedo do que as estdo sem um parceiro.
Isto acontece por causa do retorno da vida sexual, en-
volvendo questoes referentes a sexualidade de cada casal.
Da mesma forma, o retorno a escola apds o parto pode
contribuir para a ocorréncia do desmame precoce. As
avés ou as proprias adolescentes podem comegar a inse-
rir outros alimentos e liquidos para suprir a falta do leite
materno durante o periodo escolar''.

Outros motivos que influenciam na ocorréncia do
desmame precoce também sao trazidos pela literatura:
o retorno a rotina de trabalho e o “ndo gostar de ama-
mentar”. O retorno 2 rotina de trabalho contribui para
o desmame precoce quando as maes sentem a necessida-
de de retornar a suas atividades profissionais, devido as
dificuldades financeiras. Lembramos que muitas mies
adolescentes jd podem se encontrar inseridas no mer-
cado de trabalho ao engravidarem, desta forma, assim
que termina o periodo de licenca maternidade, devem
retornar as atividades, deixando a amamentacio de lado
por ndo conseguirem cumprir o periodo de aleitamento
recomendado. Além disso, os sentimentos de desprazer
relacionados & amamentagio, experienciados por algu-
mas mulheres, podem explicar a expressio “ndo gostar
de amamentar”. Algumas maes adolescentes multiparas,
por exemplo, que passaram por experiéncias malsucedi-
das de amamenta¢io, podem relaciond-las a sentimen-
tos e experiéncias negativas, como dores decorrentes de
fissuras mamilares, ocorréncia de leite empedrado etc.'

Outro fator apontado pela literatura consulta-
da como relevante ao processo de amamentac¢do bem
sucedido e que pode evitar a ocorréncia do desmame
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precoce ¢ a participagio paterna. Quando o pai tem co-
nhecimento sobre os beneficios que o aleitamento ma-
terno pode trazer para o desenvolvimento infantil e para
o vinculo entre mie e bebé, ele se torna capaz de incen-
tivar a mulher a amamentar, apoiando-a em situagoes
de desconforto geradas, por exemplo, na ocorréncia de
fissuras mamilares. Entretanto, alguns desafios culturais
se colocam perante a possibilidade da participagao pa-
terna. Um deles € a auséncia de servigos e programas de
saide que incluam os pais no processo gravido-puer-
peral. Essa auséncia dificulta a participagio destes em
consultas pré-natais, em orientacoes sobre aleitamento
materno ou sobre o desenvolvimento da crianga'> %7,

Salienta-se que é exatamente durante as consultas
do acompanhamento pré-natal que o pai teria um pa-
pel importante. Ao participar deste acompanhamento,
o casal pode obter esclarecimentos sobre o aleitamen-
to materno e, desta forma, o homem compreenderia
melhor os beneficios desta pratica para o bebé e a im-
portancia da amamentacio na formagio do vinculo e
desenvolvimento afetivo da crianga. Quando o homem
comega a se perceber como pai, é essencial que ele possa
compreender as modificagdes que ocorrem na dinimica
familiar com a vinda do bebé. A partir disso, ele pode-
ra melhorar sua participagao nos cuidados da crianga
e ajudar a esposa no periodo da amamentagio. Essas
atitudes serdo importantes para o sucesso da prética do
aleitamento materno® .

Faz-se importante ainda destacar que a maneira de
perceber a maternidade adolescente pode dificultar o
processo de amamenta¢ido e aumentar a probabilida-
de da ocorréncia do desmame precoce. Algumas vezes,
mies adolescentes recebem rétulos preconcebidos sobre
a prépria incapacidade de cuidar do filho, em fungio das
caracteristicas presentes na adolescéncia, a exemplo do
egocentrismo e dos problemas de autoimagem'*. Neste
sentido, os profissionais de satide precisam estar capaci-
tados para acolher a adolescente, onde palavras de jul-
gamento ou criticas, mesmo veladas, podem representar
mau acolhimento por parte dos profissionais. Com isso,
algumas adolescentes podem sentir receio de procurar
os servicos de satude, dificultando o acesso ao atendi-
mento. No entanto, quando bem acolhidas, os servigos
tendem a favorecer a procura de cuidados gestacionais e
puerperais quando necessdrio, ajudando as adolescentes
a superarem riscos da gesta¢do, bem como eventuais di-
ficuldades com o bebé e com a amamentagao?'.

Conclusao
Virios s3o os fatores que interferem na amamenta-

a0 adolescente e na ocorréncia do desmame precoce. A
situacdo conjugal da mae adolescente, o apoio familiar e
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as informagoes fornecidas pela equipe de saide sobre o
aleitamento materno e seus beneficios para a mie e para
o bebé podem funcionar tanto como fatores de risco
para a ocorréncia do desmame precoce quanto fatores
de protegio para a ocorréncia e permanéncia da ama-
mentag¢io do bebé.

