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RESUMO

A pratica de Aleitamento Materno (AM) é fundamental para o desenvolvimento saudavel da
crianca, sendo que ela proporciona inumeraveis beneficios a curto e longo prazo na vida do
individuo. Assim, este trabalho teve como objetivo analisar o conhecimento de criancas de 07
a 09 anos sobre aleitamento materno. Trata-se de um estudo descritivo e transversal realizado
em escolas publicas municipais da cidade de Picos — PI. A coleta de dados envolveu uma
amostra de 254 escolares e ocorreu nos meses de agosto/2016 a novembro/2017 respeitando
as férias escolares. Para tanto, foi utilizado um formulério contendo varidveis
socioecondmicas e de conhecimento de escolares sobre aleitamento materno. Os dados
captados dos instrumentos receberam tratamento descritivo e foram tabulados, interpretados,
processados e analisados, utilizando-se os programas computacionais Excel 2000 e o
Software SPSS versao 20.0 for Windows. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa da Universidade Federal do Piaui (UFPI) com parecer nimero: 1.840.137.
Do total de participantes 59,6% eram do sexo feminino, a faixa etaria mais presente foi a de
07 anos, 92 (45,1%). No que se refere ao local de moradia, observou-se que 78,5% residem na
zona urbana. Quanto ao conhecimento a resposta dos escolares em relacéo até quando o bebé
deve mamar exclusivamente demostrou que 93,2% n&o sabiam responder corretamente,
guanto as vantagens do aleitamento materno 77,5% dos escolares afirmaram que o leite
materno tem alguma vantagem. Sobre a ingestdo de outros liquidos que também ndo sdo
recomendados até os seis meses, 58% ndo tinham conhecimento adequado sobre a ingestéo de
ché e 43% sobre a ingestao de suco. O conhecimento das criancas sobre 0 uso de outros tipos
de leite, mamadeiras e chupetas 53,1% disseram que nao € correto oferecer outro tipo de leite.
A maioria 57,7% foi classificada com conhecimento regular. Foi realizada a distribuicdo da
amostra de acordo com o conhecimento dos escolares sobre o aleitamento materno, pelo sexo
e idade. Verificou-se que independente do sexo e faixa etaria ndo existiu relacdo entre as
varidveis. Em estudo semelhante realizado com populacdo similar, evidenciou que o0s
escolares ndo possuiam conhecimento sobre qualquer contetdo relacionado a amamentacao
dos seres humanos. E fundamental a educacio sobre aleitamento materno a esses escolares
para ampliar a divulgacdo do assunto e conhecimento dos mesmos. Todavia, introduzir o
conhecimento as criancas permitira que eles possam valorizar a pratica da amamentacao
guando tornarem-se adultos.

Palavras Chave: Aleitamento materno. Salude da crianca. Enfermagem.



ABSTRACT

The practice of Breastfeeding (MA) is fundamental to the healthy development of the child,
and it provides innumerable short- and long-term benefits in the individual's life. Thus, this
study aimed to analyze the knowledge of children from 07 to 09 years old about
breastfeeding. This is a descriptive and cross-sectional study carried out in municipal public
schools in the city of Picos - PI. The data collection involved a sample of 254 schoolchildren
and occurred in the months of August / 2016 to November / 2017 respecting school vacations.
For that, a form containing socioeconomic and knowledge variables of schoolchildren about
breastfeeding was used. The data collected from the instruments were treated descriptively
and tabulated, interpreted, processed and analyzed using Excel 2000 software and SPSS
Software version 20.0 for Windows. The research project was approved by the Ethics and
Research Committee of the Federal University of Piaui (UFPI) with opinion number:
1,840,137. Of the total number of participants 59.6% were female, the most present age group
was 7 years, 92 (45.1%). Regarding the place of residence, it was observed that 78.5% live in
the urban area. Regarding the knowledge of the response of the schoolchildren in relation to
when the baby should exclusively breastfeed, it was shown that 93.2% did not know how to
respond correctly, regarding the advantages of breastfeeding 77.5% of schoolchildren stated
that breastmilk has some advantage. On the intake of other liquids that are also not
recommended until six months, 58% did not have adequate knowledge about tea intake and
43% about juice intake. The children's knowledge about the use of other types of milk, bottles
and pacifiers 53.1% said that it is not correct to offer another type of milk. Most 57.7% were
classified with regular knowledge. The distribution of the sample was carried out according to
the students' knowledge about breastfeeding, by sex and age. It was verified that regardless of
sex and age group there was no relationship between variables. In a similar study conducted
with a similar population, it was shown that the students did not have knowledge about any
content related to breastfeeding of the human beings. The education about breastfeeding of
these students is essential to broaden the dissemination of the subject and their knowledge.
However, introducing knowledge to children will enable them to value the practice of
breastfeeding when they become adults.

Keywords: Breastfeeding. Child health. Nursing.
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1 INTRODUCAO

A prética de Aleitamento Materno (AM) é fundamental para o desenvolvimento
saudavel da crianca, sendo que ela proporciona inumeraveis beneficios a curto e longo prazo
na vida do individuo. O leite materno € o alimento ideal e completo contendo todos os
nutrientes necessarios para o crescimento saudavel da crianga.

E recomendado pelo Ministério da Satde (MS) aleitamento materno exclusivo até
0 sexto més de vida da crianca e de forma complementar até os dois anos de idade ou mais.
Além disso, a pratica da amamentacdo é eficaz na diminuicdo da morbimortalidade infantil,
tém beneficios a salde da mulher e ao meio ambiente, enaltece o vinculo mée e filho e
contribui para o desenvolvimento de uma populacdo mais saudavel (BRASIL, 2015).

Esses beneficios refletem diretamente na diminuicdo dos gastos de servicos de
salde, atingindo a familia, a populacdo e o meio ambiente, contribuindo para um mundo mais
saudavel e sustentavel (VICTORA et al., 2016). Apesar da relevancia do aleitamento materno
existem variabilidades quanto a sua duragdo, segundo Vieira et al. (2015) foram realizadas no
Brasil duas Pesquisas de Prevaléncia de AM (PPAM), uma em 1999 e outra em 2008, nas
capitais brasileiras e Distrito Federal, as quais mostraram grande variabilidade nos
indicadores de AM entre as capitais.

Devido aos inimeros beneficios que proporciona o aleitamento materno, varios
aspectos podem influenciar a divergéncia entre a importancia da amamentagdo e os baixos
indicadores, como exemplo de um deles o fator cultural da familia. E importante que o
assunto seja introduzido o mais cedo possivel no contexto escolar. De acordo com Glaser et
al. (2016) com o aprendizado adquirido na escola pelos escolares, a realizagdo de intervencdes
com o assunto do aleitamento materno é eficaz, transmiti ao aluno o aprendizado de
conhecimentos corretos e a desmistificacdo de mitos e crencas sobre amamentacao.

Além disso, essas intervencdes poderdo encorajar os escolares, quando adultos, a
adotarem posturas mais conscientes e saudaveis em relacdo a amamentacdo dos seus futuros
filhos. E possivelmente aumentar a intencdo futura dos escolares do sexo feminino em
amamentar e refletir no sucesso da amamentagdo. Como também proporcionar ao escolar
conhecimento adequado para disseminar a pratica do aleitamento materno (HO 2016;
MCGRATH, 2016).

