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RESUMO: O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) representa uma pratica essencial
para a saude do bebé, da mée e de toda a familia. Segundo o Ministério da Saude e
a Organizacdo Mundial da Saude, a Nutricdo exclusiva por meio do leite proveniente
da mae deve ocorrer até os seis primeiros meses de vida, periodo em que o bebé
recebe apenas leite da nutriz, diretamente da mama ou ordenhado, sem qualquer
outro alimento ou liquido. O leite materno apresenta composicao completa, capaz de
suprir todas as necessidades nutricionais e imunologicas do recém-nascido, protegé-
lo contra infeccbes comuns da infancia e contribuir para seu desenvolvimento
saudavel. No entanto, amamentar ndo é um processo simples ou puramente instintivo;
exige orientacdo, pratica e apoio constante. Muitas mulheres enfrentam dificuldades
fisicas, emocionais e sociais que podem comprometer a continuidade da
amamentacao, e a idealizacdo da maternidade frequentemente oculta esses desafios.
A crescente disseminacdo de informacdes e o fortalecimento do protagonismo
feminino tém incentivado méaes a relatarem suas vivéncias reais, contribuindo para a
desconstrucdo de expectativas irreais sobre a amamentacédo. Diante desse cenario,
torna-se fundamental desenvolver pesquisas atualizadas sobre o aleitamento e,
sobretudo, compreender o papel essencial da enfermagem nesse processo. A equipe
de enfermagem atua diretamente na orientacdo, no acolhimento e na intervencgao
diante das dificuldades maternas, sendo indispensavel para promover, apoiar e
manter o AME até os seis meses. Assim, este trabalho evidencia a importancia do
aleitamento materno e demonstra como a atuacdo qualificada e humanizada da
enfermagem influencia positivamente a experiéncia da mae e do bebé.
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1 INTRODUCAO:

A amamentacdo deve ser iniciada logo apdés o nascimento, pois contribui para o
fortalecimento do vinculo afetivo entre mée e bebé. Durante os primeiros seis meses
de vida, o leite materno € recomendado como alimento exclusivo, por atender
plenamente as necessidades nutricionais do bebé nessa fase inicial, promovendo

crescimento e desenvolvimento adequados (DA SILVA, 2020).

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (2025), “o leite materno € o alimento ideal
para bebés, seguro, limpo e com anticorpos que ajudam a protegé-los contra doencas
comuns da infancia”. Além de fornecer energia e nutrientes suficientes para os
primeiros meses, continua a suprir parte das necessidades nutricionais até os dois
anos de vida ou mais (OMS, 2025).

O Ministério da Saude (2025) também destaca que o aleitamento materno € um
alimento sustentavel, que ndo polui o meio ambiente e contribui para a reducéo de
custos no sistema de saude, ao prevenir doencas na infancia e na vida adulta. Entre
0s principais beneficios para a crianca estdo a protecédo contra diarreias, infec¢oes
respiratérias, alergias, obesidade e doencas cronicas, além de favorecer o
desenvolvimento cognitivo. Para a mae, a pratica reduz o risco de cancer de mama e

ovario, proporcionando ganhos em saude a longo prazo.

Segundo De Andrade (2023). Ha igualmente incontaveis beneficios da amamentacao
para a lactente, como a reducéo do risco de cancer de mama, ovario e endométrio, a
melhora do humor e minimizac¢ao do estresse devido ao aumento do nivel de ocitocina
no sistema circulatério durante as mamadas e a sensacdo de bem-estar no final da
mamada, efeito da liberacdo de beta-endorfina no organismo materno. (DE JESUS,
2022) A composicdo do leite materno € rica em anticorpos, vitaminas e diversos
nutrientes que reforcam o sistema imunolégico do bebé, ajudando na prevencao de
infeccBes e doencgas comuns da infancia. De acordo informacgdes do Instituto Butantan
(2025), o leite materno € rico em peptideos bioativos que favorecem a ativacdo dos
linfocitos, contribuindo para o desenvolvimento eficiente do sistema imunoldgico do

recém-nascido.

