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Abstract— Breastfeeding generates expectant feelings and is associated
with the moment of discharge of preterm infants from neonatal units, in
order to analyze the perceptions of mothers of preterm infants on the
subject, the design of this research is supported. Method: Descriptive
qualitative study, developed in the neonatal unit of a public maternity
hospital in Belém do Pard, Brazil, with 30 mothers of preterm infants
hospitalized from February to July 2022. Data were processed by the
IRAMUTEQ software and analyzed from the perspective of the technique of
content analysis. Results: from the corpus of interviews, the Iramuteq
software generated five classes: premature birth, signs of readiness of the
newborn, breastfeeding experience, maintenance of lactation and health
education process to support breastfeeding. Conclusion: It is necessary to
improve knowledge about the perception of mothers during the period of
hospitalization of premature infants in neonatal units, in the perspective of
an effective communication and interdisciplinary support incorporated not
only in protocols, but also in the motherly experience.

Resumo— O aleitamento materno gera sentimentos expectantes e esta
associado ao momento de alta de prematuros nas unidades neonatais, no
intuito de analisar as percep¢des das maes de prematuros sobre a tematica
sustenta-se 0 desenho desta pesquisa. Método: Estudo qualitativo
descritivo, desenvolvido na unidade neonatal de uma maternidade publica
em Belém do Pard, Brasil, com 30 mdes de prematuros internados no
periodo de fevereiro a julho de 2022. Os dados foram processados pelo
software IRAMUTEQ, e analisados na perspectiva da técnica de analise de
contelido. Resultados: do corpus das entrevistas, o software Iramuteq
gerou cinco classes: nascer prematuro, sinais de prontiddao do recém-
nascido, experiéncia de amamentar, manutencdo da lactacdo e processo de
educacdo em salde no apoio a amamentacdo. Conclusdo: Faz-se
necessario aprimorar o conhecimento sobre a percepg¢do das mées durante
0 periodo de internacdo de prematuros nas unidades neonatais, na
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perspectiva de uma comunicacdo efetiva e apoio interdisciplinar
incorporado ndo somente nos protocolos, mas também na experiéncia

maternal.

I. INTRODUCAO

No ambiente das unidades neonatais sentimentos de
angustia e de medo das maes de recém-nascidos
prematuros permeiam a rotina hospitalar, e/ou
dificuldades no estabelecimento do aleitamento materno,
devido a complexidade do estado de salde materno e/ou
do recém-nascido, que a impossibilita de ser amamentada
de forma adequada no seio materno. A privacdo de
contato imediato entre mée e filho, a auséncia do estimulo
a amamentacdo ainda na sala de parto e a longa
permanéncia do recéem-nascido prematuro (RNPT) na
unidade neonatal constituem importantes fatores que
podem ocasionar na mée e nos familiares sentimento de
tristeza, estresse, fragilidade e inseguranca, devido a falta
de contato espontaneo com a crianga (AMANDO, 2016).

Uema (2015), identificou em seu estudo que as mées
de prematuros passam por um turbilndo de emocdes. O
nascimento precoce, as intercorréncias durante a
internacgdo, a dificuldade em conseguir o peso adequado
para a alta hospitalar, somado as incertezas sobre a rotina
domiciliar, faz com que muitas maes fiqguem inseguras em
relacio a amamentacdo. Para que haja sucesso ha
amamentacdo € preciso articular praticas desde a
gestacdo, para que durante a hospitalizacdo a mée se sinta
estimulada em manter a producdo lactea, e através de um
plano terapéutico que possibilite a alta com a vinculacdo a
grupos de apoio.

O estudo de Lima (2015) buscou conhecer a percep¢édo
sobre o aleitamento materno das mdes com RNPT
internados em unidade neonatal, identificando que mesmo
diante do enfrentamento das adversidades o sentimento de
amamentar seus filhos supera os desafios cotidianos. As
evidéncias demonstram uma tendéncia para 0 aumento dos
indices de aleitamento materno (AM) em especial dentro
das unidades de cuidados intermediarios convencionais
(UCINCO), o que corroborou com o0s achados da pesquisa.

