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RESUMO

A infancia é um periodo em que grande parte das potencialidades humanas é
desenvolvida. A incidéncia de distarbios nessa época é responsavel por graves
conseguéncias para individuos e comunidade. O aleitamento materno € a mais sabia e
natural estratégia de vinculo afetivo entre mée e filho, além de proteger e nutrir a
crianga constituindo-se da mais sensivel, econémica e eficaz intervencdo para reducéo
da morbimortalidade infantil. O mesmo é de fundamental importancia para a
sobrevivéncia e qualidade de vida do bebé, sendo este entendido como o aimento
essencial durante os seis primeiros meses de vida. Este estudo objetivou conhecer os
aspectos relacionados a prética do aleitamento materno entre as méaes de lactentes até os
6 meses de idade assistidas pela Estratégia de Salde da Familia do municipio de
Upanema/RN, tragar a situagcéo socioecondmica das mées entrevistadas; identificar na
opini&o das mées entrevistadas dados gerais dos seus lactentes; analisar o conhecimento
das mées entrevistadas quanto a amamentacdo; verificar a procedéncia e os tipos de
orientagdes recebidas pelas mées quanto a amamentacéo e averiguar na opinido das
mées entrevistadas os hébitos individuais e familiares que possam interferir na
manutencdo do aleitamento materno exclusivo. O referido estudo tratou-se de uma
pesquisa do tipo exploratdria - descritiva com abordagem quali-quantitativa realizada
nas Unidades de Saude da Familial, Il, I11, IV e V do municipio de Upanema/RN. Para
o0 presente estudo a amostra foi composta pelas mées de lactentes até os seis meses de
idade, que estavam amamentando e residiam nas &reas de abrangéncia das equipes. O
instrumento utilizado para a coleta de dados foi um formulario com perguntas fechadas
e abertas referentes ao objetivo proposto pela pesquisa. Os formulérios foram aplicados
as maes durante visitas domiciliares e na oportunidade da presenca das mesmas na ESF
durante 0 més de outubro deste ano. Para apreciacdo dos dados numeéricos obtidos pela
coleta das informacfes nos formularios aplicados a populacéo, utilizamos a andlise
estatistica e para a apreciacdo dos dados fornecidos por meio das perguntas abertas
utilizamos a técnica do Discurso do Sujeito Coletivo — DSC. Nos resultados da
pesquisa, observou-se que 60% das maes entrevistadas tinham idade entre 21 e 30 anos;
100% eram casadas ou tinham unido estavel; 60% eram pardas; 46,70 % apresentaram
um bom nivel de escolaridade. 100% das mées realizaram o Pré-Natal e estavam
amamentando seus filhos com algum tipo de modalidade, porém 60% das mesmas estdo
amamentando seus filhos de forma exclusiva. As falas das mées mostraram que todas as
participantes da pesquisa sabem da importancia do aeitamento materno exclusivo e os
seus beneficios, porém, percebemos que ndo foram relatados por elas os inUmeros
beneficios que a amamentagdo exclusiva proporciona também para a genitora. O
presente estudo foi de grande valia, pois nos proporcionou uma melhor compreensdo
sobre esta temética, como também possibilitou evidenciar que as mulheres ainda
necessitam de intervengdes neste contexto.

Palavras - Chave: Aleitamento Materno. Estratégia Salide da Familia. Lactentes.



ABSTRACT

Childhood is a period when most of human potential is developed. The incidence of
disorders at that time is responsible for serious consequences for individuas and
communities. Breastfeeding is the wisest strategy and natural bonding between mother
and child, besides it protects and nurtures the child becoming more sensible, economical
and effective intervention to reduce child morbidity and mortality. It is of fundamental
importance for the survival and quality of baby’s life, understood as essential food
during the first six months of life. This study investigated aspects related to the practice
of breastfeeding among mothers of infants until 6 months of age assisted by the Family
Health Strategy for the municipality of Upanema/ RN. trace the socioeconomic status
of the mothers interviewed, to identify those mothers in the opinion of the general data
of their infants, analyzing the knowledge of the interviewed mothers regarding
breastfeeding verify the origin and types of guidance received by mothers about
breastfeeding and to ascertain the views of mothers interviewed the individual and
family habits that may interfere with the maintenance of exclusive breastfeeding. The
study is about an exploratory research - descriptive qualitative and quantitative
approach undertaken in the Family Health Units 1, 11, 11I, 1V and V of the municipality
of Upanema/ RN. For the present study sample consisted of mothers of infants up to six
months of age, who were breastfeeding and lived in areas covered by the teams. The
instrument used for data collection was aform with closed and open questions related to
the objective proposed by the research. The forms were administered to mothers during
home visits and in the presence of the same opportunity in the ESF during the month of
October this year. To assess the numerical data obtained by collecting information on
the forms applied to the population, we used statistical analysis and to evaluate the data
provided through open-ended questions we used the technique of the Collective Subject
Discourse - DSC. In the search results, it was observed that 60% of the mothers
interviewed were aged between 21 and 30 years and 100% were married or had stable,
60% were dun; 46.70% had a high educational level. 100% of the mothers had antenatal
care and were breastfeeding their children with some kind of sport, but only 60% of
them are breastfeeding their children exclusively. The mothers' reports showed that all
study participants know the importance of exclusive breastfeeding and its benefits,
however, we realized that it was not reported by them the many benefits that
breastfeeding provides also for the mother. This study was valuable because it gave us a
better understanding on this issue, and also allowed us evidence that women still need
assistance in thisregard.

KEYWORDS: Breastfeeding. Family Health Strategy. Infants.
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