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RESUMO

O desmame precoce é um problema de saúde pública influenciado por diversos fatores,
incluindo práticas culturais, concepções equivocadas sobre a qualidade do leite materno e
desafios enfrentados pelas mulheres, como o retorno ao trabalho. O enfermeiro, atuando na
assistência direta às mulheres e crianças, desempenha um papel crucial na prevenção desse
problema, por meio de ações educativas e de apoio à amamentação. Este estudo teve como
objetivo compreender a atuação dos enfermeiros da Estratégia Saúde da Família (ESF) na
prevenção do desmame precoce. Trata-se de uma pesquisa descritiva, de abordagem
qualitativa, realizada com enfermeiros da ESF no município de Caicó/RN. Os dados foram
coletados por meio de entrevistas semiestruturadas. Para a caracterização dos participantes,
utilizou-se análise estatística descritiva com frequências absolutas e relativas, empregando o
software Statistical Package for Social Science (SPSS), IBM®, versão 20.0. Os discursos
foram analisados por meio de análise de conteúdo, na modalidade temática, gerando as
seguintes categorias: 1) intervenções do enfermeiro na promoção do aleitamento materno e na
prevenção do desmame precoce, da gestação ao puerpério; 2) desafios na atuação dos
enfermeiros para prevenir o desmame precoce na ESF; e 3) estratégias de apoio ao
aleitamento materno, com destaque para as contribuições do Banco de Leite Humano e da
equipe multiprofissional na atenção primária. Os resultados evidenciaram que os principais
fatores associados ao desmame precoce incluem o retorno ao trabalho, crenças culturais,
como a ideia de “leite fraco”, e interferências familiares. Os enfermeiros implementam
estratégias como orientações durante o pré-natal, visitas domiciliares, grupos de gestantes e
suporte de instituições como o Banco de Leite Humano e a Residência Multiprofissional.
Conclui-se que a prevenção do desmame precoce vai além da atuação dos enfermeiros,
exigindo a colaboração de outros atores sociais e a capacitação contínua dos profissionais de
saúde. Tais medidas são essenciais para fortalecer a prática do aleitamento materno, promover
uma abordagem técnica e humanizada e beneficiar a saúde materno-infantil, contribuindo para
a adesão ao aleitamento materno exclusivo.

Palavras-chave: Enfermagem Pediátrica; Aleitamento Materno; Desmame; Estratégia Saúde
da Família; Enfermagem.



ABSTRACT

Early weaning is a public health issue influenced by various factors, including cultural
practices, misconceptions about the quality of breast milk, and challenges faced by women,
such as returning to work. Nurses, providing direct care to women and children, play a key
role in preventing this issue through educational actions and breastfeeding support. This study
aimed to understand the role of nurses in the Family Health Strategy (FHS) in preventing
early weaning. It is a descriptive study with a qualitative approach, conducted with FHS
nurses in the municipality of Caicó, Rio Grande do Norte, Brazil. Data were collected through
semi-structured interviews. Descriptive statistical analysis was performed to characterize the
participants, using absolute and relative frequencies through the Statistical Package for Social
Science (SPSS), IBM®, version 20.0. The interview content was analyzed thematically,
resulting in the following categories: (1) nurses' interventions in promoting breastfeeding and
preventing early weaning, from pregnancy to the postpartum period; (2) challenges faced by
nurses in preventing early weaning within the FHS; and (3) breastfeeding support strategies,
highlighting the contributions of the Human Milk Bank and the multidisciplinary team in
primary care. The results showed that the main factors associated with early weaning include
returning to work, cultural beliefs such as the notion of “weak milk,” and family interferences.
Nurses adopt strategies such as prenatal counseling, home visits, pregnant women’s groups,
and support from institutions like the Human Milk Bank and the Multidisciplinary Residency
Program. In conclusion, preventing early weaning requires not only the work of nurses but
also the collaboration of other social actors and continuous training of healthcare
professionals. These measures are essential to strengthen breastfeeding practices, promote a
technical and humanized approach, and improve maternal and child health, contributing to
adherence to exclusive breastfeeding.

Keywords: Pediatric Nursing; Breast feeding; Weaning; Family Health Strategy; Nurse.
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1 INTRODUÇÃO

O aleitamento materno (AM) é essencial para a saúde e o desenvolvimento do

recém-nascido, proporcionando benefícios que abrangem aspectos nutricionais, emocionais,

imunológicos e socioeconômicos (World Health Organization, 2020). Além de contribuir para

o crescimento adequado, a amamentação reduz a morbimortalidade infantil e fortalece o

vínculo entre mãe e filho.