Quanto ao desmame precoce, as principais varidveis
que o favorecem si0 o retorno ao emprego ou a escola
pela adolescente, a falta de qualidade no relacionamen-
to conjugal, a introdugao de alimentos e liquidos du-
rante o perfodo em que se recomenda a amamentagao
exclusiva (até os seis meses de idade do bebé), a falta de
informagoes sobre o tema ou mesmo a sobrecarga de in-
formagoes técnicas sobre essa pratica. Destes, a oferta de
liquidos e outros alimentos parece ser o principal fator
causador do fenémeno. Isso ocorre, muitas vezes, por se
pensar que o alimento provido pela mae nio é suficiente
para o desenvolvimento do bebé. Por outro lado, a fal-
ta de informacoes sobre os beneficios da amamentacio
para a mae e para o bebé também contribui de maneira
significativa para o desmame precoce.

Observou-se que, no referencial teérico empirico
consultado, muitas mdes, tanto adolescentes quan-
to adultas, queixaram-se de ter recebido informagoes
sobre amamenta¢io somente no periodo pds-parto.
Recomenda-se que estas orientagoes também devam ser
passadas pelos profissionais de satide durante o periodo
pré-natal, pois esse momento parecer ser ideal para a
troca de informagoes entre gestante, pais e familiares.
Além disso, percebe-se que as maes participantes de al-
guns estudos consultados pareciam nao estar satisfeitas
em relagio & comunicacio, por parte dos profissionais
de sadde, sobre os beneficios da amamentagio € o re-
conhecimento de dificuldades encontradas no ato de
amamentar.

Isso pode levar as maes ao desconhecimento ou co-
nhecimento insuficiente sobre alguns aspectos presentes
na situagio de amamenta¢io, como: possiveis proble-
mas na mama; possiveis técnicas de oferta; importincia
da amamentagio para o estimulo do vinculo entre mae
e bebé; beneficios nutricionais, fonoaudiolégicos, psico-
légicos e bioldgicos do leite materno para o desenvolvi-
mento do bebé.

Um aspecto que pode influenciar positivamente
no processo de amamentagio e ¢ trazido pela literatu-
ra consultada ainda timidamente, ¢ a participagio ¢ o
envolvimento da figura paterna durante o aleitamento
materno. Lembramos que o pai vem assumindo res-
ponsabilidades importantes para a qualidade desta
vivéncia, apesar da amamentagio ainda estar forte-
mente vinculada a figura materna. O pai pode parti-
cipar na busca de informagoes e auxiliar a parceira a
enfrentar as dificuldades encontradas no processo de
amamentar.
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Assim, conclui-se que é necessirio desenvolver ma-
neiras mais eficazes de distribuir informagées sobre o
aleitamento materno que consigam atingir as mdes de
forma clara e objetiva. E importante reconhecer possiveis
dificuldades no processo de aleitamento materno e utili-
zar técnicas de enfrentamento das mesmas, como a pre-
vencao A fissura mamilar e a0 empedramento do leite. As
maes e os pais, sejam eles adolescentes ou adultos, devem
ser conscientizados sobre as vantagens da amamentagao
e as desvantagens do desmame precoce para o desenvol-
vimento fisico e psiquico do lactente. Porém, chama-se
aten¢do para que estas informagdes sejam transmitidas
pelos profissionais de satide, sempre levando em con-
sideracao a idade, as crencas e o contexto sociocultural
desses individuos. A falta ou sobrecarga de informagao
pode levar & ocorréncia do desmame precoce, muitas ve-
zes porque as informagoes sdo comunicadas de maneira
pouco clara e de forma muito técnica, nio se adequando
a realidade da populagao que procura o atendimento.

Este estudo contribui na medida em que identifica
os fatores que colaboram ou nio para a ocorréncia do
desmame precoce. Isto torna vidvel o desenvolvimento
de estratégias de prevencio e promogio de satide nes-
te contexto. Destaca-se a importincia de pesquisas que
busquem conhecer e entender o processo de aleitamento
materno durante a adolescéncia, identificando varidveis
que podem tornar bebés de maes adolescentes mais vul-
nerdveis ao desmame precoce. O reconhecimento das
vantagens da amamentacio e as desvantagens do desma-
me precoce para o desenvolvimento fisico e psiquico do
lactente j4 se constitui como um forte argumento que
justifica a relevincia do tema e incentiva o desenvolvi-
mento de estudos na drea.
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