Entretanto, apesar de ser um processo natural, a amamentacéo pode ser desafiadora,

especialmente quando surgem barreiras fisicas, emocionais e sociais que dificultam



sua continuidade e podem levar ao desmame precoce. Entre as barreiras fisicas,
destaca-se a dificuldade na pega correta do recém-nascido (REZENDE, 2024). Entre
as barreiras emocionais, estdo a ansiedade materna ou a percepc¢édo de producgao
insuficiente de leite (DE OLIVEIRA, 2025). Ja entre as barreiras sociais, conforme
afirma Da Silva (2021), incluem-se a falta de apoio familiar ou de profissionais
capacitados para orientar e auxiliar a mae. Tais fatores podem interferir na
manutencao do aleitamento materno, ressaltando a importancia do suporte adequado

e da orientacao profissional desde os primeiros dias apds 0 nascimento.

Apesar das confirmadas vantagens da amamentacao exclusiva até o sexto més de
vida do bebé, o desmame precoce e a introducdo da alimentacdo artificial esta se
tornando cada vez mais habitual, principalmente entre mées que tiveram sua gestacao
na fase da adolescéncia. A associacdo entre idade materna jovem e desmame
precoce pode estar relacionada a alguns fatores, tais como nivel educacional e
capacidade aquisitiva reduzido comparado ao das genitoras adultas, tendo em vista
gue na maioria dos casos mulheres com poder aquisitivo superior possuem mais
acesso ao conhecimento, principalmente sobre os beneficios do aleitamento e sobre

o melhor acompanhamento por meio de consultas pré-natais. (DE ARAUJO, 2022)

Dessa maneira, para incentivar o Aleitamento Materno Exclusivo (AME), é essencial
ampliar a compreensado sobre a promocéo da saude, reconhecendo que 0 processo
de saude e adoecimento é influenciado por multiplos determinantes. Assim, promover
a saude exige ir além das caracteristicas individuais e coletivas, considerando que o
tema € profundamente influenciado pelos contextos social, econémico, politico e
cultural. Por isso, sua garantia ndo depende apenas do setor da salude, mas requer
articulacéo e cooperacao entre diferentes areas, com participacéo ativa da sociedade

e acdes integradas dentro e fora do ambito sanitario. (PERES, 2021).

Palheta (2021) enfatiza que as praticas de prevencdo e promocdo de saude que
devem ser desenvolvidas pelos profissionais da enfermagem visando a promocéao do
aleitamento materno exclusivo, se fundamentam em a¢des educacionais a partir de
orientacbes a gestante e aos familiares como rodas de conversa, grupos para
aconselhamento sobre o aleitamento exclusivo e a importancia da sua adesao e
manutencdo. Por esses motivos, a atuacdo dos profissionais da enfermagem é

indispensavel para o desenvolvimento dessa prética tdo importante.



1.1 OBJETIVO GERAL

Analisar a importancia da adeséo ao aleitamento materno exclusivo até os seis meses
de idade, destacando seus beneficios, os desafios enfrentados e o papel da equipe

de enfermagem nesse processo.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Apresentar os principais beneficios do aleitamento materno exclusivo para a saude

materna e infantil;

Identificar as dificuldades e barreiras que podem interferir na continuidade da

amamentacao;

Ressaltar a atuacdo da equipe de enfermagem na promocao, orientacdo e apoio a
pratica da amamentagao;

Analisar estratégias utilizadas pela equipe de enfermagem para incentivar a adeséo

ao aleitamento materno exclusivo;

Discutir a importancia de politicas publicas e programas de saude que fortalecam a

préatica do aleitamento materno.

