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INTERVENCAO DE ENFERMAGEM FRENTE AOS DESAFIOS DO
ALEITAMENTO MATERNO PARA UMA MAE: USO DO ARCO DE
MAGUEREZ

NURSING INTERVENTION IN FRONT OF THE CHALLENGES OF BREASTFEEDING FOR A MOTHER:
USE OF THE MAGUEREZ ARC

INTERVENCION DE ENFERMERIA FRENTE A LOS DESAFIOS DE LA LACTANCIA MATERNA: USO
DEL ARCO DE MAGUEREZ

RESUMO: Introducdo — O leite materno é o alimento mais completo que existe para o lactente, sendo
recomendando o aleitamento materno pela Organizagdo Mundial de Salde, ainda na sala de parto
exclusivamente até no sexto més e associado a outros alimentos até os dois anos de idade no minimo.
Objetivo —Fazer levantamento através de um relato de experiéncia acerca dos desafios de mées nutrizes para
amamentar ainda na maternidade. Métodos — E um estudo do tipo relato de experiéncia, com uso da
metodologia do Arco de Maguerez, tendo como referencial a problematizacdo proposta por Paulo Freire
(1970). Resultados — Percebeu- se uma mae poli queixosa sobre ser solitaria nos cuidados com o filho, mesmo
sendo ajudada pela sua mée. O pai do bebé é ausente, mae parece tensa e desconfortavel, bebé inquieto,
sinais do reflexo da oxitocina ndo percebidos, mamas parecem duras e brilhantes. Apés intervencéo de
enfermagem com orientacdes e visita houve melhoras dos achados. Conclusé&o - O processo desse trabalho
teve fluéncia, efetividade e maior qualidade, além de ades&o no cuidado ao bindmio mée-filho. Esse tipo de
assisténcia torna-se necessario a comunidade, pois toda mée enfrenta desafios para amamentar, mesmo
sendo uma mae com alto nivel de instrugdo.

Descritores: Aleitamento materno. Enfermagem. Promog&ao de Saude.

ABSTRACT: Introduction - Breast milk is the most complete food that exists for the infant, and breastfeeding
is recommended by the World Health Organization, still in the delivery room exclusively until the sixth month
and associated with other foods until at least two years of age. Objective - Make a survey through an
experience report about the challenges of nursing mothers to breastfeed while still in the maternity ward.
Methods - It is an experience report type study, using the Arco de Maguerez methodology, taking as a
reference the problematization proposed by Paulo Freire (1970). Results - A poly complaining mother was
perceived to be lonely in caring for her son, even though she was helped by her mother. The baby's father is
absent, the mother seems tense and uncomfortable, the baby is restless, the signs of the oxytocin reflex not
perceived, the breasts seem hard and shiny. After nursing intervention with guidance and visit, the findings
improved. Conclusion - The process of this work was fluent, effective and of higher quality, in addition to
adherence in the care for the mother-child binomial. This type of assistance is necessary for the community,
as every mother face challenges to breastfeed, even though she is a highly educated mother.

Descriptors: Breastfeeding. Nursing. Health Promotion.

RESUMEN: Introduccién - La leche materna es el alimento mas completo que existe para los lactantes, y la
lactancia materna es recomendada por la Organizacion Mundial de la Salud, aun en la sala de partos
exclusivamente hasta el sexto mes y asociada a otros alimentos hasta al menos los dos afios de edad. Objetivo
- Realizar una encuesta a través de un informe de experiencia sobre los desafios de las madres lactantes para
amamantar mientras aun estan en la sala de maternidad. Métodos - Es un estudio tipo relato de experiencia,
utilizando la metodologia Arco de Maguerez, tomando como referencia la problematizacién propuesta por Paulo
Freire (1970). Resultados: una madre se quejo6 de sentirse sola al cuidar de su hijo, a pesar de que su madre la
ayudo. El padre del bebé esta ausente, la madre parece tensa e incomoda, el bebé esta inquieto, los signos del
reflejo de oxitocina no se perciben, los senos parecen duros y brillantes. Después de la intervencion de
enfermeria con orientacion y visita, los hallazgos mejoraron. Conclusién - El proceso de este trabajo fue fluido,
efectivo y de mayor calidad, ademas de la adherencia en el cuidado del binomio madre-hijo. Este tipo de
asistencia es necesaria para la comunidad, ya que toda madre enfrenta desafios para amamantar, a pesar de
que es una madre altamente educada.

Palabras clave: Amamantamiento. Enfermeria. Promocién de la salud.
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INTRODUCAO

O aleitamento materno & considerado a melhor método natural de vinculo, afeto,
protecdo e nutricdo para a crianca. O leite materno € um alimento completo em vitaminas
e minerais suficientes para nutrir, imunizar e modular a imunidade do bebé (SIQUEIRA et
al, 2019).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) preconiza a primeira mamada na sala de
parto para possibilitar o alcance dos beneficios do aleitamento materno a curto, médio e
longo prazo. E ainda o Aleitamento Materno Exclusivo (AME) até o 6° més e a continuidade
até 2 anos ou mais (SIQUEIRA et al, 2019).

