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RESUMO

O enfermeiro atua diretamente no incentivo ao aleitamento materno, estando
presente no periodo de pré-natal e puerpério, orientando a mulher sobre os
beneficios da amamentacdo. Assim, o estudo tem como objetivo analisar na
literatura nacional assisténcia de enfermagem frente a importancia do aleitamento
materno exclusivo. Trata-se de uma revisdao de literatura integrativa cujo
levantamento dos artigos ocorreu entre 2009 a 2017. Como resultado obteve-se que
o profissional de enfermagem tem fundamental importancia na promocdo do
aleitamento materno, evitando assim o desmame precoce. Logo, concluiu-se que o
enfermeiro € essencial e indispensavel nos diversos niveis de assisténcia e no
incentivo a pratica da amamentagao exclusiva.

Palavras-chaves: = Amamentagdo, Aleitamento Materno, Assisténcia de
Enfermagem.

ABSTRACT

The nurse acts directly in the incentive to breastfeeding, being present in the prenatal
and puerperium period, guiding the woman about the benefits of breastfeeding. Thus,
the study aims to analyze nursing care in the national literature regarding the
importance of exclusive breastfeeding. It is a review of the integrative literature
whose articles were surveyed between 2009 and 2017. As a result it was obtained
that the nursing professional has fundamental importance in the promotion of
breastfeeding, thus avoiding early weaning. Therefore, it was concluded that the
nurse is essential and indispensable in the different levels of care and in encouraging
the practice of exclusive breastfeeding.
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INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o Fundo das Nac¢fes Unidas para
a infancia (UNICEF) tém realizado medidas no sentido de proteger, promover e
apoiar o aleitamento materno exclusivo, a fim de que as maes possam realizar com
eficAcia a amamentacdo e manté-la até os seis meses de vida do bebé.

Conforme a OMS, recomenda-se o aleitamento materno exclusivo nos
primeiros seis meses de vida e, que seja mantido até os dois anos ou mais,
complementado com alimentos adequados. Isso por que a amamentacao traz
diversos benéficos para salde e bem-estar da mae- filho e consequentemente para
a sociedade (BRASIL, 2015). Além disso, a amamentacdo € fundamental para a
saude da genitora, o que contribui para involucédo uterina, perda gradual de peso,
protecdo contra o cancer de mama e atuacdo como metodo anticoncepcional natural
(SANTANA BRITO; SANTOS 2013).

O leite materno atende plenamente aos aspectos nutricionais, imunoldgicos,
psicologico e ao crescimento e desenvolvimento adequado de uma criangca no
primeiro ano de vida, periodo de grande vulnerabilidade para a saude da crianca
(MUNIZ, 2010).

Segundo o Ministério da Saude (MS) (2010), mais de quatro milhdes de
bebés morrem no periodo neonatal todos os anos, e grande parte desses 6bitos
ocorre em paises pobres. Quanto maior o atraso no inicio do aleitamento materno,
maiores as chances de mortalidade neonatal causada por infeccdes. Durante esse
periodo sensivel, o efeito protetor do aleitamento materno fornecido no colostro pode
estar relacionado a véarios mecanismos, que incluem a colonizagéo intestinal por
bactérias especifica encontrado no leite materno e a capacidade de o leite materno
produzir fatores imunoldgicos bioativos adequados para o recém-nascido.

O aleitamento materno depende de fatores que podem influenciar positiva ou
negativamente no seu sucesso. Entre esses, alguns se relacionam a mée, como as
caracteristicas e sua personalidade e sua atitude frente a situacdo de amamentar,
outros se referem a crianca e ao ambiente, como, por exemplo, as condicbes de
nascimento e o periodo pos-parto havendo, também, fatores circunstanciais, como o

trabalho materno e as condigdes de vida (LEITE, 2010).



Entende-se que o preparo para amamentagcdo deva ser iniciado ainda no
periodo de gravidez, pois o0 pré-natal e 0 momento mais adequado para orientar as
maes sobre a pratica do aleitamento materno (SAO PAULO, 2010). E o periodo de
maior contato entre o enfermeiro e a gestante, sendo um momento propicio para
fornecer as orientagbes sobre as vantagens do aleitamento materno. (MAIA et al.,
2014).

