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INTRODUÇÃO 

O Aleitamento Materno (AM) é uma estratégia de vínculo, carinho, nutrição e 

proteção para a criança, constituindo-se uma medida eficaz para intervenção na redução da 

morbimortalidade infantil (ROLLINS et al., 2016 e VICTORA et al., 2016). O leite materno é 

o único alimento que deve ser oferecido à criança até o sexto mês de vida (BRASIL, 2019).  

A recomendação atual é que a criança seja amamentada precocemente, na primeira 

hora de vida, e que permaneça recebendo LM até os dois anos ou mais (BRASIL, 2019). A 

partir dos seis meses de idade, a criança passa a necessitar de maiores quantidades de 

nutrientes, de maneira que outros alimentos devem ser oferecidos, sendo indicada a 

continuidade da amamentação (WHO, 2019).  

A prática do AM, sua prevalência e duração, mantém relação direta com os 

indicadores de saúde da criança (BOCCOLINI et al., 2011, 2012), com efeitos na redução, 

tanto na incidência e gravidade de doenças prevalentes na infância, como na mortalidade 

infantil (VICTORA et al., 2008 e LAMBERTI et al., 2011, 2013). Por este motivo, o 

Ministério da Saúde (MS) e a OMS recomendam que a amamentação se mantenha até os dois 

anos da criança ou mais (WHO, 2019).  

Pressupõe-se que o AM tem se constituído um importante aliado na redução da 

morbimortalidade infantil e na infância, integrando ações na saúde da mulher e na saúde 

infantil, compondo políticas de saúde, programas e ações estratégicas. A amamentação traz 

inúmeros benefícios para as crianças e para as mulheres, constituindo a intervenção com o 

maior potencial de redução da mortalidade infantil (BOCCOLINI et al, 2017). 

A taxa de mortalidade infantil é um dos indicadores mais sensíveis da situação de 

saúde e das condições de vida da população, sendo a criança menor de um ano bastante 
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vulnerável a fatores determinantes da gestação, parto e pós-parto (MARTINS, PONTES e 

HIGA, 2018).  

Frente às evidências acerca da importância do AM e da situação epidemiológica dessa 

prática no Brasil, justifica-se a necessidade de políticas públicas de apoio, proteção e 

promoção de práticas alimentares adequadas e saudáveis na infância, de modo a melhorar as 

condições de saúde da população brasileira (SIQUEIRA, 2018). 

A AB é o principal acesso da população às ações de saúde e, a partir do seu importante 

papel na promoção e proteção da saúde das pessoas, de maneira que é nesses serviços que se 

adotam abordagens teóricas e metodológicas da educação crítico-reflexiva e da Educação 

Permanente em Saúde que, ao problematizarem experiêcias, incentivam a troca de 

conhecimentos e a construção de saberes coletivos a partir dos territórios (RELVAS, 2018). 

Os serviços de AB são considerados um lócus ideal para a realização de intervenções 

de promoção ao AM, porém sua eficácia depende do cuidado pautado por qualidade e 

cobertura (LUTTER et al., 2013). Portanto, recomenda-se que estes serviços ofertem 

orientações às gestantes e mães sobre os benefícios e o manejo do AM, sendo importante que 

os profissionais de saúde desenvolvam habilidades de aconselhamento e estejam capacitados 

para promoção e apoio à amamentação (ALVES, OLIVEIRA e RITO, 2018).  

Estudos de Venâncio et al, 2020 avaliam as ações educativas individuais e em grupo; 

as intervenções de apoio por profissionais de saúde, leigos ou pares; as intervenções baseadas 

em teorias da autoeficácia materna e mudança de comportamento; as intervenções voltadas à 

capacitação dos profissionais de saúde; as intervenções praticadas por consultores e, as 

intervenções com foco no envolvimento paterno como importantes estratégias para promoção 

da amamentação e do adequado início da alimentação complementar.  

A implementação de ações pró-amamentação depende de esforços intersetoriais 

coletivos, constituindo, portanto, um grande desafio para o SUS, em uma perspectiva que 

respeite a integralidade e a humanização (BRASIL, 2015a). 

Como relato de pesquisa, este resumo remete às reflexões que surgiram da análise da 

dinâmica municipal de promoção da alimentação infantil, a partir da percepção de 

enfermeiros, em uma cidade do interior do estado de São Paulo. A análise dos achados estão 

contidas na dissertação intitulada Desafios e estratégias para implementação de ações pró-

amamentação na Atenção Básica, sob a percepção dos enfermeiros. 

 

OBJETIVOS 



 

Analisar a percepção dos enfermeiros de AB e dos gestores da cidade de Jaguariúna 

quanto aos fatores que influem na implementação de ações pró-amamentação. 

 

MÉTODO 

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, ancorada no referencial teórico foucaultiano 

realizada com três gestores da Atenção Básica e com doze enfermeiros que atuam na 

assistência ao binômio mãe-bebê. Os dados foram coletados por meio de entrevistas 

individuais com os gestores e questionários com os enfermeiros da rede, sendo analisados 

utilizando-se as ferramentas da análise de conteúdo temática-categorial.  

Iniciou-se a coleta de dados em fevereiro de 2020, com término em abril do mesmo 

ano, após a aprovação da pesquisa (parecer número 3.786.187 e CAAE número: 

24590619.3.00005469), sendo entrevistados três profissionais da equipe de gestão e 12 

enfermeiros da AB do município. 