Ainda nesse viés percebe-se evidéncias em estudos comparativos que maes adultas
mantém a prevaléncia de amamentacdo até os seis meses, uma diferenca de 5,1% entre
maes adolescentes. Nesse sentido € percebivel que a amamentacdo na adolescéncia
emerge apoio familiar e dos profissionais de salde dispostos a sanar as duvidas e anseios
(CLAPIS et al, 2013).

A cada 10 milhdes de o6bitos infantis registrados anualmente no mundo, um milhdo e
meio seriam evitados com adesdo para 90% de aleitamento materno exclusivo nos
primeiros seis meses de vida, contrariando essa estatistica, dados apontam que apenas
39% das criancas menores de seis meses recebem aleitamento materno exclusivo
(SOUZA, 2015).

Relevancia do estudo, utilizando o método do Arco de Maguerez.

OBJETIVO

e Este artigo tem por objetivo relatar a vivéncia no desenvolvimento do tema
Intervencédo de Enfermagem frente ao desafio do Aleitamento Materno para
uma mae da comunidade: Uso do Arco de Charles Maguerez.

e Realizar um relato de experiéncia acerca dos desafios de mées nutriz para

amamentar ainda na maternidade.
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MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia, com uso da metodologia do
Arco de Maguerez, tendo como referencial a problematizacdo proposta por Paulo Freire
(2977).

Arco da Problematizacédo de Maguerez

Teorizacéio

Hipdteses

Pontoschave °
de solucdio

Observagéio Aplicacéo
da realidade a realidade

REALIDADE

Fonte:https://unasus2.moodle.ufsc.br/pluginfile.php/6808/mod_resource/content/2/un03/to
p03p01.html

O relato acontecerd em uma residéncia de uma mae nutriz de um bebé de 4 meses,

durante a pratica de observacdo mediante formulario de observacdo da mamada presente
em anexo |.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Observacao da realidade

A vivéncia se passou na residéncia de uma colega de profissdo da autora, apos
autorizacdo dela para participacao do presente relato.

A colega é mie de um bebé de 4 meses e 23 dias de idade. E enfermeira, de 25
anos estava acompanhada pelo avd do bebé. Ao chegar no ambiente, foi perceptivel que
havia ruidos de muasica ambiente em tom alto. A mae estava aparentemente tranquila,
risonha, mas o bebé estava choroso. Foi observado que, durante a amamentacéo, o bebé
fazia a pega correta e aparentemente com boa succéo. Porém a mée foi poli queixosa sobre
ser muito solitaria nos cuidados com o filho, mesmo sendo ajudada pela sua mée. O pai do

bebé é ausente, a mesma relatou que eles terminaram o relacionamento quando o bebé
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tinha 10 dias de nascido e que ele contribui parcialmente com as despesas do bebé, néo
ajudando com os cuidados diarios com 0 mesmo.

Ao verificar a caderneta de vacinas a mesma estava completa.

Assim, utilizou-se um questionario para verificar possiveis desafios da mae ao
amamentar o seu bebé. Mediante questionario aplicado, verificou-se:
Méae parece tensa e desconfortavel, bebé inquieto, sinais do reflexo da oxitocina nao

percebidos, mamas parecem duras e brilhantes.

Pontos-chave
e Ruidos que prejudicavam a concentracdo mae-bebé

e Auséncia paterna

Teorizacao

A respeito da auséncia paterna no aleitamento materno e durante todo o ciclo de
vida do bebé até sua vida adulta, os reflexos de prejuizo para sua formacao tém um peso
negativo. Identifica-se na literatura cientifica que a relagéo de pai e filho na préatica tem peso
significativo para a estruturagcdo do carater individual da crianca. Isso confirma a
importancia de o pai estar presente em todo o desenvolvimento biopsicossocial do filho,
principalmente nos primeiros meses de vida. A participagdo paterna nos cuidados com a
criangca causa interagdo precoce mais intensa entre pai e bebé, o que favorece o
crescimento saudavel da crianca e transmite seguranca a mulher. Essa seguranca contribui
com o aleitamento materno, porque transmite serenidade a mulher que esta amamentando
(RESENDE, T. C. et al,2014).

Em outro estudo os autores enfatizam a necessidade da presenca do pai na
amamentacao. O envolvimento do pai nos primeiros 10 dias apds o parto, € primordial para
a amamentacao ser persistente durante todo o tempo necessario preconizado pela OMS.
E fundamental que um elo seja formado entre mée-pai-bebé desde a gestacéo, para que o
bebé seja desenvolvido de forma saudavel (LIMA, CAZOLA, PiCOLI, 2017).

A respeito do ruido prejudicar tanto o humor quanto o timpano do bebé, ha estudo

gue evidencia esse problema:

Rev. Saude Integral 2021 —v.1, n.3, 2021.