1.3 JUSTIFICATIVA

A escolha deste tema justifica-se pela importancia do aleitamento materno exclusivo
para a saude do bebé e da mae, sendo uma pratica essencial para reduzir a
mortalidade infantil, prevenir doencas e fortalecer o vinculo méae-bebé, configurando-
se como um tema de saude publica. Cientificamente, o estudo amplia o0 conhecimento
sobre a promocao do aleitamento exclusivo e destaca o papel fundamental dos
profissionais de enfermagem no apoio, orientacdo e incentivo dessa pratica para

melhorar a qualidade de vida desde os primeiros meses de vida.

1.4 METODOLOGIA:

Para realizar este artigo cientifico foi utilizado a forma de estudos com uma sondagem
descritiva e bibliografica por meio de fundamentacdo tedrica da literatura. Foram

estabelecidos como critérios de adeséo artigos cientificos publicados entre os anos



de 2020 a 2025 com assuntos relevantes ao tema principalmente em portugués.
Foram excluidos os artigos cientificos publicados anteriormente ao ano de 2020 com
assuntos que nao eram relevantes ao tema. Para a pesquisa, foram utilizados os
descritos: aleitamento materno exclusivo até seis meses; beneficios do leite materno;
dificuldades na amamentacdo; composicdao do leite materno e cuidados de
enfermagem. Como procedimento metodoldgico utilizou-se de artigos cientificos da
base de dados do Google Académico, Scielo, Biblioteca Virtual da Saude (BVS) e
PubMed onde foram encontrados 57 artigos cientificos sendo utilizados 31 artigos, 0s
quais tinham mais destaque no tema escolhido. Ap6s a selecdo do material
bibliografico, foi alavancada uma ampla leitura, ocasidao em que foi produzido o texto
final, visando atingir o objetivo pré-estabelecido para este presente trabalho.

2 DESENVOLVIMENTO:
2.1 Conceitos de Aleitamento Materno

O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) corresponde a pratica de alimentar o bebé
unicamente com leite humano, seja diretamente do seio materno ou extraido, podendo
também ser proveniente de outra fonte, como o leite pasteurizado, desde que nao haja
a introducdo de qualquer outro tipo de alimento soélido ou liquido, exceto
medicamentos, suplementos vitaminicos ou sais de reidratacdo (TAVEIRO, 2020).
Nesta parte, serdo apresentados os principais conceitos, beneficios, dificuldades e

principalmente o papel da enfermagem na promocéo e apoio ao aleitamento materno.

Considera-se Aleitamento Materno (AM) quando o lactente recebe leite materno,
independentemente de também consumir outros alimentos. O Aleitamento Materno
Complementado (AMC) ocorre quando, além do leite materno, sdo introduzidos
alimentos sélidos ou semissolidos com a finalidade de complementar a alimentacao.
O desmame inicia-se a partir da oferta de qualquer outro alimento, seja ele oferecido

em conjunto ou de forma independente do leite materno (TAVEIRO, 2020).
2.2 Beneficios do Aleitamento Materno Exclusivo

Os beneficios da amamentacdo para a mulher vdo além da nutricdo do bebé,
abrangendo aspectos fisicos, emocionais e preventivos relacionados a saude. Entre
0s principais ganhos estdo a redugdo do risco de cancer de mama, a sensacao de

bem-estar por cuidar diretamente do filho e o fortalecimento do vinculo emocional



entre mde e bebé. Evidéncias cientificas indicam que mulheres que prolongam a
amamentacao possuem menor propensdo ao desenvolvimento de condigbes como a
sindrome metabdlica, especialmente quando houve diagnéstico de diabetes
gestacional na gravidez (DE ANDRADE, 2024).

7

Outro aspecto importante é o estimulo natural a producdo de leite, que ocorre
conforme o bebé realiza a succdo. A quantidade produzida esta diretamente
associada a frequéncia das mamadas, sendo regulada por horménios como a
prolactina e a ocitocina, responsaveis, respectivamente, pela producéo e pela ejecédo
do leite materno, garantindo assim a nutricdo adequada da crianca (LUSTOSA, 2020).
Além disso, sua composicao sofre alteracdes de acordo com a genética e o estado
nutricional materno, bem como ao longo dos meses, a fim de atender as necessidades

do lactente conforme seu crescimento e desenvolvimento (TAVEIRO, 2020).