As entrevistas individuais seguiram um roteiro semiestruturado, conduzidas pelo 

pesquisador, realizando-se gravação do conteúdo para posterior transcrição e categorização.  

Os profissionais de enfermagem que atuam na AB do município responderam web 

questionários que viabilizaram a coleta de dados em contexto de isolamento e distanciamento 

social imposto pela pandemia da COVID-19 (BRASIL, 2020).  

A escolha da análise categorial temática para análise dos roteiros das entrevistas e dos 

web questionários, pressupõe o que Minayo (2013) denomina de descoberta dos núcleos de 

sentido contidos nas comunicações estudadas, com objetivo analítico de perceber frequência 

ou significância de sua ocorrência.  Desta maneira, por etapas de desmembramento de um 

texto (no caso deste estudo das transcrições de entrevistas ou da análise de web questionários) 

em unidades e em categorias, para que sejam posteriormente reagrupadas de maneira analítica 

(MINAYO, 2013).     

 

RESULTADOS 

As práticas de saúde em amamentação, que envolvem as consultas de pré-natal e 

puerpério no contexto da AB e de parto no âmbito hospitalar, indicam o desenvolvimento de 

um conjunto de ações sobre o corpo, a saúde, as formas de viver, condição em que se criam 

práticas nas quais os aspectos biológicos dos indivíduos passam a ser alvo dos gestores, de 

maneira a gerenciar não apenas os indivíduos, mas a população em seu coletivo 

(FOUCAULT, 2014a).  



 

Ao considerar que o saber é uma forma de gerar o poder, Foucault sintetizou o 

binômio poder-saber, de maneira a aplicá-lo nas relações sociais e profissionais, legitimando-

se por meio do discurso e estabelecendo-se como o sujeito que exerce o poder e aquele que se 

submente ou resiste a ele (FOUCAULT, 2014a). Deste modo, é o conhecimento que o sujeito 

detém sobre determinada situação e, que expressa em seu discurso, que determina sua posição 

nas relações estabelecidas.  

Os discursos dos entrevistados permitiram a descrição dos serviços de Atenção Básica, 

a identificação de fortalezas e de barreiras para implementação de ações pró-amamentação, a 

elaboração de proposta de intervenção que, consequentemente, oportuniza a pactuação de 

compromissos entre gestores e profissionais de saúde para promoção, proteção e apoio ao 

aleitamento materno no município.  

Os sujeitos deste estudo entendem como fortalezas a rede de apoio à mulher que 

amamenta, o acolhimento nos serviços de saúde, a realização de consulta de enfermagem no 

pré-natal e nos primeiros dez dias após o parto, a realização de atendimentos de pré-natal em 

todas as unidades básicas do município e as ações de educação em saúde.  

Como barreiras identificam a necessidade de capacitação e educação permanente, 

déficit de recursos humanos, ausência de grupos educativos, dificuldades de abordagens 

multiprofissionais, divergências entre as condutas dos profissionais da equipe, 

desconhecimento dos indicadores de aleitamento materno, ausência de protocolos e diretrizes 

municipais como norteadores da assistência.  

Durante as entrevistas com os gestores e a leitura das respostas dos questionários 

realizadas com os enfermeiros é possível interpretar como barreira para o sucesso de ações 

efetivas, no que se refere à amamentação, a não referência de momentos de discussão sobre o 

tema entre os gestores, os profissionais e a sociedade, assim como o entendimento que os 

estímulos para uma prática adequada deve ser iniciada no pré-natal e ser realizada durante 

todo o ciclo gravídico-puerperal, destacando-se a importância do vínculo, das redes de apoio, 

do acolhimento, da continuidade do cuidado e da valorização da AB como porta de entrada da 

mulher grávida. 

 

CONCLUSÃO 

Os desafios de empreender em uma pesquisa com dimensões que advêm das 

especificidades que permeiam a assistência ao binômio mãe-bebê no contexto da 

amamentação adquirem proporções muito maiores do que as elencadas como objetivos 

iniciais deste estudo. No entanto, espera-se que a reflexão proveniente das falas dos 



 

enfermeiros e dos gestores do município possam reorientar as fragilidades do cuidado, muitas 

vezes fragmentado já que o modelo de atenção à saúde está arraigado de questões culturais e 

sociais que não priorizam a promoção de saúde como fator de proteção de comorbidades. 

Frente todo exposto, a proposta de intervenção descrita é norteadora de uma estratégia 

de implementação que envolve grupos de interesse para que as ações pró-amamentação 

possam ser consolidas nas rotinas dos serviços de saúde, sendo a participação de gestores, das 

entidades profissionais e da sociedade importantes para superar as barreiras identificadas 

nesse estudo.  

Aspectos como a importância do enfermeiro e a potencialidade destes profissionais 

para formulação de estratégias efetivas pró-amamentação surgem neste estudo como uma 

fortaleza, sendo apontada pela equipe a necessidade de capacitação, de organização de fluxos 

de cuidado e de formação de equipe multiprofissional para o alcance de sucesso no que se 

refere a minimização dos casos de desmame precoce no município. 

Ao compreender a configuração das relações de poder e a biopolítica da amamentação 

é possível intervir na organização do processo de trabalho dos serviços de saúde, fortalecendo 

o trabalho em equipe, o respeito à autonomia dos indivíduos e a responsabilização de todos os 

profissionais para o sucesso de ações pró-amamentação. 
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