Os estudos de Cruz (2015) e Brod (2016) contribuem
com a natureza da pesquisa quando cita a importancia de
um grupo de ordenha, no qual as mées possam estar
presentes, pois nesse momento em particular além de
estimuladas a ordenhar seu leite tanto para ser ofertado
fresco para o bebé no horario preestabelecido da dieta,
como para ser encaminhado ao Banco de Leite Humano
para pasteurizacdo e posterior envio a UTIN. Neste
momento as mées dividem experiéncias, compartilham
sentimentos e conseguem manter a producdo lactea.
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Destacando a importancia de se realizar trabalho em prol
da amamentagdo envolvendo a equipe multiprofissional,
onde os profissionais devem estar conscientes do seu papel
no processo da amamentacédo de prematuros.

Para que as orienta¢des transmitidas as puérperas sejam
consistentes, & preciso que os profissionais de salde
tenham conhecimento sélido sobre o tema. Assim, é
importante resgatar que a Iniciativa Hospital Amigo da
Crianca (IHAC) idealizada pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), em colaboragdo com o Fundo das Nages
Unidas para a Infancia (UNICEF), tem por objetivo
promover, proteger e apoiar 0 AM. Destaca-se a atuacao
dos profissionais do Banco de Leite Humano (BLH) deve
se dar no sentido de “promover, proteger e incentivar o
aleitamento” por meio de préticas educativas. A educacao
permanente em salde promove maior seguranga no
momento de transmitir as informagdes, pois viabiliza o
desenvolvimento de competéncias que vao além daquelas
intrinsecas ao contetdo abordado, quando o profissional
teve uma boa captacdo das mensagens transmitidas pelos
instrutores, passa a assumir a postura de multiplicadores
do conhecimento (BROD, 2016).

Nesse sentido o presente estudo buscou identificar as
percepgdes sobre aleitamento materno das mées de
prematuros internados em unidade neonatal.

Il. METODO

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem
qualitativa. A pesquisa ocorreu em um hospital publico
materno-infantil de referéncia em gravidez de alto risco
para os 144 municipios do Estado do Para, sendo um
Hospital Amigo da Criangca, com Método Canguru
desenvolvido nas trés etapas e que possui Banco de Leite
Humano (BLH).

O cenario do estudo foi a clinica de neonatologia, que
conta com seis unidades de terapia intensiva (UTIN) e trés
unidades de cuidados intermediarios convencionais
(UCINCo), além de uma unidade de cuidados canguru
(UCINCa); e a sala de apoio a amamentacdo no BLH. A
unidade neonatal é referéncia em prematuridade,
neurologia e neurocirurgia pediatrica, incluindo disfunges
do trato respiratorio, digestivo e outras ma formagbes que
levem o0 neonato ao risco iminente de morte; com
assisténcia multidisciplinar composta por pediatras, equipe
de enfermagem, nutricionistas, fisioterapeutas, terapeutas
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assistentes  sociais,
farmacéuticos e

ocupacionais,
psicélogos,
oftalmologistas.

fonoaudidlogos,
odontopediatra,

Participaram da pesquisa voluntariamente 30 mées de
RNPT acompanhadas pelo BLH. Os critérios de incluséo
para participacdo da pesquisa foram: idade maior de 18
anos; esta com bebé internado na UTIN ou UCI, nascido
com idade gestacional maior ou igual a 28 semanas e
menor que 37 semanas, com peso menor ou igual a 2.500g,
e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). O ndmero de participantes foi
definido pela saturacdo dos dados, em que o processo de
coleta é encerrado quando as informagOes obtidas nédo
trazem novos elementos que subsidiem o objetivo da
pesquisa. Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica da
instituicdo, sob o parecer n° 5.497.662. As entrevistas
foram realizadas com uso de gravador de voz de celular
smartphone, em horarios agendados com as participantes,
com tempo estimado de 30 minutos de duracéo,
favorecendo a interagdo da pesquisadora com a
entrevistada, sendo informadas sobre o objetivo do estudo,
riscos, beneficios e aspectos éticos sobre a pesquisa. As
mdes participantes foram identificadas por co6digos
alfanuméricos.

A coleta de dados ocorreu nos meses de margo a julho
de 2022, com aplicagdo de entrevista semiestruturada,
composta por dados clinico-epidemiolégicos como idade,
escolaridade, municipio de origem, estado civil, realizacéo
de pré-natal, tipo de parto e idade gestacional no momento
do parto.