Em relacdo a atuacdo do enfermeiro no contexto da Politica Nacional de
Aleitamento Materno, ele deve estar preparado para prevenir, reconhecer e resolver
as dificuldades na interagcdo nutriz e filho, especialmente no que se refere a
amamentacao, como o0s obstaculos identificados para que sua pratica seja bem-
sucedida.

O estudo se justifica uma vez que, o indice de mortalidade infantil que pode ser
reduzido, através da assisténcia de enfermagem frente ao aleitamento materno.
Grande parte das gestantes apresentam dificuldade e medo no momento do
aleitamento, por isso o profissional de enfermagem deve estar altamente capacitado
para que possa orienta-las durante este periodo, esclarecendo todas as duvidas e
evitando possiveis complicacbes. E importante que a gestante saiba sobre os
beneficios do aleitamento exclusivo, pois este traz 0s nutrientes necessarios para o
crescimento e desenvolvimento do RN.

Nesta perspectiva a pesquisa tera como objetivo. Analisar na literatura
nacional a assisténcia de enfermagem frente a importancia do aleitamento materno
exclusivo. Conforme o apresentado, o estudo buscara responder a seguinte
pergunta;. Como se da a assisténcia de enfermagem na pratica do aleitamento
materno exclusivo.

Cabe ao enfermeiro estimular a participacdo das pessoas que pertencem ao
ciclo social da gestante/puérpera, desde as consultas pré-natais e inclui-los em
atividades em conjunto com ela, para assim poder prevenir e sanar dividas que
necessitem de aconselhamento do enfermeiro. O aconselhamento € uma forma de
atuacao do profissional com a mde em que ele a escuta, procura compreendé-la e,
com seus conhecimentos, oferece ajuda para propiciar que planeje, tome decisdes e
se fortaleca, aumentando sua autoconfianga e autoestima (SIQUEIRA, 2017).

Através da descricdo dos beneficios da amamentacdo, a pesquisa podera

contribuir como fonte de estudo para a populacdo geral e em especial aos



profissionais da area de saude, como forma de incentivo ao aleitamento materno

exclusivo identificando as implicacdes recorrentes da amamentacao insuficiente.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma reviséo integrativa de literatura, que tem
como finalidade reunir e resumir o conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema
investigado.

A revisdo integrativa € um meétodo de revisdo mais amplo, pois permite incluir
literatura tedrica e empirica bem como estudos com diferentes abordagens
metodoldgicas (quantitativas e qualitativas). Os estudos incluidos na revisdo séo
analisados de forma sistematica em relacdo a seus objetivos, matérias e métodos,
permitindo que o leitor analise o conhecimento pré-existente sobre o tema
investigado (POMPEQ; ROSSI; GALVAO, 2009).

A revisao integrativa configura-se, portanto, como um tipo de revisdo da
literatura que reunem achados dos estudos desenvolvidos mediante diferentes
metodologias, permitindo aos revisores sintetizar resultados sem ferir a filiagdo
epistemoldgica dos estudos empiricos incluidos (SOUZA; SILVA; CARVALHO,
2010).

O levantamento dos artigos ocorreu a partir de janeiro de 2018, na Base de
Dados da Biblioteca Virtual em Salde com emprego dos descritores amamentacao,
aleitamento materno, assisténcia de enfermagem.

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: artigos completos em lingua
portuguesa, publicados eletronicamente entre 2010 e 2017 em periddicos da area de
interesse e em formato de artigo. Apos serem atendidos os critérios, foram
totalizados um universo de 35, sendo 24 artigos na Base de Dados da Literatura
Latina Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), 7 Scentific
Electronic Library Online (SCIELO), e na Base de Dados da Enfermagem (BDENF)

foram encontrados 4, como demonstrado no Quadro 1.

Quadro 1. Resultado das buscas nas bases de dados eletronicas e sele¢cbes dos

titulos relacionados ao assunto em questao.

Base de Dados Total Aceitos




LILACS 24
SCIELO 4
BDENF 4

Fonte: Dados de Pesquisa, 2018.

Foram encontrados 35 (trinta e cinco) estudos dos quais 9 (nove)

apresentaram-se repetidos em mais de uma base. Os artigos que se repetiram em

duas bases de dados foram agregados na base de dados que apareceu no primeiro

momento da pesquisa. Assim, das 35 (trinta e cinco) publicacées elencadas,

11(onze) abordavam o tema proposto e foram selecionados para compor este

estudo, como evidenciado no Quadro 2.