A OMS recomenda que o leite materno seja a única fonte de nutrientes até os seis

meses de vida, mantendo-se de forma complementar até os dois anos ou mais (World Health

Organization, 2018). Estudos indicam que crianças amamentadas exclusivamente até os seis

meses apresentam menor risco de desenvolver doenças crônicas, como diabetes e hipertensão,

na infância e vida adulta, e dados da OMS e do UNICEF estimam que o aumento da

amamentação exclusiva salva milhões de vidas anualmente (Silva et al., 2018; UNICEF,

2021).

Além dos benefícios para a criança, a amamentação traz vantagens significativas para

a saúde materna, auxiliando na recuperação uterina, promovendo a perda de peso pós-parto e

reduzindo o risco de anemia, diabetes e câncer de mama e ovário (Brasil, 2021).

No Brasil, políticas de incentivo ao aleitamento materno têm contribuído para o

aumento das taxas de amamentação (Brasil, 2021). No entanto, o desmame precoce

permanece um desafio para a saúde pública, principalmente em regiões onde as taxas de

amamentação exclusiva estão abaixo do recomendado, expondo a saúde materno-infantil a

riscos (Carvalho et al., 2018).

O desmame precoce, caracterizado pela introdução de outros alimentos antes dos seis

meses, é influenciado por fatores diversos, incluindo questões sociais, econômicas e culturais,

como idade, escolaridade, inserção no mercado de trabalho e crenças da mãe (Santos et al.,

2020; Pinheiro; Nascimento; Vetorazo, 2021). Esses fatores tornam o desmame precoce um

problema multifacetado que exige abordagens de intervenção complexas e abrangentes.

Embora a amamentação seja uma prática natural, ela frequentemente demanda apoio e

orientação, destacando a importância do papel dos profissionais de saúde, especialmente dos

enfermeiros. Como profissionais que acompanham as mães ao longo do ciclo

gravídico-puerperal, os enfermeiros estão presentes em momentos cruciais para promover e

apoiar a prática do aleitamento (Barbosa; Reis, 2020).

Na Estratégia Saúde da Família (ESF), esses profissionais são responsáveis por

fornecer orientações, sanar dúvidas e oferecer suporte contínuo para superar dificuldades
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comuns à amamentação, prevenindo o desmame precoce (Dantas, 2024). O enfermeiro é,

portanto, peça central para garantir que a amamentação seja bem-sucedida e que o aleitamento

materno exclusivo seja promovido.

Diante desse contexto, surgem as seguintes questões de pesquisa: como os enfermeiros

da ESF atuam para prevenir o desmame precoce? Quais ações eles realizam para evitar a

interrupção da amamentação em bebês menores de seis meses? Quais dificuldades enfrentam

na atenção primária para alcançar esse objetivo?

Para tanto, definiu-se como objetivo geral da pesquisa: Conhecer a atuação de

enfermeiros da estratégia saúde da família na prevenção do desmame precoce; e como

objetivos específicos: conhecer as estratégias de apoio ao AME; descrever as ações do

enfermeiro na Estratégia Saúde da Família para prevenção do desmame precoce; identificar as

dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros na Estratégia Saúde da Família para prevenir o

desmame precoce.

Parte-se do pressuposto de que, na prática, a atuação dos enfermeiros muitas vezes se

limita a orientações gerais sobre aleitamento durante o pré-natal e a puericultura, sem um

apoio contínuo e resolutivo que contemple as necessidades específicas das nutrizes. Isso

reflete a necessidade de capacitação contínua desses profissionais em técnicas e estratégias de

suporte ao aleitamento, visando uma prática assistencial completa.

A motivação para investigar essa questão surgiu da experiência acadêmica, que

evidenciou a importância do enfermeiro na prevenção do desmame precoce. Estudos nessa

área são fundamentais, pois o desmame precoce é um problema de saúde pública, e a

intervenção do enfermeiro, por meio de educação em saúde e promoção do aleitamento

materno, tem grande potencial para impactar a saúde materno-infantil de forma positiva

(Oliveira et al., 2023).

Assim, espera-se que esta pesquisa contribua para o campo científico e assistencial,

oferecendo dados e diretrizes que auxiliem no planejamento, na avaliação e no aprimoramento

das práticas de enfermagem na ESF, fortalecendo o enfrentamento ao desmame precoce e

incentivando o aleitamento materno exclusivo.
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2 REFERENCIAL TEÓRICO

2.1 A Importância do Aleitamento Materno e os Desafios do Desmame Precoce

O aleitamento materno é amplamente reconhecido como a melhor forma de nutrir o

recém-nascido, desempenhando um papel essencial no crescimento e desenvolvimento

saudável da criança.