No contexto da saude infantil, o0 AME nos primeiros meses de vida é fundamental para
garantir a saude do bebé, atuando como medida preventiva contra diversas doencas
infecciosas e cronicas. Essa pratica tem sido fortemente associada a reducéo dos
indices de mortalidade e morbidade infantil, particularmente em casos de infec¢des
respiratorias, otites e episoédios de diarreia, condicbes que frequentemente levam a
hospitalizacdo de lactentes (PRESTES, 2024). Ademais, contribui significativamente
para a prevencao de alergias e obesidade infantil, reforcando seu papel essencial no

desenvolvimento fisico e imunoldgico do bebé. (RIBEIRO, 2024).

A composicao do leite materno € rica em anticorpos, vitaminas e diversos nutrientes
gue reforcam o sistema imunolégico do bebé, ajudando na prevencéo de infeccdes e
doencas comuns da infancia. Além disso, aproximadamente 88% da sua composicao
é formada por agua, o que garante a hidratacdo adequada do recém-nascido e facilita
a digestéo. (DA SILVA, 2020)

Segundo o Instituto Butantan (2025), “o leite materno contém peptideos bioativos que
estimulam a ativacdo de linfocitos, auxiliando na formacdo eficaz do sistema
imunoldgico do recém-nascido”. Dentre os componentes do leite materno, destaca-se
a presenca de imunoglobulinas, especialmente a IgA, que atua na defesa do
organismo do bebé contra agentes patogénicos. Essa imunoglobulina, que pode ser
produzida localmente nas glandulas mamarias (SIgA) ou proveniente do sangue

materno, esta presente em todas as fases da lactacdo — correspondendo a cerca de



88% no colostro e variando entre 68% e 82% no leite de transicdo e maduro
(PEREIRA, 2024).

Destaca-se ainda a importancia do colostro — o primeiro leite que a méae produz logo
apos o nascimento do bebé. Possui alto valor nutricional e fornece ao recém-nascido
uma carga importante de anticorpos, sendo indispenséavel para o RN (recém-nascido).
Sua composicao, rica em substancias bioativas, oferece protecdo contra agentes
infecciosos, superando, em certos aspectos, até mesmo o leite produzido nas fases
posteriores da lactagdo (MOREIRA, 2023).

Vale ressaltar que, além de nutrir, o leite materno contribui para a eliminacdo do
meconio — as primeiras fezes do recém-nascido — e auxilia na prevencao da ictericia
neonatal, favorecendo o funcionamento adequado do organismo do recém-nascido
(SILVA, 2022).

2.3 Dificuldades e Barreiras da Amamentacao

Entretanto, a adesdo ao aleitamento materno exclusivo ainda enfrenta diversos
obstaculos, como a caréncia de estrutura e suporte adequados, a insuficiéncia de
assisténcia ou de profissionais capacitados para corrigir a pega incorreta do recém-
nascido (REZENDE, 2024). Fatores como inexperiéncia, dor, percepcéo de producao
insuficiente de leite, criticas, falta de apoio, dificuldades na succ¢éo, escassez de
informacbes e fragilidade emocional contribuem para a interrupcdo precoce da
amamentacao, sendo que tais barreiras acabam se sobrepondo aos beneficios e

resultando na descontinuidade do processo de amamentar (DE OLIVEIRA, 2025).