E importante ressaltar que uma das atividades realizadas pelos enfermeiros da
Estratégia e Saude da Familia (ESF) é o Programa Salde na Escola (PSE), integrando acoes
de educacdo em satde com a intencdo de contribuir para a formacdo completa dos estudantes

de ensino publico por meio de agdes de prevencdo, promocao e atencdo a saude (BRASIL et
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al., 2017). Através do PSE pode-se planejar e realizar intervengdes sobre aleitamento
materno aos escolares, visto que a introducao de assuntos a esse publico pode produzir efeitos
gradativos e benéficos para a vida adulta.

Nesse contexto é culminante instituir o habito do aleitamento materno nesses
seres em formacéo social. E diante disso, questiona-se: qual o conhecimento de escolares
sobre aleitamento materno?

Ainda nessa perspectiva, € importante instituir a cultura do aleitamento materno
entres 0s escolares, visto que pouco se € discutido em relacdo ao conhecimento dos mesmos
sobre 0 assunto. Demonstrando assim a necessidade de integrar este tema a este publico com a
finalidade de enraizar o habito do aleitamento materno, perfazendo com que as criangas

crescam conscientizadas sobre a relevancia e beneficios do aleitamento materno.
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2 OBJETIVOS
2.1 Geral

e Analisar o conhecimento de criancas de 07 a 09 anos sobre aleitamento materno.

2.2 Especificos

e Tracar o perfil socioeconémico das criangas pesquisadas;
e Estratificar o nivel de conhecimento dos escolares sobre aleitamento materno;

e Relacionar o conhecimento em aleitamento materno com os dados socioeconfmicos
dos escolares.



18

3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Composicao do leite materno e suas caracteristicas

O leite materno é considerado alimento completo e ideal a nutricdo adequada a
crianca, ele garante, em muitos casos, a sobrevida das criangas particularmente daquelas em
condicdes desfavoraveis e que nascem com baixo peso. Sendo recomendado pela Organizacéo
Mundial da Saude (OMS) e pelo Ministério da Saude de forma exclusiva até o sexto més e de
forma complementar até dois anos ou mais de vida para a crianga (BRASIL, 2015).

Segundo a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) e da OMS, existem trés
tipos de aleitamento materno. Aleitamento materno exclusivo consisti em receber somente
leite materno, sem o uso de &gua, cha, suco ou outros liquidos, exceto gotas ou xaropes
contendo vitaminas, suplementos minerais ou medicamentos, sob recomendagdo medica.
Aleitamento materno predominante recebe leite materno e outros liquidos a base de agua,
como chas, sucos, agua, infusdes e sais de reidratacdo oral. Aleitamento materno recebe leite
materno, independente de outro tipo de alimento (OLIVEIRA et al,. 2013).

Quanto mais a crianga mamar no peito, mais protegida ela estara de infecgdes e
mortes neonatais, tratando-se de um fluido semiviscoso, espécie-especifico, que corresponde
perfeitamente as necessidades nutricionais e fisiologicas do bebé durante seu
desenvolvimento, garantindo-lhe crescimento adequado até que seja capaz de ingerir
alimentos soélidos (SPERIDIAO, 2013).

O leite humano é composto por proteinas, acglcar, vitaminas e minerais com
gordura em suspensdo, que suprem as necessidades nutricionais e imunoldgicas para o
crescimento e desenvolvimento normais do bebé. A composicao nutricional de 100 ml de leite
materno contém 0s seguintes nutrientes: proteinas (caseina e albumina), lipideos
(saturada/insaturada), carboidratos, vitaminas A, D, E, K, C, tiamina, riboflavina, niacina,
piridoxina, acido pantoténico, folato, vitamina B12, célcio, fosforo, ferro, zinco, magnésio,
agua em maior quantidade, sodio, cloro, potassio (SPERIDIAO, 2013).

Importante também salientar que na sua composic¢do contém células vivas como
macrofagos, linfocitos, imunoglobulinas (IgA e 1gG), flior, hormonio da tiredide, lisozimas,
lactoferina B12, fator bifido, fator antiestafilococico, leucocitos, interferon, lactoperoxidase e
agua (CABRAL, 2014).

O mesmo ainda pode ser classificado em duas fases: colostro e leite maduro. O

colostro € uma secrecdo lactea, definida como primeiro produto da lactacéo, sendo eliminado
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antes do nascimento da crianca e ate sete dias pds-parto, constituindo o leite que possui 0
maior numero de agentes infecciosas para protecdo do bebé. Devido a imaturidade do seu
sistema imunoldgico, o colostro materno torna-se de essencial importancia com seus fatores
imunoldgicos e sociais. O leite materno continua a mudar sua composicdo até que se
estabeleca o leite maduro, o qual contém as calorias mais densas da gordura para garantir o
crescimento ideal e a satisfagdo entre as mamadas (RIBEIRO, 2016).

3.2 Beneficios do aleitamento materno

O aleitamento materno pode moldar permanentemente a vida dos individuos.
Possibilita a mais sabia estratégia de construcdo de vinculos natural de afeto, protecdo e
nutricdo da mée para a crianca. Constitui uma intervencdo sensivel, econdmica e eficaz para
reducdo da morbimortalidade infantil, além de permitir um impacto positivo na promogéo da
salde integral do binbmio méae-filho. Sdo inimeras as vantagens que o leite materno oferece
ao neonato. Tal préatica poderia prevenir mais de seis milhdes de mortes de criancas menores
de 12 meses a cada ano em todo o mundo (JOVENTINO et al., 2011).

A interacdo mée-filho durante o aleitamento materno gera seguranca, acolhimento
e estimula o desenvolvimento da linguagem e a construgdo da inteligéncia. Também
proporciona para a mae aprender sobre o comportamento do bebé e sobre seu papel de mée.
Além disso, 0 ato em si de amamentar promove o desenvolvimento facial infantil,
contribuindo positivamente para a mastigacdo, degluticdo, respiracdo e articulacdo dos
fonemas, no que tange aos aspectos relacionados ao desenvolvimento sensériomotor oral,
especificamente no que se refere a posicdo, pega, forca de succdo e coordenacdo entre as
funcBes de succdo, degluticdo e respiracdo (ANDRADE, 2014).

Dentre outros beneficios que podemos citar, a amamentacdo na primeira hora de
vida reduz significativamente a mortalidade de recém-nascidos, estimula o desenvolvimento
saudavel do cérebro, proporcionando a crianga melhor desempenho escolar. Para a mée
beneficia a saude materna, melhorando o parto e reduzindo o risco de hemorragia p6s-parto.
Mulheres que amamentam tem menor risco de desenvolver doengas nos ovarios e problemas
cardiovasculares. O ato de amamentar diminui risco de doengas ndo transmissiveis como
asma, diabetes, obesidade e mais tarde doengas cardiacas nas criancas (UNICEF, 2015).

Criancgas que receberam leite materno reduzem a morte subita do recém-nascido

em 36% e diminuem a enterocolite necrosante em 58% dos casos. Cerca de metade de todos
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os casos de diarreia e 1/3 das infeccdes respiratorias podem ser evitados pelo aleitamento
materno, além de diminuir as mortes neonatais em até 22% (VICTORA et al., 2016).

O leite materno também exerce efeito positivo no desenvolvimento cognitivo, na
performance e Quociente de Inteligéncia (QI) (VICTORA et al., 2015) o que é mais evidente
nos recém-nascidos pré-termo e naqueles que sdo pequenos para a idade gestacional.