O leite materno possui uma composição única, rica em nutrientes e fatores

imunológicos que contribuem para a proteção da saúde infantil, não apenas na primeira

infância, mas ao longo de toda a vida. Além disso, promove benefícios psicológicos,

cognitivos e sociais, ao estabelecer um vínculo afetivo profundo entre mãe e bebê, que

impacta positivamente o desenvolvimento emocional de ambos (Moraes et al., 2020).

A Organização Mundial da Saúde (OMS) e o Ministério da Saúde recomendam o

aleitamento materno exclusivo (AME) até os seis meses de vida e sua continuidade até dois

anos ou mais, junto à introdução de alimentos complementares (Brasil, 2019).

Essa prática reduz significativamente o risco de doenças como infecções respiratórias,

diarreia, obesidade, alergias, hipertensão e diabetes, além de estimular o desenvolvimento da

cavidade oral e reduzir as chances de morbimortalidade infantil (Brasil, 2015). Estudos

apontam que o AME poderia prevenir 13% das mortes em crianças menores de cinco anos no

mundo, ressaltando sua importância como uma estratégia de saúde pública (Brasil, 2015;

Ortelan; Venâncio; Benício, 2019).

Os benefícios do aleitamento materno não se restringem à criança. A mãe também se

beneficia, com a redução do risco de câncer de mama e ovário, da osteoporose e de

hemorragias pós-parto. Amamentar favorece a liberação de ocitocina, hormônio responsável

por fortalecer o vínculo afetivo, regular o estresse e reduzir sintomas de depressão pós-parto

(Almeida; Ozório; Ferreira, 2021). Esses fatores reforçam a necessidade de incentivar o

aleitamento em todas as camadas da população, independentemente das condições

socioeconômicas.

No entanto, apesar dos inúmeros benefícios, o Brasil enfrenta desafios significativos

para garantir o cumprimento das recomendações da OMS. Dados do Estudo Nacional de

Alimentação e Nutrição Infantil (ENANI) de 2019 mostram que apenas 45,7% das crianças

menores de seis meses no país estavam em AME, uma taxa abaixo da meta global de 50%

estabelecida para 2025 (Universidade Federal do Rio de Janeiro, 2021). Isso reflete um
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conjunto de barreiras que levam muitas mães a interromperem a amamentação precocemente,

em um fenômeno conhecido como desmame precoce.

O desmame precoce consiste na introdução de outros leites, líquidos ou alimentos

sólidos antes dos seis meses de vida da criança, contrariando as orientações da OMS.

Diversos fatores contribuem para sua ocorrência. A falta de orientação técnica, como a correta

posição para amamentar e a pega adequada, é uma das dificuldades mais comuns (Macedo et

al., 2022). A ausência de suporte familiar, social e profissional também é um elemento

agravante, deixando as mães inseguras e propensas a recorrer a substitutos do leite materno,

como fórmulas e mamadeiras (Teixeira et al., 2023).

Condições socioeconômicas e culturais exercem grande influência sobre a prática do

aleitamento. Adolescentes que engravidam precocemente, mulheres com baixo nível

educacional ou em condições de trabalho desfavoráveis são mais propensas a interromper o

AME. Além disso, o uso de artefatos como chupetas, aliado à pressão cultural para desmamar

cedo, reforça práticas que afastam a mãe do aleitamento materno exclusivo (Santos et al.,

2020). Fatores de saúde mental, como a depressão pós-parto, também são determinantes

críticos. Estudos mostram que mulheres em estado depressivo apresentam maiores

dificuldades para amamentar, devido aos níveis reduzidos de ocitocina, o que impacta

negativamente a prática e perpetua o desmame precoce (Leão et al., 2022).

As políticas públicas têm buscado reverter essa realidade. Iniciativas como o programa

"Hospital Amigo da Criança", da OMS e UNICEF, visam promover o aleitamento ao garantir

boas práticas no atendimento hospitalar ao parto e puerpério (Lamounier et al., 2019). No

Brasil, programas como a Rede Amamenta Brasil e a Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil,

criados pelo Ministério da Saúde, têm como foco capacitar profissionais da atenção primária

para apoiar mães no processo de amamentação (Machado et al., 2021). Além disso,

legislações que asseguram licença-maternidade prolongada e salas de apoio à amamentação

em locais de trabalho são medidas importantes para facilitar o AME.

Embora essas políticas sejam fundamentais, ainda há muito a ser feito para superar os

desafios do desmame precoce. É essencial fortalecer a educação das gestantes e nutrizes,

investindo em campanhas de conscientização e treinamento de profissionais da saúde (Higashi

et al., 2021).