Quadro 2. Descricdo dos estudos incluidos na revisédo integrativa, segundo titulo,

autor (es), base de dados e ano de publicagéo.

Titulo Base Autores Ano de

[0}
N D:deos Publicacéo

Atuacéao do | LILACS | Costa, Evelyn Farias Gomes | 2018
1| enfermeiro no da; Alves, Valdecyr Herdy;

manejo clinico da Souza, Rosangela de Mattos

amamentacao: Pereira de; Rodrigues, Diego

estratégias para o Pereira;  Santos, Marcia

aleitamento materno Vieira dos; Oliveira, Fernanda

Lopes

Dificuldades LILACS | Wilson de Oliveira, Robson; | 2017
2 | encontradas no Rodrigues

aleitamento materno, Santos,Marcos;Carvalho

sob a visdo da Batista,Cybelle de ;Siqueira

Enfermagem. de Sousa,Derijulie

Promocéao do | LILACS | Leite, Maura Fernanda | 2016
3 | aleitamento materno Ferreira da Silva; Barbosa,

na primeira hora de Priscila  Aratjo;  Olivindo,

vida do recém- Dean Douglas Ferreira de;

nascido por Ximenes, Valessa de Lima.

profissionais da

enfermagem.

A importancia do | LILACS | Araujo, Renata  Coelho | 2015
4 | enfermeiro no Trevisan, Judith Aparecida

incentivo ao

aleitamento materno:

Uma revisédo de

literatura.




A atuacéao do | LILACS | Romancinni, Aline Cristina 2015
5 | Enfermeiro no

manejo do
aleitamento materno
exclusivo: Uma

revisao integrativa.

A importancia da | LILACS | Martins de carvalho, Janaina | 2011

6 | assisténcia de Keren; Gomes Carvalho,
enfermagem no Clecilene; Magalhaes, Sergio
aleitamento materno. Ricardo
O manejo clinico da | SCIELO | Azevedo, Ana Regina Ramos | 2015

7| amamentacéao:
saberes dos

enfermeiros.

Apoio ao aleitamento | SCIELO | Moreira de Almeida, Jordana | 2014

8 | materno pelos ; Araljo Barros Luz,Sylvana
profissionais de de; Veiga Ued,Fabio da
saude: revisao
integrativa da
literatura.

Aleitamento materno: | SCIELO | Fonseca, Machado MO, | 2012

9 | conhecimento e Haas VJ, Stefanello J,
prética NakanoMAS,
Estratégias do | BDENF | Ramos Azevedo, Ana | 2015
10 | enfermeiro no Regina; Herdy Alves,
manejo clinico da Valdecyr ; Mattos Pereira de
amamentacao: um Souza, Rosangela de;
estudo descritivo- Pereira
exploratério Rodrigues,Diego;Bertilla
Lutterbach  Riker Branco,
Maria; Fernandes do
Nascimento da Cruz,
Amanda
Assisténcia de | BDENF | Souza, Bruna Almeida Paiva | 2014
11 | enfermagem no
incentivo ao

aleitamento materno
no municipio de
Ipaba: Um relato de
experiéncia.

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

No que se referem aos periddicos dos artigos selecionados, todos foram

identificados com a mesma proporcéo cada.




Quadro 3 Distribuicdo dos artigos segundo os periédicos, 2016.

Periodicos Artigos
selecionados
(n) (%)

Revista Enfermagem Contemporéanea 1 20%

Revista de Enfermagem UFPE On Line 20%

Revista e-Scientia 20%

1

1
Revistas Unifoa 1 20%
Revista de Enfermagem UFSM 1 20%

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Conforme apresentado no Quadro 3, os periédicos em que estdo descritos
nos artigos analisados foram publicados e pertencem exclusivamente a area
assistencial de enfermagem.

Quanto ao periodo de publicacdo, constatou-se que 0s anos que
apresentaram maior numero de artigos publicados foram 2010 com 04(quatro), 2015
com 03(trés), 2011 e 2016 com 02(duas) publicacdes respectivamente. O ano de
2013, 2014 e 2017 aparece apenas 01(uma) publicacao cada.