Além de ser um alimento livre de contaminac¢do, adequado a fisiologia da crianga,
possui caracteristicas peculiares que ndo sao encontrados em outras formulacdes infantis, e
que torna este alimento essencial para um apropriado desenvolvimento da crianca, agrega,
além de beneficio calorico e proteico, a protecdo imunitaria necessaria, em especial, no
primeiro ano de vida da crianga. Outro beneficio do leite materno € a praticidade, pois, esta
disponivel a qualquer momento, na temperatura certa para o bebé (MOURA, 2015).

Durante o aleitamento materno exclusivo, € somente o leite e nenhum outro tipo
de liquidos ou sélidos, exceto medicamento quando for necessario para o bebé. Cada vez mais
estudos comprovam a eficécia do aleitamento materno na diminuicdo da mortalidade infantil,
prevencdo de infeccbGes, doencas crbnicas, alergias, doencas auto-imunes e melhor
desenvolvimento psicomotor. Apesar desses beneficios, a atividade de amamentar ndo parece
tdo facil na préatica, ndo deve ser determinada carater bioldgico, e sim mulheres que estdo
sofrendo influéncias de emocional e materno sdcio-cultural (OLIVEIRA et al,. 2016).

A amamentacdo fornece uma alimentacdo natural, na qual ndo precisa de
embalagem, armazenamento, transporte ou que exija seu preparo. Tornando o ambiente
amigavel, sem que haja a necessidade da familia possuir gastos com alimentacdo da crianca.
Ocorrendo de forma natural da mée para o bebé, a amamentacao € explicitamente reconhecida
pela Convencdo Internacional sobre os Direitos da Crianga como componente chave do

direito humano de cada crianca ao mais alto padrao de satde possivel (UNICEF, 2015).

3.3 Indicadores de aleitamento materno

Mesmo sabendo da importancia do aleitamento no crescimento e desenvolvimento
6timos da crianga 0 que podemos observar sdo indices muito aquém do considerado ideal
(VICTORA et al., 2016).

O que vemos € que a prevaléncia do aleitamento materno em indices globais de
duracdo até os dozes meses de idade demostram que sua pratica € maior na Africa
Subsaariana, no sul da Asia e em partes da América Latina. Na maioria dos paises de alta

renda, a prevaléncia é inferior a 20%. E importante salientar que informagdes sobre iniciacio
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precoce ou aleitamento materno exclusivo ou continuo aos dois anos ndo é encontrado
disponivel para a maioria dos paises de alta renda (VICTORIA et al., 2016).

Um estudo realizado em 2008, sobre a média de duracdo da amamentacao
exclusiva no Brasil demostrou que a média € de apenas 54,11 dias, sendo que, o percentual
das mdes que permanecem amamentando até os quatros ou seis meses de idade do bebé é de
23,3% e 9%, respectivamente. Estes dados foram divulgados por Santiago (2013), segundo o0
autor isso foi observado mesmo apds um longo periodo de divulgacdo na midia sobre a
importancia da amamentacdo e a compreensao destes indices, podendo tais nimeros estarem
associada a falta de preparo da rede de salde na orientacdo as maes, problemas de saude da
mae e o afastamento do trabalho (PEREIRA et al., 2016).

Dados obtidos em uma pesquisa sobre a prevaléncia do aleitamento materno na
primeira hora de vida no Brasil segundo capitais e Distrito Federal em criancas menores de
um ano de idade, analisou-se que, no total de criancas analisadas, 67,7% mamaram na
primeira hora de vida. As regides Norte, Centro-Oeste e Sul apresentam os melhores
resultados (72,9% e 72,0% e 71,8%) e na Sudeste verificou-se 0 menor percentual de criancas
nessa condicdo (63,5%). No nordeste o percentual foi 66,9 %. Comparando as capitais
nordestinas a melhor situacdo ocorreu em S&o Luis/MA (83,5%) e a pior em Salvador/BA
(58,5%) (BRASIL, 2009).

A prevaléncia do aleitamento materno exclusivo em menores de seis meses foi de
41% no conjunto das capitais brasileiras, com a regido nordeste apresentando a pior situacédo
de (37%). A regido Norte foi a que apresentou maior prevaléncia desta pratica (45,9%),
seguida da Centro-Oeste (45,0%), Sul (43,9%) e Sudeste (39,4%). Em relacdo as capitais,
Belém se destaca com a maior prevaléncia (56,1%). Por outro lado, a menor prevaléncia foi
em Cuiaba (27,1%). Outro ponto importante € que no estudo verificou-se queda acentuada da
probabilidade de as criancas estarem em aleitamento materno exclusivo (AME) ja nos
primeiros dias de vida em todas as regibes brasileiras, especialmente na regido Nordeste
(BRASIL, 2009).

No aspecto de prevaléncia do aleitamento materno em criancas de nove a doze
meses 58,7% estavam nessa condi¢do no conjunto das capitais brasileiras e Distrito Federal,
sendo no nordeste este indice de (59,1%). A regido Norte apresentou a melhor situagédo
(76,9%), seguida das regides Centro-Oeste (64,1%), Nordeste (59,1%) e Sudeste (51,4%).
Com relagdo a esse indicador, a pior situacéo e a da regido Sul (49,5%). E, por fim, quanto a
duracdo do aleitamento materno em nosso pais, a situacdo ainda e considerada “muito ruim”

(BRASIL, 2009).
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Moura et al., (2015), em sua revisdo integrativa, demostra que fatores como nivel
de escolaridade, trabalho materno, renda familiar, presenca do pai no processo, as condi¢Ges
de nascimento e o periodo pos-parto, idade da mae, influencias culturais e condi¢Ges habituais

de vida influenciam na instituicdo e duracdo do AM.

3.4 A influéncia da cultura na amamentacéo

Outro importante fator que interfere na pratica do aleitamento materno séo as
influéncias culturais sobre a nutriz, sabe-se que as experiéncias familiares e de pessoas do seu
convivio podem transmitir tabus e crencas, que podem torna-se elementos estimuladores ou
ndo para a amamentacdo. O leite fraco é uma das argumentacfes mais utilizadas para o
desmame precoce, essas davidas ocorrem devido a desinformacdo e a interpretacdo da
aparéncia fina do leite materno, quando comparado as férmulas lacteas engrossadas
encontradas no mercado (MOURA et al,. 2015).

Durante a maternidade € bastante comum a inseguranca em relacdo a capacidade
de alimentar, cuidar do filho, gerando assim alguns mitos que levam a efetivacdo do desmame

2 ¢e 2 ¢

precoce do tipo “meu leite ¢ pouco, fraco, insuficiente”, “meu leite secou”, “peito pequeno

199 ¢

ndo produz leite suficiente”, “se amamentar a mama cai”, “as formulas artificiais sdo quase
como leite materno”, “o leite materno ndo mata a sede do bebé&”. Motivos estes que levam a
introducdo de mamadeiras, chas, chupetas precocemente. No Brasil a introducdo de agua e
cha é um dos fatores que leva ao desmame precoce (SANTOS et al,. 2014).

Os fatores culturais que favorecem a introducgéo de chas, dgua e outros alimentos a
dieta de criangas em aleitamento materno provavelmente tém maior impacto no primeiro
parto. Mulheres pertencentes a esse grupo apresentam maior susceptibilidade ao desmame
precoce, necessitando de apoio e protecdo ao aleitamento materno a fim de capacita-las para
que resistam as pressdes sociais culturais para 0 desmame. Tendo em visto que essas nutrizes
mantem a crenca fundamentada nas informacGes transmitidas culturalmente através do
relacionamento avé/mae/filha (MOURA et al,. 2015).