A abordagem deve ser integral, abordando tanto os aspectos técnicos quanto

emocionais da amamentação, além de desmistificar crenças culturais e sociais que dificultam

essa prática. O apoio da sociedade como um todo é crucial, desde o núcleo familiar até a
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esfera comunitária, para criar um ambiente que acolha e incentive as mães a amamentarem

seus filhos de forma exclusiva e prolongada.

O aleitamento materno não é apenas um ato biológico, mas uma prática que exige

aprendizado, apoio e valorização. Superar o desmame precoce requer um esforço conjunto

entre mães, profissionais de saúde, gestores públicos e sociedade, com o objetivo de garantir

que cada criança tenha acesso a um início de vida saudável e a todos os benefícios que o leite

materno pode proporcionar.

2.2 O papel do Enfermeiro da ESF na prevenção ao Desmame Precoce

O enfermeiro da Estratégia de Saúde da Família (ESF) desempenha um papel central

na promoção e manutenção do aleitamento materno exclusivo (AME), atuando como um elo

essencial entre a mãe, a família e os serviços de saúde. Sua atuação abrange ações educativas,

assistenciais e de suporte emocional, desde o pré-natal até o período puerperal.

Por acompanhar a mulher em todas as fases do ciclo gravídico-puerperal, o enfermeiro

é peça-chave na prevenção ao desmame precoce, utilizando estratégias fundamentadas na

educação em saúde e na articulação interprofissional, com foco na promoção de um ambiente

favorável ao aleitamento (Gasparin et al., 2019).

No pré-natal, o enfermeiro realiza ações educativas que visam preparar a gestante para

os desafios do aleitamento, abordando temas como os benefícios do leite materno para a saúde

do bebê e da mãe, a importância do AME até os seis meses de vida, a pega adequada, o

manejo de dificuldades como fissuras mamilares e ingurgitamento, e estratégias para manter o

aleitamento mesmo em situações adversas, como o retorno ao trabalho. (Arruda; Silva; Souza,

2017; Santos et al., 2018). Além disso, a formação de grupos de gestantes tem se mostrado

uma estratégia eficaz para estimular a troca de experiências, fortalecer a confiança das mães

em sua capacidade de amamentar e promover a interação social entre mulheres que

compartilham vivências semelhantes (Santos et al., 2022). Essas ações fortalecem o vínculo

entre profissional de saúde e gestante, promovendo maior adesão ao aleitamento materno

exclusivo.

Durante o período puerperal, as visitas domiciliares realizadas pelo enfermeiro são

consideradas cruciais para a continuidade do aleitamento. Estas visitas permitem a

identificação precoce de dificuldades enfrentadas pelas mães, possibilitando intervenções

individualizadas no contexto familiar, como o manejo adequado da amamentação e a

desconstrução de mitos que dificultam o processo, incluindo a crença de que o leite materno é



15

"fraco" ou "insuficiente" (Silva et al., 2021). Além disso, o enfermeiro orienta outros

membros da família, como avós e companheiros, para que assumam um papel ativo no apoio

à mãe, ajudando a criar um ambiente mais favorável à prática do aleitamento (Moura et al.,

2015). Essa abordagem, centrada na mulher e sua rede de apoio, é essencial para prevenir o

desmame precoce e fortalecer o vínculo mãe-bebê.

O enfermeiro é ainda considerado como agente promotor do aleitamento materno na

implementação de políticas públicas. Através de capacitações contínuas, os profissionais da

atenção primária são orientados a adotar práticas que promovam o AME e a identificar fatores

que podem contribuir para o desmame precoce, como o retorno precoce ao trabalho e a falta

de suporte familiar (BRASIL, 2015).

Santos et al. (2018) enfatizam a importância da articulação intersetorial para garantir

condições adequadas ao aleitamento, como salas de apoio à amamentação nos locais de

trabalho e a ampliação da licença-maternidade. O enfermeiro desempenha um papel crucial ao

informar as mães sobre seus direitos legais e orientá-las em práticas como a ordenha e o

armazenamento de leite materno, promovendo a continuidade da amamentação mesmo após o

retorno às atividades laborais.

A abordagem integral e humanizada adotada pelos enfermeiros também considera os

aspectos emocionais e sociais da mulher. Durante o acompanhamento, é essencial validar as

preocupações das mães, oferecendo suporte para superar desafios emocionais e físicos que

possam surgir no processo de amamentação. Ações educativas eficazes valorizam a mulher

como sujeito ativo, abordando suas limitações e incentivando a compreensão de que a

amamentação é um processo natural, mas que pode exigir aprendizado e adaptação.