No ambito da Politica Nacional de Aleitamento Materno, a atuacdo da equipe de
enfermagem € fundamental para antecipar, identificar e intervir nas dificuldades
relacionadas a amamentacédo, abrangendo aspectos como alteracées na anatomia
mamilar, pega inadequada, fissuras, ejecdo lactea e sensacdo dolorosa. Durante o
periodo de hospitalizacdo, torna-se imprescindivel uma assisténcia minuciosa e
direcionada as necessidades da puérpera, de modo que possiveis intercorréncias
sejam reconhecidas e solucionadas precocemente, assegurando melhores condicées
para o éxito do aleitamento materno. (DOS SANTOS, 2024).

2.3.1 Principais Dificuldades no Processo de Manutencdo do AME

Com base em um estudo recente conduzido por Moraes (2020), foram investigadas

as principais dificuldades enfrentadas pelas mées no processo de manutencao do



aleitamento materno. Observou-se que a maioria das entrevistadas (76%) manteve a
amamentacao exclusiva até os seis meses, enquanto 24% relataram ter interrompido
antes desse periodo. Além disso, verificou-se uma taxa significativa de introducdo
precoce da alimentacdo complementar (52%), sendo a insaciedade da crianca o
motivo mais frequentemente relatado (50%), seguida da falta de tempo (19,23%), da
orientacdo médica (11,54%) e do desejo de complementar a nutricdo do lactente
(19,23%).

O Gréfico 1 mostra dados criados a partir das pesquisas as dificuldades durante a
amamentacao, 46% das méaes afirmaram ter enfrentado algum obstaculo, destacando-
se o0 ingurgitamento mamario e as lesées nos mamilos (56,5%). Também foram
relatados fatores como percepcéo de que o leite materno nao saciava o bebé (17,4%),
rejeicdo do lactente (13%), baixa producao lactea (8,7%) e presenca de mamilos
invertidos (4,4%) (MORAES, 2020).

Principais dificuldades enfrentadas pelas maes na amamentacao

Mamilos invertidos

Baixa producao lactea |

Rejeicao do lactente

Dificuldades

Leite materno nao saciava

Ingurgitamento e lesGes nos mamilos |

0 10 20 30 40 50
Percentual (%)

Gréfico 1: Principais dificuldades enfrentadas pelas méaes durante a amamenta¢éo. Dados da
pesquisa, 2025.

Outro aspecto relevante refere-se a diferenca entre mulheres primiparas e multiparas.
Estudos evidenciam que as primiparas, por vivenciarem a primeira gestacao,
apresentam menor experiéncia, relatam maiores dificuldades durante a amamentacéao
e, em muitos casos, ndo buscam auxilio profissional, 0 que pode resultar em menor
tempo de manutencdo do aleitamento. Em contrapartida, as multiparas, por ja
possuirem vivéncias anteriores, acumulam conhecimento e préaticas adquiridas em
gestacOes passadas, favorecendo, assim, a continuidade da amamentagcao por um
periodo mais prolongado (GONCALVES, 2022).



Além das diferencas relacionadas a experiéncia materna, aspectos socioculturais
também exercem influéncia significativa no processo de amamentacao. Mitos, tabus
e crencas ainda sdao comuns e geralmente surgem da escassez de informacdes
adequadas ou da influéncia de conhecimentos populares transmitidos culturalmente.
Pais e familiares, muitas vezes, se baseiam em tradi¢cdes sociais ou familiares para
orientar os cuidados com o recém-nascido, o que pode interferir negativamente no
desenvolvimento saudavel da crianca. Entre os exemplos mais frequentes esta a ideia
de que a producédo de leite materno € insuficiente, classificando-o como “fraco” ou

incapaz de satisfazer as necessidades do bebé (MEDEIROS, 2025)

Apesar dos esforcos de campanhas educativas e manuais disponibilizados em
unidades de saude, hospitais e maternidades, como 0s que seguem a Iniciativa
Hospital Amigo da Crianga (IHAC), o mito do “leite fraco” ainda persiste. A IHAC,
fundamentada nos “Dez Passos para o Sucesso do Aleitamento Materno”, busca
justamente promover praticas que apoiem a amamentacdo desde o nascimento. A
experiéncia prévia de algumas mulheres com a amamentacdo, entretanto, pode
reforcar essa crenca equivocada. Nesse sentido, o aconselhamento continuo e efetivo
da mae e do bebé apds a alta hospitalar, durante 0 acompanhamento ambulatorial,
configura-se como uma importante estratégia para desconstruir tais mitos e reduzir o

risco de interrupcao precoce do aleitamento. (SILVA, 2020)