A amamentacdo € constituida por mitos, crengas e valores repassados de geracdo
em geracdo, influenciado pelo contexto histdrico e social em que esté inserida a nutriz. Assim,
as avos sdo consideradas elementos fundamentais para a manutencdo ou abandono de tal
pratica, elas que repassam boa parte das informacdes sobre o cuidado com a crianga e o corpo.

No processo de incentivo & amamentacdo as avos reconhecem que o leite materno é um
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elemento fundamental para a satde e o desenvolvimento do bebé. Intervindo no processo de
modo a estimular, promover, proteger e apoiar essa pratica (ANGELO et al,. 2015).

No periodo de amamentacdo além das duvidas recorrentes nas nutrizes, surgem
também os problemas mamarios. A puérpera tende a solucionar os problemas e as duvidas
através dos conhecimentos advindos da cultura popular, nesse contexto é importante que 0s
profissionais de saude estejam familiarizados com as préaticas culturais e populares da
populacdo que assite, para dessa forma possa oferecer as nutrizes solucdes de forma eficaz

para o enfrentamento destas davidas e problemas mamarios (ROCHA, 2014).

3.5 O conhecimento sobre aleitamento materno na infancia

Sabendo que o processo de amamentacdo é socialmente construido, devido a
inimeras influéncias. Sabe-se que € um processo natural e necessita de uma aprendizagem o
mais precoce possivel durante a infancia, dessa forma contribui para que quando a mulher que
estiver no estadgio da gravidez, ja tenha adquirido conhecimento sobre a importancia do
aleitamento materno tanto para ela como para o bebé, pelo seu meio social e familiar
(GALVAO, 2011).

Nesse sentido é notdria a importancia da introducdo de informacBes sobre
aleitamento materno no periodo escolar, pois a escola representa o0 espaco de aquisicdo de
conhecimentos que influenciam e se perpetuam na vida adulta. Introduzir essa tematica para
os escolares é uma forma de familiariza-los da importancia dessa pratica, pois 0 que vemos é
que por vezes persisti um distanciamento das criangas e suas familias a este processo de troca
de saberes sobre esse ato natural (GALVAO, 2013).

Difundir as informacdes sobre aleitamento materno e suas vantagens dentro da
educacdo familiar da crianca, contribui para que os mesmo, independente do sexo, obtenham
conhecimento sobre a prética da amamentacdao durante a vida adulta. E assim educando as
criangas quanto as vantagens do aleitamento materno, os riscos do leite artificial e 0 desmame
precoce fortaleceremos a ideia e perpetuaremos a replicacio do ato de amamentar (GALVAO,
2011).

Tratar sobre a promog¢do da amamentacéo nesta faixa de escolares demonstra ser
adequado, pois existe pouca informacdo difundida nessa faixa etaria sobre a tematica, dessa
forma estimula-se o pensar, o conhecer, o aprender e 0 vivenciar sobre amamentacao. Incluir
0 tema aleitamento materno nas diversas disciplinas, pode trazer a conscientizacdo das

criangas da fundamental importancia do aleitamento materno (GALVAO, 2013).
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A importancia do aleitamento materno possui diversos beneficios como os
supracitados em que vao além da salde da crianca em si, mas da saude da mulher, da
sustentabilidade do meio ambiente e melhoramento do desenvolvimento da sociedade.
Oportunizando assim o desenvolvimento de criangcas mais saudaveis e com baixos indices de
mortalidade. Entretanto, ainda existem varios entraves para uma pratica eficaz da
amamentacdo. Todavia, a informacéo repassada e instaurada nestes seres em formacao social,
0s escolares, possibilitard a evolugcdo de uma sociedade mais consciente sobre o aleitamento

materno.
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4 METODOLOGIA

A presente pesquisa faz parte de um projeto de pesquisa desenvolvido pelo Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva, na area de Saude da Crianca, intitulado “Estratégia de

promocio do aleitamento materno: imprinting cultural”.

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo descritivo e transversal. Segundo Gil (2017) as pesquisas
descritivas tém o objetivo fundamental de descricdo das caracteristicas de determinada
populacdo ou fenbmeno e entdo estabelecimento de relacBes entre variaveis. Uma das
caracteristicas acentuadas esta no uso das técnicas padronizadas de coleta de dados, tais como
questionarios e a observacdo sistematica. Polit; Beck (2011), afirmam que os estudos

transversais envolvem coletas de dados em determinado ponto do tempo.

4.2 Local de realizacdo do estudo

Realizamos o estudo em escolas publicas municipais da cidade de Picos — PI. O
municipio atende escolas localizadas nas zonas urbana e rural que abrangem o ensino infantil
e fundamental. As escolas municipais foram escolhidas por terem alunos matriculados na
faixa etéria de interesse, ou seja, 07 a 09 anos.

Foram incluidos na pesquisa apenas alunos matriculados em escolas da zona
urbana, justificando-se pela maior facilidade de acesso a essas e, quando segregadas quanto ao

publico de interesse, totalizando 10 escolas.

4.3 Populagéo e amostra

A populacdo foi constituida de 752 criancas, de ambos 0s sexos matriculados nos
locais de realizacéo do estudo.

Para o célculo do tamanho da amostra, utilizou-se a formula para estudos
transversais com populac¢do finita (LUIZ; MAGNANINI, 2006): n=(Za2 * P * Q * N) / (Za2
*P*Q)+ (N-1)*E2. Onde: n = tamanho da amostra; Z a = coeficiente de confianga; N =
tamanho da populagéo; E = erro amostral absoluto; Q = porcentagem complementar (100-P);

P = proporcéo de ocorréncia do fenébmeno em estudo.
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Consideramos como parametros o coeficiente de confianga de 95% (1,96), o erro
amostral de 5% e populagdo de 752 criangas (07 a 09 anos), o P: quantidade de acerto
esperado é de 50%, regularmente matriculadas nas escolas publicas da zona urbana. A partir
da aplicacdo da férmula encontrou-se um total de 254 participantes, sendo o tamanho da
amostra (N). Os participantes foram proporcionalmente selecionados de acordo com o niumero
de alunos matriculados em cada escola.

Quadro 1 — Estratificacdo de estudantes por escolas municipais. Picos-Piaui-Brasil, 2016.

Escola Populacéo Amostra
1 49 20
2 94 38
3 29 12
4 58 24
5 58 24
6 56 23
7 214 86
8 48 20
9 46 19
10 100 40

Fonte: o autor.

O quadro de estratificacdo representa a quantidade de formularios coletados nas
escolas, sendo o total 307, o qual ultrapassou a quantidade da amostra. Nesse sentido,
acrescentou-se 10% para perdas amostrais. Como também durante as coletas foram realizadas
de todas as criangas que desejaram participar, 0 que aumentou o quantitativo de alunos.

Como critérios de inclusdo analisamos que para participar do estudo as criancas
precisavam ser alfabetizadas, com idade entre 07 e 09 anos e querer voluntariamente
participar do estudo. O critério de exclusao foi a auséncia da crianca no momento da coleta de
dados e ndo aceitacdo da realizacdo de todos os procedimentos necessarios para o trabalho

proposto.
4.4 Variaveis do estudo

As varidveis abordadas nesta proposta de pesquisa podem ser agrupadas em
socioeconOmicas e relacionadas ao conhecimento. Elas foram coletadas conforme formulario

(APENDICE A).

4.4.1. Variaveis socioecondmicas
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Sexo: Masculino e feminino.

Idade: Foi computada em anos.

Cor: Foi considerada a cor da pele auto referida, a saber: negra, branca, amarela
ou parda.