O enfermeiro, ao trabalhar com uma perspectiva de cuidado integral, utiliza técnicas

de comunicação empática para validar as preocupações das mães e oferecer suporte para

superar os desafios da amamentação, como dificuldades na pega ou dor durante a

amamentação. Essa prática está diretamente associada ao aumento das taxas de amamentação

exclusiva até os seis meses de idade (Oliveira; Felisberto; Ferreira, 2019).

O envolvimento da rede familiar é outro aspecto crucial para o sucesso do aleitamento

materno. Estudos mostram que a participação ativa de familiares próximos, como avós e

companheiros, aumenta significativamente as chances de manutenção do AME (Peres et al.,

2021; Scorupski et al., 2024). No entanto, os enfermeiros frequentemente relatam

dificuldades em engajar a rede de apoio familiar, destacando a necessidade de estratégias que

incluam familiares nos processos educativos desde o pré-natal. A criação de grupos de apoio
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para familiares pode ser uma medida eficaz para desconstruir crenças equivocadas e fortalecer

o suporte às mães.

Além de orientar individualmente as mães, o enfermeiro da ESF tem a

responsabilidade de engajar a rede familiar no processo de amamentação. Estudos sugerem

que o envolvimento de familiares próximos no processo educativo aumenta

significativamente as chances de sucesso do aleitamento, especialmente em contextos onde a

influência de avós e parceiros pode impactar as decisões da mãe (Alves et al., 2020; Silva;

Reticena; Fracolli et al., 2020).

O êxito da amamentação está diretamente ligado à qualidade da assistência oferecida

pela equipe de enfermagem, que deve ser continuamente capacitada para atender às demandas

específicas das mães em sua realidade local. Isso reforça a importância de estratégias

educativas que combinem conhecimento técnico com sensibilidade cultural e social,

assegurando que cada mulher receba um cuidado que atenda às suas necessidades e

expectativas.

Por fim, o papel do enfermeiro na prevenção ao desmame precoce é multifacetado,

abrangendo ações educativas, assistência personalizada e articulação com políticas públicas.

Ao integrar as dimensões física, emocional e social do cuidado, o enfermeiro contribui para a

promoção do aleitamento materno exclusivo, favorecendo o desenvolvimento saudável da

criança e o bem-estar da mãe. Esse esforço exige uma abordagem contínua e articulada, com o

objetivo de transformar a experiência da amamentação em um processo seguro e gratificante

para todas as mulheres atendidas na atenção primária.
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3 MATERIAIS E MÉTODO

3.1 Tipo de Estudo

Este estudo caracteriza-se como exploratório e descritivo, com abordagem qualitativa.

Não se pretende quantificar dados, mas sim identificar e compreender as práticas de

prevenção ao desmame precoce desenvolvidas por enfermeiros na atenção primária. Dessa

forma, busca-se explorar e descrever o conhecimento dos profissionais sobre o tema e como

aplicam essas práticas na rotina de trabalho.

A pesquisa exploratória e descritiva tem como objetivo conhecer e aprofundar

características de uma determinada população ou fenômeno, sem interferência direta do

pesquisador (Gil, 2012). No contexto qualitativo, considera-se que o ser humano é um agente

ativo, que interpreta o ambiente de diferentes maneiras, influenciado por suas experiências e

perspectivas (Guerra; Teodósio, 2014). Esse tipo de abordagem valoriza os significados,

atitudes, hábitos e aspectos do cotidiano, permitindo uma compreensão mais profunda das

relações sociais e dos fenômenos a partir das interpretações dos próprios participantes

(Guerra; Teodósio, 2014).

3.2 Local do Estudo

O estudo foi realizado nas Unidades Básicas de Saúde da Família (UBSF) do

município de Caicó, no Rio Grande do Norte (RN). De acordo com o Cadastro Nacional de

Estabelecimentos de Saúde (CNES, 2024), o município possui 24 UBSFs, das quais três estão

situadas na zona rural. Essas unidades são compostas por uma equipe multiprofissional que

inclui médico, enfermeiro, técnico de enfermagem, Agentes Comunitários de Saúde (ACS) e

uma equipe de saúde bucal com técnico em saúde bucal e dentista. Algumas UBSFs do

município contam com profissionais da Residência Multiprofissional em Atenção Primária da

Escola Multicampi de Ciências Médicas (EMCM), da Universidade Federal do Rio Grande do

Norte (UFRN).

Na atenção à saúde materno-infantil, as equipes da atenção primária desenvolvem uma

série de ações programáticas essenciais. Para a saúde da mulher, as UBSFs oferecem

acompanhamento pré-natal, que inclui consultas regulares, orientações sobre gestação

saudável e identificação precoce de riscos obstétricos. No período do puerpério, as mulheres

recebem assistência para recuperação pós-parto, nas consultas e visita domiciliar puerperal,
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orientações sobre cuidados com o recém-nascido e amamentação, com foco na prevenção do

desmame precoce.