Ainda segundo Silva (2020), os fatores econdmicos, educacionais e ocupacionais
exercem grande influéncia sobre a préatica do aleitamento materno. Mulheres com
menor escolaridade e em condi¢cdes socioecondmicas desfavoraveis tendem a
introduzir a alimentacdo complementar precocemente, muitas vezes por falta de
informacdes sobre a importancia do aleitamento exclusivo, seu valor nutricional e seus
beneficios para mae e filho. A baixa adesdo ao pré-natal também limita o acesso a

orientacado profissional necessaria para a promoc¢ao da amamentacao.

Além disso, o retorno da mulher em fase de amamentacdo as atividades laborais,
geralmente apds o término da licenca-maternidade de quatro meses, contribui para a
substituicdo do leite materno por férmulas artificiais e para a diminuicdo da producédo
lactea, emrazdo da menor estimulagdo das mamas e do afastamento do convivio com
o bebé. A auséncia de politicas e estruturas adequadas de apoio as maes
trabalhadoras torna ainda mais desafiadora a manutencédo do aleitamento materno

exclusivo até os seis meses de vida da crianga (DE ARAUJO, 2021).



Segundo Damasceno (2022), outro fator que interfere diretamente na continuidade do
aleitamento materno é o uso de bicos artificiais, como chupetas e mamadeiras. A
introducdo desses objetos pode causar a chamada confuséo de bicos, dificultando a
pega correta e reduzindo a eficiéncia da suc¢éo durante a amamentacdo. Além disso,
0 uso prolongado pode comprometer o desenvolvimento adequado da cavidade oral,
favorecendo alteragbes anatdbmicas e funcionais. As maes que utilizam chupetas e
mamadeiras sem a devida orientacdo profissional apresentam maior risco de
desenvolver fissuras mamilares, mastite, candidiase e ingurgitamento mamario,
condi¢cbes que, por sua vez, reduzem o contato pele a pele e contribuem para o

desmame precoce.

Somados aos fatores fisicos relacionados ao uso de bicos artificiais, aspectos
emocionais e psicologicos também desempenham papel fundamental na continuidade
do aleitamento materno. A intencdo de amamentar durante a gestacao esta associada
a menor risco de depresséo pos-parto quando a amamentacéo é bem-sucedida. Por
outro lado, a depressao pos-parto pode reduzir a confiangca materna, gerar sentimento
de culpa, ansiedade e angustia, e levar ao desmame precoce. Esse comprometimento
emocional afeta a autoestima, a autoconfianca e o desempenho nas funcdes
maternas. A autoeficacia para amamentacdo atua como fator protetor, enquanto a
depressdo poés-parto representa um risco, prejudicando a capacidade da mée de
amamentar com exclusividade. (DANAGA, 2024).

2.4 Papel da Enfermagem no Aleitamento Materno

Considerando que € a equipe de enfermagem que mantém maior proximidade com a
gestante, torna-se essencial que estabeleca um vinculo de confianca, de modo a
acolher suas duvidas acerca da amamentacéao e dos cuidados com o recém-nascido.
Cabe a esse profissional elaborar estratégias de intervencdo que favorecam um
processo de aleitamento materno eficaz e sem intercorréncias. Ressalta-se, ainda,
gue o sucesso do AME esta frequentemente relacionado as orientacdes fornecidas
pelo enfermeiro desde o acompanhamento pré-natal. Para tanto, é indispensavel uma
comunicacdo clara e empatica entre profissional e nutriz, ultrapassando a esfera
técnica e abrangendo também o suporte emocional e educativo necessario para a

tomada de decisdo quanto & amamentacéo. (XAVIER, 2022)