A questdo norteadora para responder a pergunta de
pesquisa foi: “Me fale sobre sua experiéncia de
amamentar”. A pergunta aberta deixa a vontade a
participante para falar de experiéncias anteriores sobre
amamentacdo (para multiparas); e nas expectativas sobre a
amamentacdo depois da alta.

Para a andlise das entrevistas foi utilizado o software
IRAMUTEQ (Interface de R pour les Analyses
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaries),
programa livre ancorado no software R que permite o
processamento e analises estatisticas de textos produzidos,
a partir da qual procedeu-se a técnica de classificacao
hierdrquica descendente e o método de Andlise de
Conteldo para interpretacdo dos resultados apds a fase de
transcricdo das entrevistas na integra, leitura das
transcrigdes, andlise e sintese das falas das entrevistadas.

De acordo com a proposta metodoldgica, para analise
do corpus as falas foram organizadas pelas similaridades
de acordo com o objetivo do estudo, configurando a fase
de pré-andlise, seguindo para a fase de categorizagdo, que
originou eixos tematicos sobre o processo de amamentacgao
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conforme externado pelas maes participantes. A
categorizagdo dos eixos tematicos construidos baseou-se
na literatura cientifica sobre aleitamento materno.

I11.  RESULTADOS

Foram selecionadas para participar deste estudo
30 mées de prematuros internados no periodo fevereiro a
julho de 2022. As maes em sua maioria encontravam-se
em fase reprodutiva, com idade na faixa etaria de 20 a 25
anos (43,3%), 17 mées (56, 7%) oriundas do interior do
Estado. Em relagdo ao estado civil 13 mées (43,3%)
declararam unido estavel. Quanto ao pré-natal 14 maes, no
caso 46,7%, realizaram de 3 a 6 consultas, e 22 (73,3%)
maes tiveram parto cesareo em virtude de doenga materna
ou da prematuridade, o que configurou-se risco tanto para
mée quanto para o recém-nascido.

A analise textual realizada com o auxilio do software
IRAMUTEQ® ocorreu a partir do material transcrito das
30 entrevistas acerca do aleitamento materno de
prematuros em unidade neonatal na percepgdo das maes.

O software IRAMUTEQ® analisou e reconheceu a
separagdo do corpus em 30 unidades de texto, 575
segmentos de textos, 2534 formas distintas e 19744
ocorréncias de palavras no texto. Pontuou a frequéncia
média das formas de 34.337391, gerando classes
semanticas distintas, analisadas pela Classificacdo
Hierarquica Descendente (CHD). Aproveitaram-se 409
segmentos de texto, de um total de 575, ou seja, 71.13%
do corpus, isto é, os ST que foram aproveitados para a
CHD, e que seguiram em analise. Como mostra a Figura 1.

Para a andlise de CHD, é necessario ter um
percentual de aproveitamento de no minimo 70% de
seguimento de texto (ST) pelo IRAMUTEQ), considerando
que se a retencdo for menor que o proposto, o corpus ndo €
representativo para este tipo de andlise, ou que o contetido
do corpus é muito diversificado, ndo permitindo
hierarquiza-los (CAMARGO; JUSTO, 2018).

Com o intuito de adquirir melhor compreensdo do
processo de divisdo do contedido textual e da constituicdo
das classes, o dendrograma permitiu visualizar os possiveis
agrupamentos a partir da classificagdo hierarquica
descendente. Assim, foi possivel identificar a relagdo entre
as classes e 0s vocabulos com maior associagdo nessas
classes e seus respectivos qui-quadrados e frequéncias,
tendo sido reportado aqueles que atenderam ao critério
estabelecido [ (1) > 3,84, p < 0,05], ou seja, as palavras
altamente significantes e as palavras com relevancia para o
estudo. Conforme a Figura 1.

Para atingir uma melhor visualiza¢do das Classes, foi
organizado esquematicamente um dendrograma (Figura 1)
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com as variaveis componentes de cada uma delas, geradas
a partir do teste qui-quadrado. Nele constam as variaveis
que apresentam ST com vocabularios semelhantes entre si
e/ou diferentes de cada Classe.