Funcao do questionario conforme autor

A funcdo do questionario € identificar desafios na amamentacéo enfrentados pela
mae e bebé. No formulario, é possivel identificar os comportamentos desejaveis da mae e
do bebé e outros indicativos de problemas, que contém itens classificados em favoraveis a
amamentacao ou sugestivos de dificuldades, referentes a posi¢cao corporal da mée e do
bebé, respostas dos mesmos ao iniciarem a mamada, eficiéncia da suc¢éo, envolvimento
afetivo entre a mae e seu filho.

Importante lembrar que a Constituicdo Brasileira de 1988, preconiza o direito da
mulher que trabalha, 120 dias de licenca-maternidade e o direito ao pai a cinco dias de
licenca- paternidade, assegura ainda as mulheres privadas de liberdade o direito de
permanecer com seus filhos durante o periodo de amamentacéo, isso remete 0 quanto a

mulher tem direito ao aleitamento materno (BRASIL, 2017).

Hipoteses de solucdes

- Dialogar com a familia para que a crianca ndo seja exposta a ruidos além do
considerado saudavel.

- Sobre a auséncia paterna nos cuidados diarios com o bebé, foi orientada a mée a
manter vinculo com o mesmo, apesar de ndo estarem mais em um relacionamento afetivo,
mas que mantenham a amizade me prol do filho, pois isso ira contribuir para o
desenvolvimento do filho dos mesmos. Facilitara a visita do pai ao seu filho rotineiramente,
foi orientada também a solicitar ajuda de ambas as familias (dos avls paternos e maternos
do bebé), sempre que precisar realizar suas atividades pessoais ou ir ao trabalho, uma vez
gue sua licenca maternidade ja acabou e esta de volta ao trabalho.

- Os pontos negativos do questionario aplicado mudaram para pontos positivos.

- Nos casos de tensdo e desconforto da mée, bebé inquieto, sinais do reflexo da
oxitocina ndo percebidos, mamas parecem duras e brilhantes & importante promover a
amamentacdo em local sem ruidos muito altos, ambiente arejado, ventilado, orientada a

mae a ordenhar o leite em excesso, ordenha manual da mama.

Aplicacéo arealidade

Para dialogar com a familia para que a crianca néo seja exposta a ruidos além do

considerado saudavel procedeu-se da seguinte maneira:
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Ao chegar ao ambiente, residéncia da mée e do bebé, reuniu-se também com o avd
para dialogar com a familia para que a crianca nao fosse mais exposta a ruidos além do
considerado saudavel. Durante o didlogo percebeu-se que o avd foi bem receptivo e
concordou com as orienta¢des acerca dos ruidos para o bebé, entendeu o que é aceitavel
de sonoro aos timpanos do mesmo, para tranquilizar a crianga principalmente na hora da
amamentacao, diminuir o som.

Quanto a situacdo da auséncia paterna na amamentacao e nos cuidados com o
bebé, a mae disse que j& reuniu com o pai do mesmo e estipulou que ele ira visitar o filho
com mais frequéncia e ird contribuir ndo so financeiramente com seu filho, como também
ird cuidar e educa-lo.

Apoés reunido com a mée e o avb materno do bebé e discussdo sobre tenséo e
desconforto da mée, bebé inquieto, sinais do reflexo da oxitocina ndo percebidos, mamas
parecem duras e brilhantes, foram orientados a:

- Promover a amamentacao em local sem ruidos muito altos, ambiente arejado, ventilado,
orientada a mae a ordenhar o leite em excesso, ordenha manual da mama, para amolecer
e diminuir a tensdo da aréola, e assim facilitar a pega do bebé;

- Amamentacao em livre demanda, sempre que o bebé e mamée quiserem;

- Massagens delicadas das mamas, com movimentos circulares, principalmente nas regides
mais afetadas ajudam a fluidificar o leite viscoso acumulado, facilitando a sua retirada.

No segundo dia de visita, foi falado com a mé&e sobre as dificuldades acerca da
amamentacao, a mesma relatou que esta mais calma, o bebé mais tranquilo também, as
mamas estdo esvaziando ap6s cada mamada, ndo tem mais desconforto mamario. Ela

ainda relatou que esta seguindo as orientagdes.
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CONCLUSAO

Ao final, percebeu-se que as dificuldades enfrentadas pela mée ao amamentar foram
melhoradas com as orientacfes de enfermagem. ApdOs a segunda visita a mée e ao bebé,
foi possivel perceber um ambiente mais agradavel e acolhedor, propicio para a mée e o
bebé ter um momento satisfatério para a amamentacao. Também foi possivel verificar que
a prépria mae tomou a atitude de negociar com o avd a reducdo do som, o qual aceitou
bem.

Ao final do relato, o processo desse trabalho teve fluéncia, efetividade e maior
gualidade, além de adesao no cuidado ao bindmio mae-filho. Esse tipo de assisténcia torna-
se necessario a comunidade, pois toda mae enfrenta desafios para amamentar, mesmo
sendo uma méae com alto nivel de instrucéo.

Com este estudo é esperado que outros enfermeiros possam orientar e acompanhar

maes acerca do aleitamento materno no ambiente domiciliar.
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