Nesse contexto, a humanizacdo do cuidado dos profissionais de enfermagem

manifesta-se de forma significativa na promocao do aleitamento materno, pois esse



momento vai além do ato biolégico de nutrir, ela representa acolhimento, vinculo e
presenca afetiva entre mde e filho. Valorizar a amamentagdo é reconhecer a
importancia do toque, do olhar e da escuta sensivel, aspectos essenciais do cuidado
humanizado. Mesmo diante de desafios, como em situacdes de isolamento ou
doenca, manter e incentivar o aleitamento demonstra respeito as necessidades
emocionais e fisicas da diade mae-bebé, reafirmando que a humanizacédo estd em

cada gesto que favorece o contato e o amor no processo de cuidar. (LOPES, 2021).

Dessa forma, para que esse cuidado humanizado se concretize de maneira efetiva,
como destacado por Silva (2021), é fundamental que o enfermeiro adote uma préatica
sistematizada e organizada. A Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
constitui-se como um instrumento essencial para direcionar o cuidado, garantindo

resultados mais eficazes no processo saude-doencga.

Por meio de métodos, instrumentos e fundamentos tedricos, a SAE confere
cientificidade e seguranca as acdes do enfermeiro, promovendo uma pratica
planejada, ética e embasada. Essa sistematizacdo favorece o atendimento
individualizado, considerando as necessidades especificas de cada paciente, além de
fortalecer a qualidade e a continuidade da assisténcia. No contexto materno-infantil, a
aplicacdo da SAE contribui para um cuidado integral e humanizado, assegurando o
bem-estar da nutriz e do recém-nascido e promovendo um acompanhamento sensivel
e resolutivo. (SILVA, 2021).

Entretanto, mesmo reconhecendo a relevancia da enfermagem na promocao do
aleitamento materno exclusivo, ainda existem desafios que dificultam sua plena
atuacao. Para Maciel (2024), a escassez de recursos, o tempo reduzido e a auséncia
de apoio institucional comprometem a oferta de um acompanhamento eficaz. Somam-
se a isso 0s mitos e a desinformacdo que persistem na sociedade, tornando-se
obstaculos que exigem constante enfrentamento e orientacdo por parte dos

profissionais de saude.

Diante desses desafios, as praticas de prevencédo e promoc¢ao da saude realizadas
pelos profissionais de enfermagem, voltadas ao aleitamento materno exclusivo,
fundamentam-se em a¢fes educativas que incluem orientacfes a gestante e a familia,
rodas de conversa e grupos de apoio & amamentacdo. Tais iniciativas tém como
objetivo fortalecer o conhecimento e a autoconfianca materna, incentivando a

continuidade do aleitamento mesmo apos o término da licenca-maternidade. Por meio



desse acompanhamento e didlogo constante, a mée sente-se acolhida e preparada

para manter o aleitamento exclusivo de forma segura e consciente. (PALHETA, 2021).

3 CONCLUSAO

O estudo evidenciou que a oferta lactea exclusiva proveniente da mae até os seis
meses é essencial para a saude do bebé e da mae, oferecendo protecao imunoldgica,
nutricdo completa e fortalecimento do vinculo afetivo. As dificuldades identificadas,
como pega incorreta, dor, mitos culturais, retorno ao trabalho e fatores emocionais,
mostram-se determinantes para o desmame precoce. Conclui-se que a enfermagem
exerce papel fundamental ao orientar, acolher e intervir diante dessas barreiras,
contribuindo para a seguranca e autoconfianca materna. A atuacdo humanizada e
sistematizada da equipe de enfermagem demonstra impacto direto na manutencéo do
AME e na promocéao da saude da crianca. Dessa forma, reforca-se a importancia do

apoio profissional continuo e de estratégias de educacdo em saude.
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