O dendrograma (Figura 1) nos apresentou a
convergéncia de caracteristicas que direcionam para cinco

International Journal of Advanced Engineering Research and Science, 9(10)-2022

classes relacionadas ao aleitamento materno: classe 1- o
nascer prematuro; classe 2- os sinais de prontiddo do
recém-nascido, classe 3- experiéncia de amamentar; classe
4- a manutencdo da lactacdo e a classe 5- o processo de
educacdo em salde no apoio a amamentacao.

Textos 30

Segmentos
575

409 Segmentos aproverados

(7L,13%)

chorar 23 93 nascer 40 92 Bancodelete 93 18S crianga 24 47 Consulta 21 S0
dormir 14 46 visitar 33 79 enfermagem 30 83 experiéncia 20 33 espera 30 47
Mionaboca 10 39 ya 44 57 massagem 14 60 50 37 32 crescer 17 43
mamar 108 32 incubadora 14 48 ensina 31 S0 aihor 26 29 acompanhamento 14 40
observar 10 39 ympeo 25 37 ordenha 18 49 goency 8 28 saudivel 14 40
%"N 727 internar 24 33 orientaglo 12 24 oo 26 28 cuidado 21 30
Procura o 7 27 Prto 4 24 bom 25 26 Casa S8 29
peito enfermaria 8 21 maravithoso 5 17 Seismeses 9 23
pegar 29 28 primeiravezr 3 18 junto S 17 Orientacdo 1 22
sugar 15 26 intubada 3 18 nutriente 5 17 saide 1 2
satisfeito 6 23 syladeparto 3 18

Quermamar 6 23

boca 7 22 prematura 5 17

acalmar 7 22 06 s 17

cdoer 10 21

Bico do peito S 19

errado S 19

Fig.1: Classificacdo Hierarquica Descendente — a partir de dados da pesquisa submetidos no IRAMUTEQ, Belém-PA, 2022.

Classe 1 - O nascer prematuro: com destaque para as
expressdes nascer, visitar, UCI, incubadora, UTI neo e
internacdo, nos remetem ao momento do nascimento e a
visita da méde a unidade de internacdo. Expressdes
observadas através das transcri¢des de falas das maes
entrevistadas.

[...] S6 consegui visitar minha
filha 5 dias depois na UTI neo,
porque como tive eclampsia a
bebé nasceu de cesérea, a
pressdo estava muito alta,
entdo as enfermeiras ndo me
deixavam descer para ver ela,
entdo sO consegui ver minha
filha com 5 dias. O pai dela
que ia visitar, pegava o
boletim, e me falava, mas néo

www.ijaers.com

€ a mesma coisa, que estd
vendo, que pegar. (M1)

[...] Com 4 dias depois que
ela nasceu eu fui & UCI, ela
nasceu com dificuldade de
respirar e precisou receber
oxigénio. Eu passei 2 dias
também na UTI com a pressao
alta, s6 depois que subi para
enfermaria, e s6 fui liberada
para ver a beb& quando a
pressao estabilizou. (M10)

Classe 2 - Os sinais de prontiddo do recém-nascido:
as mdes conseguem expressar os sinais de prontiddo do
RN, quando perguntadas se reconhecem quando o bebé
quer mamar, nas afirmacdes que se seguem:
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[...] Sei sim, quando o bebé
quer mamar, ele fica agoniado,
chupa a méo, coloca a méo na
boca, procura o peito, e a
gente tem que colocar ele logo
no peito, sendo ele chora
mesmo, e s6 se cala quando
estd mamando, bem pegado
mesmo no peito, sugando com
forca. E as vezes o peito vaza,
da umas fisgadas perto da
mamada. (M7)

[...] Agora eu estou sabendo,
eu estou aprendendo agora aos
poucos com ele. Quando ele
comeca a ficar agitado na
incubadora, se esticando, suga
a maozinha. Peguei um folder
la no Banco de Leite, que
explica quando o bebé esta
com fome, e ela ja algumas
coisas, me ajudou muito.
(M20)

Classe 3 - Experiéncia de amamentar; a experiéncia

sobre a amamentacéo,

respondendo a pergunta da

pesquisa, tem destaque nos vocébulos, como: melhor,
momento, bom, maravilhoso, proteger, de acordo com as

afirmativas:

[..] Quando eu consegui
amamentar  ele,  consegui
colocar ele no meu colo para
dd o peito foi algo
inexplicavel, assim surreal,
um sentimento mdltiplo que
eu nao sei explicar, é algo
muito, muito bom. E uma
ligacdo muito forte entre ele e
eu! (M5)

[..] E diferente do que eu
imaginava, e é magico! E algo
muito bom, uma sensacdo
maravilhosa vocé pegar seu
filho nos bragos, tdo pequeno
e poder alimentar com seu
leite, é realmente magico, nao
da para descrever o que a
gente sente. (M24)

Classe 4 - A manutencdo da lactagdo: é verificada
nos relatos das mées quando realizaram a ordenha do leite

[...] Quando ele estava na
sonda eu tirava no Banco de
Leite. Eu ia todo dia I4 tirar o
leite, quando a gente chega la
as técnicas de enfermagem nos
ajudam a fazer a massagem,
mesmo quando ainda ndo tem
producdo, é importante fazer a
massagem para o leite descer.
(M2)

[...] Tirei, eu fazia questdo de
ir todo dia la no Banco de
Leite, até quando eu estava
internada, mesmo com a
cirurgia, uns cinco dias,
mesmo assim eu fazia questao
de ir tirar o leite para ela.
Porque eu sei que o leite
materno é o melhor alimento
para o bebé. E as técnicas la
no Banco de Leite, ensinam a
gente e ddo muita forga para
maes que tem bebé internado.
(M16)

Classe 5 - O processo de educagdo em salde no
apoio a amamentacado: € representado pela continuidade do
cuidado como: consultas, terceira etapa, acompanhar,
cuidado, orientacdo, aprender. Ressaltado pelas maes
guando se referem as expectativas de alta do filho:

[...] Que mame bem. Em casa
com o apoio da minha familia,
minha producdo vai melhorar
e ele vai continuar mamando
bem, s6 no peito. E isso que
eu espero. Que a gente venha
aqui s6 nas consultas dele,
porque como ele é prematuro,
vai precisar voltar para
acompanhar para ver se ele
estd ganhando peso em casa,
assim como estd ganhando
agora. (M22)

[...] Ter o mesmo cuidado com
ele que estou tendo aqui, ndo
deixar muita visita em casa.
Colocar ela no canguru para
ganhar peso. Ela vai mamar a
hora quela quiser. Trazer ela
nas consultas, porque ela

ainda vai precisar ficar vindo

materno durante a internagio do RN, o que ¢
na consulta do canguru para

compreendido nos trechos:

www.ijaers.com Page | 222


http://www.ijaers.com/

Figueiredo et al.

acompanhar se estad ganhando
0 peso certinho e se
desenvolvendo bem. (M4)

IV. DISCUSSAO

As expressdes nascer, parto, cesarea, primeira vez,
visitar, ver, filho, minha filha, UTI neo e UCI, proferidas
pelas maes, representam o nascimento do filho prematuro
(que por vezes ocorre por parto cesareo), o enfrentamento
da separacdo precoce e a primeira visita materna ao filho
internado em uma unidade neonatal, € um momento que
pode ser impactado no acolhimento realizado pela equipe.

Para a maioria dos recém-nascidos prematuros o
contato pele-a-pele que poderia ser oferecido por seus pais
é postergado em suas primeiras horas e até mesmo em seus
primeiros dias de vida. Uma vez que a interagdo é um
processo de trocas ativas entre o RN, sua mae e seu pai,
que ja preexiste ao nascimento, apoiar a formacdo do
vinculo e do apego favorecendo sua proximidade e
cuidado é responsabilidade de todos os profissionais da
unidade neonatal. (BRASIL, 2017)

Anominondas et al (2021) corrobora tal assertiva
qguando afirma que compete a equipe de enfermagem
explicar aos pais sobre os cuidados que o RN esta
recebendo na UTIN, transmitindo confianca, através de
informacgdes acessiveis, de forma a inseri-los no processo
de cuidado, bem como preparé-los para os cuidados a
serem realizados ap0s a alta hospitalar.