Na saúde infantil, as ações são voltadas ao acompanhamento do crescimento e

desenvolvimento, com consultas periódicas para avaliação do estado nutricional, vacinação, e

orientações sobre alimentação saudável e prevenção de doenças. Programas específicos para

acompanhamento do recém-nascido e da criança até os dois anos visam monitorar a saúde e

promover a adesão ao aleitamento materno, reforçando a importância do vínculo mãe-bebê e a

imunização.

Essas ações fazem parte de uma abordagem integrada de cuidados, que envolve tanto o

atendimento clínico quanto atividades de promoção da saúde, visitas domiciliares e apoio

contínuo aos usuários. As equipes das UBSFs trabalham de forma a fortalecer a adesão das

famílias aos programas, promovendo uma atenção integral e humanizada à saúde

materno-infantil.

3.3 População do Estudo

A população do estudo foi composta pelos 24 enfermeiros que integram as equipes da

Estratégia Saúde da Família no município de Caicó/RN. Inicialmente, todos seriam

convidados a participar, desde que atendessem aos critérios de inclusão. No entanto, 3

enfermeiros recusaram o convite, 2 estavam de férias, e 2 foram excluídos por não atenderem

aos critérios de inclusão devido ao curto tempo de atuação nas UBSFs.

Dessa forma, a pesquisa foi realizada com um total de 15 participantes. Os critérios de

inclusão foram: ser enfermeiro da equipe de saúde da UBSF e ter no mínimo seis meses de

atuação na unidade em Caicó/RN. Foram excluídos os enfermeiros que se encontravam de

férias, licença ou afastados de suas atividades durante o período de coleta de dados.

3.4 Instrumento e Procedimentos de Coleta de Dados

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas, que são

amplamente reconhecidas como uma técnica eficaz para obtenção de informações

aprofundadas sobre o objeto de estudo. Ribeiro (2008) destaca que a entrevista permite ao

pesquisador acessar atitudes, sentimentos e valores que influenciam o comportamento dos

participantes, oferecendo uma compreensão que vai além da descrição das ações, ao

incorporar novas perspectivas para a interpretação dos resultados.
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A entrevista semiestruturada, utilizada neste estudo, inclui perguntas abertas e

fechadas, proporcionando flexibilidade para que os entrevistados expressem suas percepções,

pensamentos e emoções sobre o tema pesquisado, sem se limitarem estritamente ao roteiro

estabelecido pelo pesquisador (Minayo, 2007). O roteiro de entrevista foi cuidadosamente

elaborado para abranger os seguintes tópicos: (I) Caracterização dos profissionais, com dados

sobre o perfil sociodemográfico e histórico de atuação, e (II) questões referentes às práticas de

prevenção do desmame precoce no contexto da atenção primária.

A coleta de dados ocorreu entre agosto e outubro de 2024. Os participantes que

atenderam aos critérios de inclusão foram convidados a participar do estudo, recebendo

explicações detalhadas sobre os objetivos e procedimentos da pesquisa. Todos os participantes

assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), bem como um termo de

autorização para a gravação em áudio das entrevistas, conforme as normas éticas vigentes.

As entrevistas foram realizadas individualmente nas dependências das próprias

Unidades Básicas de Saúde da Família (UBSFs), em salas reservadas, para garantir o

anonimato e a privacidade dos participantes. Com o consentimento prévio dos entrevistados,

as entrevistas foram gravadas em áudio, utilizando um gravador de voz, assegurando a

precisão e a fidelidade dos dados coletados. Cada uma delas durou em média 2,64 minutos.

3.5 Organização e Análise de Dados

Os dados coletados foram organizados e analisados tanto quantitativa quanto

qualitativamente, conforme a natureza de cada tipo de informação.

Para os dados de caracterização dos participantes, foi empregada a análise estatística

descritiva, utilizando o software Statistical Package for Social Science (SPSS), IBM®, versão

20.0. Para as variáveis e qualitativas e quantitativas, foi realizada uma análise descritiva que

incluiu frequências absolutas e relativas. Esse tratamento estatístico permitiu descrever o

perfil sociodemográfico e profissional dos sujeitos da pesquisa.