Local de moradia: Foi considerada local de moradia: zona urbana e zona rural ou
nao sei onde moro.

Religido: Foi considerada a religido: catolica, evangélica, testemunha de Jeova,
espirita, congregacdo judia e sem religido.

Renda familiar: Foi considerado o valor bruto dos vencimentos mensais da
familia do pesquisado em reais, via ligacdo por telefone celular para os responsaveis dos
alunos.

Escolaridade: Foi categorizada como individuos que cursavam o 2°, 3° e 4° anos
do ensino fundamental I.

4.4.2 Variaveis de conhecimento:

Aleitamento materno exclusivo: foi perguntado aos escolares até que idade um
bebé deve somente mamar no peite sem a inclusao de outro tipo de alimento;

Aleitamento materno: foi perguntado aos escolares até que idade o bebé deve
permanecer em aleitamento materno complementar;

Alimentacdo complementar: foi perguntado aos escolares com que idade deve
ser introduzida a alimentacdo complementar ao bebé;

Adicao de liquidos na dieta do bebé: foi perguntado aos escolares se € correto
oferecer ao bebé em aleitamento materno exclusivo agua, cha ou suco;

Vantagens do aleitamento materno: foi perguntado aos escolares se existe
alguma vantagem em oferecer leite materno ao bebé;

Oferecer outros leites: foi perguntado aos escolares se é correto oferecer ao bebé
um leite que ndo seja o0 da mée dele;

Uso de mamadeiras e chupetas: foi perguntado aos escolares se é correto
oferecer ao bebé& mamadeiras e chupetas.

Como forma de caracterizar o nivel de conhecimento quanto ao aleitamento
materno classificamos como 6timo, bom, regular e insuficiente. Consideram os resultados
obtidos, o conhecimento é 6timo quando o resultado for > 76% de acertos, bom quando o
resultado for de 51 a 75% de acertos, regular quando o resultado estiver de 26 a 50% de

acertos e insuficiente quando for < 25% de acertos (BEGHINI et al., 2006).
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4.5 Coleta de dados

Os dados sobre a investigacdo do conhecimento dos escolares sobre aleitamento
materno foram coletados nos meses de agosto/2016 a novembro/2017 respeitando as férias
escolares.

O formulério foi respondido nas escolas, o preenchimento do formulario
aconteceu em sala indicada pela direcdo da escola, resguardando o sigilo e a privacidade do
escolar. Ao chegar a escola a equipe apresentou a proposta nas salas de aula e sorteou-se 0s
participantes através do app True Randon Number®. Caso o sorteado ndo desejasse
participar, novos sorteios seriam realizados até atingir o nimero de pessoas esperado em cada
escola.

Os formularios e a mensuracdo das varidveis foram aferidos por equipe treinada
composta por bolsistas do Programa Institucional de Bolsas de Iniciagdo Cientifica e
Iniciacdo Cientifica Voluntéria (PIBIC/ICV).

Na ocasido foi explicado que se trataria de uma pesquisa sobre conhecimento
sobre aleitamento materno que 0s mesmos teriam que responder a um formulario
(APENDICE A).

4.6 Analise dos dados

Os dados captados dos instrumentos receberam tratamento descritivo e foram
tabulados, interpretados, processados e analisados, utilizando-se 0s programas computacionais
Excel 2000 e o Software SPSS verséo 20.0 for Windows, onde foram geradas as frequéncias
absolutas e posteriormente foi aplicado o teste da razdo de verossimilhanca com a finalidade

de testar a relacdo entre as variaveis estudadas..

4.7 Aspectos éticos

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal do Piaui (UFPI) com parecer nimero: 1.840.137 (ANEXO A), assim
sendo cumprida com as exigéncias formais dispostas na Resolugcdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude/Ministério da Saiude — CNS/MS (BRASIL, 2012).

Ao0s que concordaram em participar da pesquisa foi entregue um Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para ser assinados pelos seus respectivos pais ou
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responsaveis, bem como assinaram o de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE)
(APENDICES B e C).

Os riscos da realizacdo desta pesquisa foram minimos. Para as criangcas que
participardo, o uso do formulario é considerado seguro, mas € possivel ocorrer riscos, como
possiveis constrangimentos diante de algumas perguntas contidas no formulario adotado,
durante o preenchimento, nesse sentido a coleta do formulario de dados foi realizada em sala
cedida pela direcéo da escola e de forma individual, respeitando a privacidade do aluno. Caso
algum risco fosse observado ou relatado, a crianca poderia desistir da pesquisa a qualquer
momento.

O estudo traz como beneficios a producdo de conhecimento sobre a temética de

conhecimento sobre aleitamento materno que ndo é tdo difundida na faixa etaria proposta.
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5 RESULTADOS

Foram investigadas 307 criangas devidamente matriculadas nas escolas publicas
municipais. Desses, 59,6% eram do sexo feminino. A idade variou entre 07 e 09 anos, a faixa
etaria mais presente foi a de 07 anos, 92 (45,1%). Quanto a cor (autorreferida) 48,9% se auto

declararam pardos.

No que se refere ao local de moradia, observou-se que 78,5% residem na zona
urbana. Quanto a religido foi possivel verificar que 59,9% séo catdlicos. Sobre a renda a
maioria 48,2% possui igual ou menor a um salario minimo. Quanto o nivel de escolaridade

50,5% pertence ao 2° ano do ensino fundamental | (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracterizacdo da amostra em relacdo as variaveis socioecondmicas. Picos-Pl,
2017 (n = 307).

Variaveis N %
1. Sexo

Feminino 183 59,6
Masculino 124 34,4
2. Faixa etéaria

7 anos 92 45,1
8 anos 68 33,3
9 anos 44 21,6
3. Cor

Parda 150 48,9
Branca 116 37,8
Negra 33 10,7
Amarela 8 2,6
Indigena - -
4. Local de moradia

Zona urbana 241 78,5
Zona rural 54 17,6
Nao sabe 12 59
5. Religido

Catolico 184 59,9
Evangélico 76 24,8
Sem Religido 39 102,7
Espirita 4 1,3
Testemunha de Jeova 3 1
Congregacéo Judia 1 0,3
6. Renda

Néo sabe 68 22,1
<1 salario minimo 148 48,2
> 2 salarios minimos 91 29,6
7. Escolaridade

2° ano 155 50,5

3%ano 108 32,5
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4° ano 44 14,3
Fonte: dados da pesquisa.

Na tabela 2, a resposta dos escolares em relacdo até quando o bebé deve mamar
exclusivamente demostrou que 93,2% ndo sabiam responder corretamente. Quando
perguntados sobre até quando o bebé deve mamar de forma complementar, 91,5% néo
souberam responder a pergunta de forma correta. Sobre a alimentacdo complementar, quando
perguntados sobre quando se deve iniciar a introducdo de outros tipos de alimentos, 86,3%
ndo souberam responder corretamente. Foi investigado sobre o conhecimento quanto as
vantagens do aleitamento materno onde se pode observar que 4,9% ndo souberam responder
e 77,5% dos escolares afirmaram que o leite materno tem alguma vantagem, quanto ao

conhecimento dos escolares sobre as vantagens da amamentacao.

Tabela 2 — Conhecimento dos escolares sobre aleitamento materno exclusivo, aleitamento

materno e alimentacdo complementar. Picos- PI, 2017 (n = 307).