De acordo com as diretrizes de cuidado do método
canguru (BRASIL, 2019) a equipe da unidade neonatal ao
identificar os novos recém-nascidos admitidos deve buscar
informagfes no prontuério sobre as condigdes clinicas,
aspectos  comportamentais, peso, alimentacdo e
modalidades de assisténcia respiratoria utilizada pelo RN,
dirigir-se a unidade de internagdo onde a mée se encontra,
identificar-se e informar o objetivo da visita, repassando
em linguagem clara e acessivel informac6es sobre o filho,
estimulando a mée a visitar o RN.

As elocugdes “mao na boca”, “procura o peito”,
“quer mamar”, “chorar”, remetem aos sinais de prontiddo
ou sinais de fome do bebé& e demonstram que a
permanéncia das mées nas unidades de internacdo permite
a transicdo alimentar do RNPT, que frequentemente faz
uso da sonda orogéastrica para receber o leite materno
ordenhado, seja feita de forma segura, através da técnica
sonda-seio ordenhado.

O reflexo de busca ou de procura no RNPT ¢é lento
por volta das 30 semanas, mais rapido, porém incompleto
com 32 semanas; e rapido, completo e duradouro com 34
semanas - a funcdo deste reflexo é ajudar a crianca a
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abocanhar a mama e efetuar uma boa pega. No RNPT ou
de baixo peso, geralmente é necessario realizar a
estimulagdo com toques com o dedo indicador ou com o
préprio mamilo na parte medial do labio inferior ou no
canto dos labios para o desencadeamento desse reflexo. Na
maioria das unidades neonatais, o suporte fonoaudiolégico
ocorre nesse momento, cabendo a equipe multiprofissional
apoiar a mée nesse processo (BRASIL, 2017).

€ 90

Os termos “experiéncia”, “mae”, “melhor”,
“momento”, “bom”, “maravilhoso”, “junto”, “proteger”
denotam sentimentos sobre a amamentacdo. O estudo de
Bezerra et al. (2017) enfatiza que para muitas maes, o
aleitamento ao seio consiste em um momento desejado e
gerador de sentimentos de conquista e prazer, sendo que
estas maes expressam a vontade e reconhecem a
importancia da amamentagdo. E  fundamental a
participagdo da familia nesse processo tendo em vista a
possibilidade da construcdo de influéncias positivas.

Nesse sentido o estudo de Palmér e Erickson (2019)
destaca que a experiéncia humana é complexa e ndo pode
ser compreendida analisando partes ou medindo aspectos
da amamentacdo, pois também somos afetados pelo
contexto social. E importante examinar a experiéncia de
cada mde ao amamentar seu filho prematuro, pois cada
mée tem mais conhecimento sobre sua propria experiéncia.
lluminar as experiéncias de amamentacdo pode ajudar 0s
profissionais de saude a proporcionar relagdes de cuidado
e apoio por meio do aprendizado sobre as experiéncias
individuais maternas. Amamentar um bebé prematuro
pode ser uma experiéncia de cura e de vinculo.

As falas sobre banco de leite, massagem, ordenhar o
leite materno, manter a producdo, chamam a atencao para a
manutencdo da lactagdo para o sucesso da amamentacao. O
processo de manutencdo da lactacdo para maes de RNPT
internados em unidade neonatal se da pelo procedimento
de extracdo do LM, seja de forma manual ou mecénica,
com o auxilio de bombas tira-leite.

Liu et al (2018) realizou estudo randomizado de
intervencdo com maes de bebés internados em unidade
neonatal e demonstrou que uma das barreiras que
comprometem a amamentagdo é a producdo insuficiente de
leite materno (LM); por isso € feita a recomendacdo de que
a ordenha do LM seja iniciada 6 horas ap6s o parto, 8 a 12
vezes ao dia. O estudo foi concentrado em puérperas de
cesareas, onde foi verificado que o aumento do nimero de
ordenha promove a secrecdo de prolactina de forma
persistente e ajuda a manté-la em niveis elevados,
facilitando assim a manutencdo da lactacdo e uma maior
producéo de leite posteriormente. Isso indica que devemos
encorajar as maes a retirar leite 0 mais rapido possivel.
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A amamentacdo do RNPT nao é possivel devido a
imaturidade e condigdes clinicas dos bebés, com isso eles
iniciam a alimentagdo trofica (com administracdo de
volume muito pequeno de leite humano ordenhado desde o
primeiro dia de vida), sendo particularmente importante o
uso exclusivo do LM da prépria mée pelo RNPT na UTIN
(IKONEN, 20186) .