De acordo com o tipo de delineamento de pesquisa dos artigos, identificou-se
gue das 11(onze) publicagbes, 05(cinco) foram reviséo integrativa, 06 (seis) foram
revisdo bibliogréfica, 08 (oito) foram estudos descritivos, 04 (quatro) foram estudo
exploratorio, 06 (seis) estudos qualitativos e ndo foram encontrados estudos

guantitativos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O aleitamento materno exclusivo (AME) € uma pratica fundamental para a
salude das criancas, pois fornece tudo o que ela precisa para crescer e se
desenvolver durante esse periodo. O leite € uma importante fonte de nutricdo para o
lactente, pois é composta por proteinas, gorduras e carboidratos, sendo o alimento
essencial para o desenvolvimento do bebé, protegem contra doencas alérgicas,
desnutricdo, diabetes mellitus, doencas digestivas, obesidade, caries, entre outras
(RAMOS; ALMEIDA; SALDIVA; PEREIRA; ALBERTO, 2010).

O aleitamento materno costuma ser classificado de 05 (cinco) formas, sao

elas: aleitamento materno exclusivo, quando a crianca recebe somente leite




materno, direto da mama ou ordenhado; aleitamento materno predominante, quando
a crianca recebe, além do leite materno, agua ou bebidas a base de agua, sucos de
frutas e fluidos rituais; aleitamento materno, quando a crianca recebe leite materno,
independentemente de receber ou nao outros alimentos; aleitamento materno
complementado, quando a crian¢a recebe, além do leite materno, qualquer alimento
sélido ou semissélido com a finalidade de complementéa-lo, e ndo de substitui-lo e
para finalizar o aleitamento materno misto ou parcial, quando a crianca recebe leito
materno e outros tipos de leite.

O aleitamento materno apresenta inimeras vantagens. Oliveira, Silva e Zuque
(2016) citam a acéo de protecdo do leite materno contra obesidade, taxas menores
de mortalidade por diarréia e infeccbes respiratérias e baixa prevaléncia de
desnutrig&o.

O leite materno é a melhor maneira de garantir o crescimento e
desenvolvimento saudavel dos lactentes, pois ele € produzido especialmente para
suas necessidades. O leite muda as suas caracteristicas a cada mamada, a cada
dia a cada més para suprir as necessidades do bebé. Muitas méaes acreditam que o
leite materno é fraco, insuficiente, inadequado ou que seca, mas sabe-se que as
mulheres por falta de informagdes, n&o tem confianca em si mesmas e na
capacidade das mesmas (RIBEIRO; KUZUHARA,; 2011).

Os artigos 1, 7 e 10 reconhecem que o periodo mais critico da amamentacao
se da nas primeiras semanas, pois isso acontece devido a inexperiéncia da
puérpera, frente a essa nova situacgéo.

O profissional de enfermagem atua diretamente no incentivo ao aleitamento
materno, pois possui maior contato direto com as puérperas e neonatos, estando
presente no periodo de pré-natal, puerpério imediato, mediato e tardio. Dessa forma,
a implantagdo de intervengdes, por meio de agdes intra-hospitalares e
interinstitucionais, proporcionada por profissionais habilitados e capazes de realizar
cuidados de enfermagem que visam ao auxilio na promoc¢ao de uma pega adequada
e cuidados com os seios, se torna eficaz na medida em que sdo implementadas e
trazem beneficio para a nutriz e recém-nascida (CUNHA; SIQUEIRA, 2016).

O contato imediato pele a pele e o inicio da amamentagdo exclusiva sdo
praticas simples que além de proporcionar beneficio instantaneo ao recém-nascido,
podem ter impacto na nutricdo e na saude da mae e do bebé e, possivelmente,

afetem o desenvolvimento da crianca muito além do periodo neonatal e do



puerpério. Assim, um programa de atencédo integral que inclua essas praticas, além
das outras ja mencionadas, ira contribuir, a curto e longo prazo, tanto a saude da
mae quanto a do bebé, e prevenir a morbidade e a mortalidade materna e neonatal
(BRASIL, 2011).

O manejo clinico realizado por profissionais no momento da amamentacéo
visa estimular as mulheres sobre as praticas corretas no periodo do aleitamento
materno. Durante esse manejo sdo detectados alguns problemas como: a pega
correta, sucgao, inseguranca materna, infeccbes mamilares e mastites. Isso interfere
em uma amamentacdo saudavel. Durante esse manejo o enfermeiro dever& atuar
diretamente no cuidado com as mamas, se atentando para sua higienizacdo e o
tempo das mamadas.