Variaveis Sim Né&o Né&o
sabe

Vocé sabe até quando o bebé deve mamar 6,8 93,2 -

exclusivamente

Vocé sabe até quando o bebe deve mamar 8,1 91,5 -

Vocé sabe quando o bebé deve receber alimentacdo 13,7 86,3 -

complementar

Existe alguma vantagem, para o bebé, em mamar 77,5 17,6 4,9

Fonte: dados da pesquisa.

O conhecimento sobre a introducdo de outros alimentos para criancas (Tabela 3)
demostrou que 58,6% ndo tinha conhecimento de que a crianca que estd em aleitamento
materno exclusivo ndo deve ingerir &gua. O mesmo ocorre sobre a ingestdo de outros liquidos
que também ndo sdo recomendados até os seis meses, 58% ndo tinham conhecimento
adequado sobre a ingestdo de cha e 43% sobre a ingestdo de suco, assim afirmaram que era

recomendado oferecer tais liquidos as criancas em aleitamento materno exclusivo.

Tabela 3 — Conhecimento dos escolares sobre a introducdo de liquidos diferentes do leite

durante o aleitamento materno exclusivo. Picos- PI, 2017 (n = 307).

Variaveis Sim N&o N&o Sabe
Vocé acha que o bebé que mama s6 no peito deve tomar 58,6 38,4 2,9
agua
Vocé acha que o bebé que mama so no peito deve tomar 40,1 58,0 2,0
cha
Vocé acha que o bebé que mama so no peito deve tomar 43,0 56,0 1,0
suco

Fonte: dados da pesquisa.
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Também foi investigado sobre o conhecimento das criangas sobre 0 uso de outros
tipos de leite, mamadeiras e chupetas (Tabela 4) 53,1% disseram que nédo é correto oferecer
outro tipo de leite ao bebé e apenas 26,1% responderam que também ndo €é correto o uso de

madeiras e chupetas pelos bebés.

Tabela 4— Conhecimento dos escolares quanto ao uso de outro leite, mamadeiras e chupetas.
Picos- PI, 2017 (n = 307).

Variaveis Sim Néo
Vocé acha correto dar outro tipo de leite que ndo 0 materno para o 46,9% 53,1%
bebé
Vocé acha correto 0 uso de mamadeiras e chupetas por bebés 73,9% 26,1%

Fonte: dados da pesquisa.

Sobre o conhecimento geral dos escolares sobre o aleitamento materno (Tabela 5)
a maioria 57,7% foram classificados como com conhecimento regular, 36,2% com
conhecimento insuficiente, 5,9% como com bom conhecimento e apenas 0,3% demostrou

conhecimento 6timo sobre a tematica.

Tabela 5 — Classificagcdo do conhecimento dos escolares sobre aleitamento materno. Picos- P,
2017 (n = 307).

Variaveis N %
Insuficiente 111 36,2%
Regular 177 57,7%
Bom 18 5,9%
Otimo 1 0,3

Fonte: dados da pesquisa.
Na tabela 6 foi realizada a distribuicdo da amostra de acordo com o conhecimento
dos escolares sobre o aleitamento materno, pelo sexo e idade. Verificou-se que independente

do sexo e faixa etaria ndo existiu relacdo entre as variaveis

Tabela 6 - Relacdo entre os dados socioeconémicos e o0 conhecimento dos escolares sobre

aleitamento materno. Picos-Pl, 2017. (n=307).

Conhecimento

Variaveis Insuficiente  Regular Bom Otimo p valor®
N % N % n % n %

1. Sexo 0,384

Feminino 69 388 99 556 10 56 - -

Masculino 40 323 76 613 7 5,6 1 0,8

2. Faixa etaria 0,441

7 anos 53 424 66 528 6 4.8 - -

8 anos 34 324 64 61 6 57 1 1

9 anos 22 306 45 625 5 6,9 - -



3. Cor

Branca 40
Parda 51
Preta 15
Amarela 3
4. Religido

Catélico 70
Evangélico 22
Testemunha de 1
Jeova

Espirita 2
Sem religido 14
Congregacédo Judia -
5. Zona de moradia
Zona Urbana 85
Zona Rural 18

35,7
34
46,9
37,5

38,7
29,7
33,3

50
35,9

36
33,3

66
88
16

102
49

2

2
19
1

137
32

58,9
58,7
50
62,5

56,4
66,2
66,7

50
48,7
100

58,1
59,3

5,4
7,3

2,71

154

5,9
5,6

33

0,257
3,1

0,549
1,4

0,324
1,9

Fonte: dados da pesquisa; “Raz&o de verossimilhanca.
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6 DISCUSSAO

O presente estudo analisou o nivel de conhecimento dos escolares sobre
aleitamento materno, bem como investigou a relacdo do conhecimento com a idade de ambos
0s sexos de criancas devidamente matriculadas em escolas da rede municipal de ensino em
Picos-PI. O estudo compreendeu escolares na faixa etaria de 07 a 09 anos, com matriculas
ativas e frequéncia regular na escola. Para isso, foi necessario a investigacdo e o confronto
com a bibliografia comparavel, nacional e/ou internacional.

Procedendo a caracterizacdo do grupo estudado, os resultados revelaram a
predominancia do sexo feminino (59,6%), compreendidos na faixa etaria de 07 a 09 anos,
com a cor da pele autorreferida parda, a maioria residindo na zona urbana. De forma
semelhante, estudos realizados com esse publico para investigar o efeito preventivo da
amamentacao exclusiva até os 6 meses no desenvolvimento puberal de criangas entre 07 a 09
anos, refletem que o publico feminino é o mais frequente (LEE et al, 2015).

E necesséario destacar ainda que os escolares aqui investigados apresentaram a
religido catdlica como a predominante (59,9%), quanto a renda familiar a maior parte (48,2%)
possui igual ou menor a um salario minimo, a escolaridade predominante foi de escolares no
2° ano (50,5%) do ensino fundamental.

Consecutivamente, os resultados obtidos quanto ao conhecimento do periodo que
a crianga deve estar em aleitamento materno exclusivo, aleitamento materno e alimentacdo
complementar, a maioria demostrou ndo ter conhecimento satisfatério sobre a tematica. Em
estudo semelhante realizado com populacdo similar, evidenciou que o0s escolares nao
possuiam conhecimento sobre qualquer contetdo relacionado a amamentacdo dos seres
humanos, corroborando assim com os resultados encontrados no estudo em pauta (GALVAO,
2013).

No que se referem a abordagem da introducdo de outros liquidos diferentes do
leite materno, os resultados apresentados demostraram que 58,6% afirmaram que € correto a
ingestdo de &gua, 58% afirmaram que ndo é correto a introducao de chas e 56% responderam
gue ndo é correto a ingesta de sucos. Dessa forma, é necessario ressaltar que antes dos seis
meses de idade o sistema gastrointestinal do bebé esta imaturo, devendo ser evitado a
introducdo de outros liquidos, pois h& evidéncias de que 0 uso gere desmame precoce e
aumento da morbimortalidade infantil (BRASIL, 2015).

Quanto as vantagens do aleitamento materno 77,5% dos escolares afirmaram que
existem vantagens na amamentacdo. Segundo Martins (2016) estas vantagens abrangem a

familia, a sociedade e o meio ambiente, contribuindo para um mundo mais saudavel, mais
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equitativo e sustentdvel, assim como também reduzindo as despesas de servicos de saude.
Ainda, a respeito das vantagens do aleitamento materno, 4,9 % ndo souberam responder se
existia alguma vantagem nessa pratica.