Para os dados qualitativos, provenientes das gravações das entrevistas sobre a atuação

dos enfermeiros frente ao desmame precoce, foi adotado o método de análise temática

conforme Minayo (2007). Esse método envolve uma série de etapas para a construção de

categorias temáticas, permitindo a identificação e a interpretação dos significados presentes

nas falas dos participantes. As etapas seguidas foram:
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a) Organização dos dados: As entrevistas foram transcritas e lidas integralmente para

garantir uma compreensão inicial do conteúdo. Esse processo de leitura e releitura

ajudou a captar as nuances e os significados dos discursos.

b) Identificação dos núcleos de sentido: Com base nas leituras, foram identificados

os "núcleos de sentido" — expressões ou fragmentos textuais que revelam aspectos

significativos sobre a prática dos enfermeiros em relação ao desmame precoce. Os

núcleos de sentido representam as ideias principais e servem de base para a

construção das categorias temáticas.

c) Agrupamento em categorias temáticas: Os núcleos de sentido foram agrupados

de acordo com suas semelhanças e diferenças, formando categorias temáticas que

refletem os principais aspectos da atuação dos enfermeiros. Essas categorias

representam os temas centrais identificados na análise, que foram organizados de

forma a possibilitar uma visão das práticas e desafios enfrentados pelos enfermeiros

na prevenção do desmame precoce.

d) Análise e interpretação dos dados: Após a definição das categorias, foi realizada

uma análise interpretativa, discutindo os achados à luz do referencial teórico

adotado pela pesquisa. Esse processo permitiu uma compreensão das práticas dos

enfermeiros e das possíveis influências e barreiras no contexto da atenção primária.

Esse método de análise temática, conforme proposto por Minayo (2007), possibilitou

que os dados qualitativos fossem sistematizados em categorias interpretativas que aprofundam

a compreensão das práticas profissionais dos enfermeiros, indo além da descrição e

permitindo a exploração dos sentidos subjacentes aos comportamentos e atitudes frente ao

desmame precoce.

3.6 Aspectos Éticos

A pesquisa respeitou integralmente as recomendações éticas da Resolução Nº

466/2012 do Conselho Nacional de Saúde, que orienta sobre os princípios e diretrizes para

pesquisas envolvendo seres humanos (Brasil, 2012). O projeto foi submetido ao Comitê de

Ética em Pesquisa (CEP) da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte, onde foi

aprovado sob o Parecer nº 4.624.961.

Para proteger a identidade dos participantes, foram adotados pseudônimos inspirados

em valores e atitudes positivas, que simbolizam a resiliência e a dedicação dos profissionais



21

na prevenção do desmame precoce e na promoção do aleitamento materno. Tais pseudônimos

estão descritos no Quadro 1:

Quadro 1 – Lista dos pseudônimos utilizados para identificar os participantes
PSEUDÔNIMO CARACTERIZAÇÃO

Coragem representa o profissional que enfrenta desafios complexos e apoia famílias em situação
de vulnerabilidade.

Empatia demonstra a capacidade de se colocar no lugar das mães, compreendendo suas
dificuldades.

Resiliência simboliza a perseverança diante dos desafios cotidianos no ambiente de trabalho.

Esperança para o profissional que acredita nos benefícios do trabalho contínuo e dedicado.

Compromisso ilustra a dedicação constante em apoiar as mães no processo de aleitamento.

Paciência destaca a valorização da escuta e do acompanhamento gradual das famílias.

Confiança representa a habilidade de transmitir segurança e fortalecer a confiança das mães no
aleitamento materno.

Inspiração Característica do profissional que atua como exemplo e motivação para os colegas.

Dedicação evidencia o profissional que oferece apoio constante e não mede esforços.

Acolhimento reflete a criação de um ambiente seguro e confortável para as mães.

Solidariedade reforça o espírito de colaboração com a equipe e com as famílias.

Saber representa o conhecimento técnico e científico aplicado na prática.

Serenidade Característica do profissional que mantém a calma e oferece segurança em momentos
críticos.

Iniciativa ilustra ações proativas para incentivar o aleitamento materno.

Fortaleza Representa a força interna e a capacidade de enfrentar os desafios do sistema de saúde
pública.

Fonte: autoria própria.

Esses pseudônimos asseguram o anonimato dos participantes, ao mesmo tempo em

que refletem as qualidades e valores fundamentais na prática profissional dos enfermeiros,

especialmente no contexto de promoção do aleitamento materno.

Na descrição das entrevistas, foram citados os depoimentos com respostas mais

expressivas e que continham maior detalhamento de informações. Justificando-se assim, a não

utilização de todos os depoimentos em cada categoria analisada.
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5 CONCLUSÃO

Com este estudo, foi possível conhecer a atuação dos enfermeiros da ESF na

prevenção do desmame precoce. A partir dos relatos, constatou-se que os profissionais

utilizam diferentes estratégias para apoiar o aleitamento materno, incluindo orientações

durante o pré-natal, visitas domiciliares, grupos de gestantes e o suporte oferecido pelo Banco

de Leite Humano e pela Residência Multiprofissional. Essas ações, integradas ao trabalho de

acompanhamento contínuo, visam fortalecer o vínculo da mãe com a amamentação e oferecer

suporte durante a gestação e o puerpério.