O processo estabelecido com a ordenha mamaria
apoia o sentido de maternidade em situacdo estressante,
sendo importante para estabelecer a conexao entre a mée e
seu filho, e € uma importante forma de contribuir para o
cuidado da UTIN. No entanto, a forte ligacdo entre
maternidade e a necessidade de manter a ordenha também
leva algumas mées a percebé-la como uma tarefa
obrigatéria. A exaustdo, o estresse psicologico, a relacdo
de fatores sociodemograficos e a condigdo fisica
comprometida das mdes sdo barreiras comuns a
continuidade da ordenha, além das transicGes entre a casa e
a UTIN (NYQVIST et al., 2013; IKONEN, 2018).

As sentengas  “consulta”, “terceira  etapa”,

“acompanhamento”, “orientagdo”, continuar”, “aprender”
apontam para o processo de educagdo, e como fatores
relacionados aos servigos de saude podem desempenhar
um importante papel no apoio e promogdo da
amamentacdo, uma vez que tem mostrado que as politicas
e praticas hospitalares, independentemente de fatores
sociodemograficos maternos, exercem influéncia positiva
sobre o inicio e a duragdo da amamentacdo
(RODRIGUES, 2018)

O estudo de Rayfield (2015) ressalta que a
amamentacdo bem-sucedida foi associada a orientacdo
oferecida a mae para reconhecer se o bebé estava
recebendo leite suficiente. Receber ajuda suficiente para
estabelecer o aleitamento materno ainda no hospital e
orientagbes sobre grupos de apoio comunitarios a
amamentacdo também esta associado ao sucesso da
amamentacdo de bebés prematuros.

Bonet (2015) enfatiza em seu estudo que politicas
direcionadas de promogdo da saude na UTIN sdo
necessarias para aumentar o nimero de bebés que recebem
LM e a equipe multiprofissional deve apoiar as maes na
transicdo do bebé para o seio materno, integrando o
conhecimento sobre as diferentes abordagens de lactacéo e
amamentacdo nos diversos contextos de internagdo da
diade mae-bebé podendo melhorar a relevancia das
recomendagdes em varios ambientes culturais.

Para Vargas et al. (2020) ap6s o nascimento de um
filho, a alta hospitalar € 0 momento mais esperado pelos
pais, no entanto também pode ser um momento de grande
estresse, dada a complexidade que muitas vezes envolve o
cuidado ao prematuro. Uma das possibilidades para
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minimizar esse estresse é o empoderamento dos pais. E
necessario que 0s pais sejam preparados e se sintam
seguros para cuidar do filho em casa, portanto é papel do
profissional de enfermagem ser o orientador dos pais,
preparando-0s para assumir tais cuidados, esse processo
deve ser sistematico e qualificado, préatico, didatico e
sobretudo organizado.

V. CONCLUSAO

O estudo corrobora com a literatura atual para buscar
melhor conhecimento sobre a percep¢do das maes durante
0 periodo de internagdo de recém-nascidos prematuros nas
unidades neonatais, dentro do contexto social que
representa um nascimento prematuro na vida das familias e
para a sociedade. E imperioso adequar as informagdes
repassadas as familias sob a forma de uma comunicacdo
efetiva, em linguagem adequada, respeitando a cultura,
oferecendo suporte e apoio sob a Otica da
interdisciplinaridade as maes durante a hospitalizacéo e no
domicilio.  Portanto, a integracdo do cuidado
compartilhado entre os hospitais e a rede de atencdo a
salde proximo a residéncia de familias de prematuros para
continuidade do cuidado em rede.

VL. LIMITACOES DO ESTUDO

Adequacdo de estudos internacionais a realidade
socioecondmico-cultural do Estado do Para.

A possibilidade de viés nas falas das maes
entrevistadas, pois algumas entrevistas ocorreram apés a
intervencédo e suporte fonoaudioldgico para
estabelecimento do aleitamento materno, bem como a
timidez no fornecimento das informacdes.

RECOMENDACOES

Os autores recomendam novas pesquisas sobre
aleitamento materno nas maternidades publicas do Estado
do Para com foco na prematuridade.

Implantagdo e implementagdo da IHAC neo nas
unidades de terapia intensiva no Estado do Para.
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