Em relacdo ao uso de outro leite, 46,9% afirmaram que era correto o uso de outro
leite. Em estudo realizado por Baia (2013) ficou evidente os riscos da utilizacdo de outro leite
na dieta da crianca pois durante o preparo o leite esta susceptivel a risco de contaminacéo,
como também a reconstituicdo incorreta pode acentuar a sua inadequacdo do ponto de vista
fisioldgico e nutricional da crianca, ocasionando riscos para a vida do lactente.

Ainda, sobre 0 uso de chupetas e mamadeiras evidenciou-se que 73,9% acham
correto 0 uso, tal achado corrobora com estudo realizado com puablico semelhante, que
demostrou que 83% das criangas usaram chupetas e que as mesmas veem as méaes
alimentando seus filhos com mamadeiras (37,4%) (GALVAO, 2011).

Quanto ao uso de chupetas e outros tipos de bicos, a OMS e 0 MS consideram a
utilizacdo desses artificios danosos a salde da crianca, podendo levar ao desmame precoce,
seu uso estd associado a transmissdo de infeccbes como a candidiase oral, como também
danos a funcdo motora oral, exercendo papel importante na sindrome do respirador bucal, e
também a problemas na denti¢do e fala da crianga provocada pela suc¢do do bico (DEMITTO,
2013).

No que tange as varidveis de conhecimento dos escolares sobre aleitamento
materno, os resultados obtidos demostram que a maioria (57,7%) demostrou ter conhecimento
regular sobre o tema. Em sua pesquisa Galvao (2013) evidencia esse fato demostrando que
ainda ha pouca informacdo sobre amamentacdo centrada nesse publico e que muito ainda
precisa ser avancado.

Ao analisar a relacdo de idade e sexo dos escolares, foi possivel observar que nao
houve diferencas estatisticamente significativas entre o nivel de conhecimento quando
associados a idade e ao sexo.

Nesse contexto, segundo Pereira, et al. (2018) as instituicbes escolares precisam
dar a devida atencdo e respaldo para ser um ambiente onde deva-se instituir acdes para
favorecer o aleitamento materno. Pois a tematica ainda é pouco explorada pelos profissionais
de saude no ambiente escolar.

Ressalta-se, ainda que, de acordo com Martins (2016) a escola é favoravel para a
promocéo de acdes de salde e, portanto, deve apresentar aos alunos 0 mais cedo possivel as

vantagens de amamentacdo durante os anos formativos, sendo assim as atividades educativas
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direcionadas aos alunos promovem atitudes que sdo mais favordveis a amamentagdo e que

inclusive podem contribuir para a motivagdo para amamentar quando tornarem-se pais.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Através da andlise dos dados obtidos por meio da realizacdo deste estudo pode-se
perceber que o conhecimento dos escolares sobre aleitamento materno durante a infancia é
insatisfatorio, no que se refere ao tempo de duracdo, a introdugdo de outros liquidos, quanto
as vantagens do aleitamento materno e introducdo de outro leite, bem como o uso de

mamadeiras e chupetas.

Os achados da pesquisa demonstram que a maioria das criangas investigadas é do
sexo feminino, residindo em zona urbana. No que tange ao conhecimento sobre aleitamento
materno em relacdo a duracdo do aleitamento materno exclusivo grande parte ndo soube
responder corretamente. Todavia, a maioria afirmou que existe alguma vantagem no leite
materno. Nessa perspectiva, foi verificado que independente do sexo e faixa etaria, ndo houve

relacdo entre as variaveis.

Além disso, algumas limitacdes ocorreram no decorrer do estudo, dentre elas as
dificuldades para as assinaturas dos TCLE, por falta de comprometimento dos escolares ou
por falta de incentivo dos pais, associado a isso a falta de interesse dos pais dos escolares e a
ndo aceitacdo da participacdo dos filhos na pesquisa. Alguns escolares também se recusaram a
participar do estudo. As escolas investigadas apresentaram-se pouco interessadas na

participacdo do estudo.

Contudo, é fundamental a educacdo sobre aleitamento materno a esses escolares
para ampliar a divulgacdo do assunto e conhecimento dos mesmos. Todavia, introduzir o
conhecimento as criancas permitird que eles possam valorizar a préatica da amamentacao
guando tornarem-se adultos, como também influenciardo as outras pessoas no meio em que

eles conviverem.

Assim, a introducdo dessa tematica ainda na idade escolar facilitara e promovera a
consciéncia das familias quanto a importancia e pratica da amamentacéo e dos beneficios que
traz para a crianca e a familia, reduzindo os indices de mortalidade infantil, como também
promovendo uma melhor qualidade de vida da crianca e sua familia. Nesse sentido, demonstra
a necessidade da promocdo da educacdo em saude sobre a tematica pelo profissional

enfermeiro, nas escolas.
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Por fim da-se énfase na importancia da pesquisa com este publico alvo sobre o
aleitamento materno, visto que é uma tematica ainda com muitos estigmas na populacdo e
com poucos indices da pratica em si. Nesse contexto, é necessario que estudos como esse
sejam estendidos a outras populacdes de regides distintas com metodologias comparaveis e

amostras representativas para que mais algumas comparagfes possam ser realizadas.
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18.

19.
20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

. O que é aleitamento materno?
. J& viu uma mée amamentando seu bebé? 1 sim () 2néo ( )

. J& recebeu alguma explicagdo sobre aleitamento materno? 1 sim ( ) 2 nédo ( )

. Quem explicou? 1 md ( ) 2 professora ( ) 3 avd ( ) 4 outra pessoa ( )
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APENDICE A - Formuléario de coleta de dados

Formulério n°

Nome da crianga:
Sexo: 1 feminino () 2 masculino ( )

Cor dapele: 1 branca ( ) 2 parda( ) 3 preta( )4 amarela ( )5 indigena ()

Onde vocé mora?: 1 zona rural ( ) 2 ( ) zona urbana 3 ( ) ndo sabe

Religido: 1 catdlico ( ) 2 evangélico ( ) 3 testemunha de Jeova ( ) 4 espirita ( ) 5 sem
religido ( )

Qualsuaidade?7( ) 8( ) 9( )anos

Renda Familiar:

Escolaridade: 2°( ) 3°( ) 4°( )

Vocé tem irmdos? 1 sim () 2ndo ()

. Até que idade vocé foi amamentado? 1. ( ) néo sei

. Vocé usou chupeta? 1 sim () 2ndo ()

. Vocé sabe até quando o bebé deve mamar s6 no peito? 1 sim ( ), meses 2 ndo (
)

. Vocé sabe até quando o bebé deve mamar no peito? 1sim( ), meses 2 ndo
()

Vocé sabe quando o bebé deve receber outros alimentos diferentes do leite do peito? 1
sim () qual idade? 2nao ()

Na escola explicaram para vocé sobre o aleitamento materno? 1 sim () 2 nédo ( )

Vocé acha que o bebé que mama s6 no peito deve tomar dgua? 1 Sim () 2 Né&o ( )
9 Ndo sabe ( )

Vocé acha que o bebé que mama s6 no peito deve tomar cha? 1 Sim () 2 Na&o ( )
9 Ndo sabe ( )

Vocé acha que o bebé que mama sé no peito deve tomar suco? 1 Sim () 2Néo ( )
9 Ndo sabe ( )

Existe alguma vantagem, para o bebé, em mamar? 1Sim () 2N&o ( ) 9 Nao
sabe ()

Se respondeu sim na gquestdo anterior, Qual (ais) a(s) vantagens? (néo ler as
alternativas)