A caracterização dos enfermeiros participantes revelou uma predominância feminina

(80,0%), refletindo a representatividade de mulheres na enfermagem, o que pode influenciar

positivamente as práticas de apoio ao aleitamento materno, promovendo identificação

empática com as demandas das mães.

A faixa etária dos profissionais variou de 32 a 53 anos, com média de 39,33 anos, e o

tempo médio de formação foi de aproximadamente 10,86 anos, indicando uma equipe

relativamente madura e experiente. Essa maturidade pode contribuir para um suporte mais

qualificado às mães, embora o tempo de atuação na ESF tenha variado significativamente,

entre 11 meses e 16 anos, o que demonstra diferentes níveis de familiaridade com as

demandas da atenção primária.

Observou-se também que 80,0% dos enfermeiros possuíam algum tipo de capacitação

em amamentação, o que é um ponto positivo para o suporte oferecido; porém, a maioria

(86,7%) destacou a necessidade de capacitação adicional, evidenciando uma lacuna entre a

formação inicial e os desafios práticos na promoção e apoio ao aleitamento materno.

Os resultados da pesquisa indicam que as principais causas associadas ao desmame

precoce incluem o retorno da mãe ao trabalho, a concepção de “leite fraco”, decorrente de

práticas culturais, e a interferência familiar ou de pessoas próximas. Esses fatores refletem

uma possível fragilidade no suporte oferecido tanto pela equipe de saúde quanto pela família,

tanto durante a gestação quanto após o parto. Isso demonstra a necessidade de intervenções

ainda mais assertivas e culturalmente sensíveis, que possam fortalecer a confiança da mãe e

favorecer a adesão ao aleitamento materno.

Como limitação deste estudo, observa-se a possibilidade de variações nas práticas de

apoio ao aleitamento entre diferentes localidades e regiões, o que pode restringir a

generalização dos resultados e a aplicabilidade das recomendações a diferentes contextos.
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Assim, torna-se evidente a relevância da ampliação de pesquisas e especializações na

área, além da atualização dos protocolos e das práticas adotadas nas unidades de saúde. Uma

capacitação contínua dos profissionais de saúde pode não apenas facilitar sua rotina de

trabalho, como também permitir uma visão mais técnica e humanizada, fortalecendo a prática

da amamentação e incentivando o aleitamento materno.

Finalmente, conclui-se que, além dos enfermeiros, a família, a sociedade, outros

profissionais de saúde e o Estado, por meio de políticas públicas, devem estar envolvidos nas

diversas estratégias para melhorar a adesão ao aleitamento materno exclusivo. Nesse sentido,

faz-se necessária a implantação de ações contínuas de educação em saúde nas Unidades

Básicas de Saúde, promovendo o aleitamento materno e garantindo que as mães se sintam

devidamente assistidas e esclarecidas em relação às suas dúvidas. Dessa forma, essas ações

podem contribuir diretamente para a redução do índice de desmame precoce, beneficiando a

saúde materno-infantil de forma sustentável.
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Apêndice A - Instrumento de Pesquisa - Roteiro de Entrevista

INSTRUMENTO DE PESQUISA - ROTEIRO DE ENTREVISTA

Data: ___________________ Nº:___________

DADOS DE CARACTERIZAÇÃO

1) Idade:________________

2) Gênero: ( ) masculino ( ) feminino

3) Tempo de formação:________________ (em anos)

4) Tempo de atuação na ESF:____________________(em anos)

5) Participou de alguma capacitação sobre amamentação/aleitamento materno?

( ) Não ( ) Sim. Ano de participação no curso?____________________

6) Quais problemas estão associados à ocorrência do desmame precoce na sua vivência

de trabalho na ESF?

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

______________________________________________________

7) Quais programas de saúde na ESF contemplam atividades de prevenção ao desmame

precoce?

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

______________________________________________________

8) Sente necessidade de qualificação sobre aleitamento materno? ( ) Não ( ) Sim.

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

______________________________________________________

ROTEIRO DE ENTREVISTA

1) Fale sobre as estratégias realizadas para prevenir o desmame precoce na ESF.

2) Fale sobre dificuldades vivenciadas para prevenir o desmame precoce na ESF.
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Anexo A – Parecer Consubstanciado do Comitê de Ética em Pesquisa
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