O profissional de enfermagem tem como objetivo proporcionar uma
escuta ativa, oferecer apoio emocional e aconselhamento sobre uma boa pratica na
amamentacdo. Dessa forma o enfermeiro visa alcancar uma melhor técnica,
desenvolvendo uma autoconfianca na habilidade da nutriz.

Os artigos 5, 6 e 9 discutem sobre um dos principais motivos para a
interrupcdo precoce do aleitamento materno exclusivo que é a falta de orientagdo
por parte dos profissionais de salde durante o pré-natal.

A participacdo da mulher dentro da sociedade capitalista contribui
grandemente para o abandono da amamentagdo. Muitas méaes que utilizam o
trabalho informal se veem obrigadas a retornar o servico por ndo terem carteira
assinada com direito aos beneficios trabalhistas. Portanto, essas puérperas
necessitam trabalhar, o que as impossibilita de manter o aleitamento materno
exclusivo. Sendo assim o desmame precoce € um problema de saude que tem
implicacdo ndo s6 bioldgica, mas social, jA que tem repercussées na qualidade e
expectativa de vida dos recém-nascidos, pois o0 desmame precoce, esta relacionado,
entre outras causas, & mortalidade infantil (DIOGO; SOUZA; ZOCCHE, 2011).

Na préatica da amamentacdo no periodo pré-natal e puerperal, o Ministério da
Saude criou a Iniciativa Unidade Basica Amiga da Amamentacdo (IUBAAM),
atuando em conjunto com a Rede Amamenta Brasil (RAB), ambas visando capacitar
os profissionais publicos de saude para atuarem na promog¢do do aleitamento
materno, nos servicos de saude (BRASIL, 2015).

O enfermeiro deve apoiar a puérpera no periodo pos-parto abordando as

orientagcdes que foram passadas durante o pré-natal e ajuda-la nos possiveis



problemas e na adaptacdo do bebé, verificando a eficacia da amamentacéo e
proporcionando condi¢des para o estimulo mais precoce possivel.

O momento da alta para a puérpera torna-se preocupante, ao retirar-se de um
ambiente seguro, onde os cuidados eram realizados por profissionais de saude
(GRACA; FIGUEIREDO; CONCEICAO, 2011).

De acordo com Campos (2015), as mulheres primiparas e jovens sao as que
possuem maior dificuldade em manter o aleitamento materno exclusivo, isso pode
estar relacionada a falta de informacao que as mesmas nao possuem.

Os artigos 2 e 8 evidenciam que diante das dificuldades encontradas na
amamentacao, o aconselhamento dos profissionais de saude é de fundamental
importancia para a superacao das dificuldades pré-estabelecidas, e deve ocorrer em
diferentes momentos como: pré-natal, sala de parto, alojamento conjunto e
puerpeério.

E evidente que as dificuldades na amamentacdo ndo se apresentam de forma
isolada, mas sim interligadas em um conjunto de fatores, sustentando assim a
importancia do acompanhamento profissional para que desta forma o aleitamento
materno nao seja interrompido (VARGAS et al., 2016).

A falta de conhecimento da gestante e dos familiares sobre os beneficios e a
importancia do aleitamento pode desencadear o desmame precoce. (DIAS; BOERY;
VILELA, 2016).

A assisténcia de enfermagem no periodo pés-parto proporciona o aleitamento
materno como uma experiéncia positiva e satisfatéria para o bindbmio, pois através
destes profissionais a nutriz encontrara apoio.

Segundo Moreno e Schmidt (2016) as principais dificuldades encontradas
foram a ocorréncia de fissura, o ingurgitamento mamario, o trauma mamilar, a
dificuldade com a pega, a escassez de informagdes e orientacdes.

Os artigos 3, 4 e 11 discorrem sobre a promocéo, incentivo e apoio ao
aleitamento materno. Segundo Carvalho, Carvalho e Magalhaes (2012) a
amamentacdo para que tenha sucesso depende de fatores historicos,
biopsicossocial da puérpera e do compromisso e conhecimento técnico e cientifico
dos profissionais de saude envolvidos na promogdo, incentivo e apoio ao

aleitamento materno exclusivo.



E de fundamental importancia que o profissional de salde respeite as
diversidades culturais e a vivéncia de cada nutriz para que seja promovido o cuidado
integral as mesmas.

As acles educativas realizadas no pré-natal para o incentivo do aleitamento
materno conduzidas por enfermeiros através de grupos de gestantes se tornam
momentos ricos em conhecimento e ideal para esclarecimento de duvidas,
transmitindo seguranca para a gestante e diminuindo suas ansiedades. Essas
praticas educativas em saude tém representado momentos marcantes na atuacao
dos enfermeiros (DIAS; SILVA; MOURA, 2014).

O enfermeiro deve identificar durante o pré-natal os conhecimentos, a
experiéncia pratica, as crencas e a vivéncia social e familiar da gestante a fim de
promover educacdo em saude para o aleitamento materno, assim como,
garantir vigilancia e efetividade durante a assisténcia a nutriz no pdés-parto. E
necessaria uma comunicacao simples e objetiva durante a orientacdo, o incentivo e
0 apoio, ao aleitamento materno, demonstrando diversas posi¢des, promovendo
relaxamento e posicionamento confortavel, explicando a fonte dos reflexos da
crianca e mostrando como isso pode ser usado na suc¢do do recém-nascido
(REVISTA PARAENSE DE MEDICINA, 2015).

Ainda, o enfermeiro deve apoiar a puérpera no periodo pos-parto abordando
as orientacbes que foram passadas durante o pré-natal e ajuda-la nos possiveis
problemas e na adaptacdo do bebé, verificando a eficacia da amamentagcédo e
proporcionando condi¢des para o estimulo mais precoce possivel.

Portanto, a assisténcia de enfermagem no periodo pds-parto proporciona o
aleitamento materno como uma experiéncia positiva e satisfatoria para o binémio,
pois através destes profissionais a nutriz encontrara apoio. Desta maneira, quando
os profissionais de salude estdo confiantes em suas proprias habilidades para apoiar
as mulheres que amamentam, tornam-se mais propensos a promover positivamente
o aleitamento materno e oferecer apoio as maes. O incentivo ao aleitamento
materno deve acontecer por meio de melhorias e mudancas por parte de todas as

equipes profissionais.



CONCLUSAO

O presente estudo permitiu compreender a importancia do profissional
enfermeiro, nos diversos niveis de assisténcia, seja na atencdo primaria ou
hospitalar, para a pratica do aleitamento materno exclusivo. Logo, percebeu-se que
0s conhecimentos adquiridos sdo atribuidos aos profissionais, a fim de promover,
proteger e apoiar a amamentacao, tendo em vista que esta precisa ter habilidade em
se comunicar de forma efetiva e eficaz junto a nutriz.

Dessa forma, o enfermeiro torna-se uma peca fundamental no processo do
aleitamento materno. O mesmo deverd estar devidamente capacitado e qualificado
para promover a captacdo e o acolhimento precoce da gestante no periodo pré-
natal, criando alternativas, dindmicas, palestras, ensinando a preparar a mama,
fazendo o bico caso nédo tenha. Essas orientacdes podem ocorrer por meio de
atividades educativas e criacdo de grupos de apoio e promocdo do aleitamento
materno.

A amamentacdo € sem duvida, o primeiro evento social da vida da crianca, e
como tal, prepara seu cérebro para tais interacdes, iniciando muitos dos processos
cognitivos que serdo de fundamental importdncia na construcdo da chamada
inteligéncia emocional, preparando sinapses Uteis para construcdo do carater social,
primeiro para vida adulta, mas ja iniciado na inter-relagcdo entre a mée e o bebé.

Sendo assim, a falta de auxilio e de informacdo diante das dificuldades
apresentadas favorecem a implantacdo de praticas inadequadas, como a introducao
de outros alimentos e liquidos antes dos seis meses de idade. Por fim, conclui-se
gue profissional de enfermagem tem fundamental importancia no manejo do
aleitamento materno exclusivo, o mesmo pode ter conhecimento técnico e
especifico, no entanto tem que buscar técnicas que sejam relevantes para o
aleitamento materno. A falta do aleitamento materno é um problema grave que
causa diversos problemas conforme descritos acima. O profissional de enfermagem
€ responsavel pelo gerenciamento, é responsabilidade da mesma manter-se

bastante vinculada as bases cientificas do cuidado.
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