1 fator de protecdo nutricional () 2 protecdo contra obesidade ( ) 3 vinculo
materno-infantil ( ) 4 protecdo contra doencgas cronicas () 5 Evita doencas
infecciosa respiratorias e gastricas ( ) 6 Outra ( ) 7 Nao

tem vantagem ()

Vocé acha correto dar outro tipo de leite que ndo o materno para o bebé? 1 Sim () 2
Néo ( )
Vocé acha correto o uso de mamadeiras e chupetas por beb&s? 1 Sim ( ) 2 Néo ()
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APENDICE B - Termo de consentimento livre e esclarecido
(Responsaveis pelas criangas)

Titulo do projeto: Estratégia de promocéo do aleitamento materno: imprinting cultural
Pesquisadora responsavel: Dra. Luisa Helena de Oliveira Lima/ Gyzelda de Barros Sousa
Telefone: (89) 999097709
e-mail: gyzeldha@gmail.com
Instituicdo/Departamento: Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes
Barros

O seu filho(a) esta sendo convidado(a) para participar, como voluntario, em uma
pesquisa. O (a) Senhor (a) precisa decidir se permitird que seu filho participe ou ndo. Por
favor, ndo se apresse em tomar esta decisdo. Leia cuidadosamente 0 que Se segue e pergunte
ao responsavel pelo estudo qualquer duvida que o (a) Senhor (a) tiver.

Apos ser esclarecido (a) sobre as informacGes a seguir, no caso de aceitar o seu
filho fazer parte do estudo, assine ao final deste documento, que esta em duas vias. Uma
delas € sua e a outra € do pesquisador responsavel. Em caso de recusa o (a) Senhor (a) ndo
sera penalizado (a) de forma alguma.

Meu nome Gyzelda de Barros Sousa, académica de enfermagem da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) e estou realizando neste momento uma pesquisa relacionada ao
estimulo da cultura do aleitamento materno entre criangas, cujos dados serdo coletados por
mim.

O Objetivo dessa pesquisa é investigar o nivel de conhecimento do seu filho(a) de 07 a
09 anos sobre o aleitamento materno.

Caso o (a) senhor (a) aceite, o seu filho precisara responder um questionério. As
perguntas sdo de carater objetivo e exclusivamente sobre o conhecimento que o seu filho
apresenta da AM e sobre a adequacdo do material educativo proposta. Os dados obtidos com
essa pesquisa terdo grande valor social e poderdo ser utilizados para mobilizar politicas de
salde voltadas para a valorizacdo do AM, principalmente para o aumento de acesso a
informacdo sobre formas de evitar doencas provenientes da ndo amamentacdo e,
consequentemente, nas proprias fases da vida subsequente, bem como, reduzir os riscos de
morte prematura. A participacdo nesta pesquisa ndo Ihe causard nenhum desconforto, ela ndo
traz nenhum risco a salude, ndo sera usado nenhum método invasivo, e as informacoes
coletadas poderdo trazer beneficios para melhorar a qualidade de vida da populagdo. O (a)
senhor (a) que esta lendo esse termo possui total liberdade de recusar-se a permitir seu filho
participar da pesquisa ou até mesmo de retirar seu termo de consentimento, em qualquer fase
da pesquisa sem nenhuma penalizacdo e sem prejuizo. Eu pesquisadora garanto total sigilo
quanto aos dados confidenciais envolvidos na pesquisa (ndo interesse em identificar 0s
entrevistados) e quanto ao local de coleta de dados (0 nome da escola também sera
preservado), asseguro absoluta privacidade.

Consentimento da participacéo da pessoa como sujeito

Eu, RG: li
este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e decido participar deste estudo.

Declaro que ficaram claros para mim quais sdo os propoésitos do estudo e que
minha participacao é isenta de despesas e de riscos. Concordo voluntariamente em participar
deste estudo e poderei retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, antes ou durante o
mesmo, sem penalidades ou prejuizo.

Data / /
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(somente para o pesquisador responsavel pelo contato e tomada do TCLE)
Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e Esclarecido
deste paciente ou representante legal para a participagao neste estudo.

Assinatura do responsavel pelo projeto
Data / /

Observacdes complementares

Se o0 (a) senhor (a) tiver alguma considera¢do ou duvida sobre a ética da pesquisa, ente em
contato: Comité de ética em Pesquisa — UFPI — Campus Universitario Ministro Petronio
Portela — Bairro Ininga Centro de Convivéncia L09 e10 - CEP: 64.049-550 — Teresina — Pl
Tel.: (86)3215-5734 - email:CEP.ufpi@ufpi.br web: wwwufpi.br/cep
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APENDICE C - Termo de assentimento livre e esclarecido
(criangas)

Titulo do projeto: Estratégia de promocéo do aleitamento materno: imprinting cultural
Pesquisadora responsavel Dra. Luisa Helena de Oliveira Lima/ Gyzelda de Barros Sousa
Telefone: (89) 999097709
e-mail: gyzeldha@gmail.com
Instituicdo/Departamento: Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helivido Nunes
Barros.

Vocé esta sendo convidado(a) para participar, como voluntério, em uma pesquisa.
Vocé precisa decidir quer participar ou ndo. Por favor, ndo se apresse em tomar esta deciséo.
Leia cuidadosamente 0 que se segue e pergunte ao responsavel pelo estudo qualquer duvida
que Vvoce tiver.

Apos ser esclarecido (a) sobre as informacGes a seguir, no caso de aceitar fazer
parte do estudo, assine ao final deste documento, que estd em duas vias. Uma delas é sua e a
outra é do pesquisador responsavel. Em caso de recusa vocé ndo sera penalizado (a) de forma
alguma.

Meu nome Gyzelda de Barros Sousa, académica de enfermagem da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) e estou realizando neste momento uma pesquisa relacionada ao
estimulo da cultura do aleitamento materno entre criangas, cujos dados serdo coletados por
mim.

O objetivo dessa pesquisa é investigar o nivel de conhecimento de criangas entre 07 a
09 anos sobre o aleitamento materno.

Caso vocé aceite, precisard responder um formulério. As perguntas sdo simples e
exclusivamente sobre o conhecimento que vocé apresenta do aleitamento materno e sobre o
material educativo. Os riscos da realizacdo desta pesquisa sdo minimos. Para as criancas que
participardo, o uso do formulario é considerado seguro, mas é possivel ocorrer riscos, como
possiveis constrangimentos diante de alguma pergunta contida no formulario adotado, durante
o preenchimento. Caso algum risco seja observado ou relatado, vocé podera desistir da
pesquisa a qualquer momento.

O estudo traz como beneficios a producdo de conhecimento sobre a tematica,
conscientizacdo sobre a importancia da instituicdo da cultura e do habito de aleitamento
materno. A participacdo nesta pesquisa ndo lhe causara nenhum desconforto, ela ndo traz
nenhum risco a saude, ndo serd usado nenhum método doloroso, e as informacdes coletadas
poderdo trazer beneficios para melhorar a qualidade de vida da populagéo.

Vocé que esta lendo esse termo possui total liberdade de recusar-se a participar da
pesquisa ou até mesmo de retirar seu termo de consentimento, em qualquer fase da pesquisa
sem nenhuma penalizacdo e sem prejuizo. Eu pesquisadora garanto total sigilo quanto aos
dados confidenciais envolvidos na pesquisa (ndo interesse em identificar os entrevistados) e
guanto ao local de coleta de dados (0 nome da escola também serd preservado), asseguro
absoluta privacidade.

Consentimento da participacéo da pessoa como sujeito

Eu, li este Termo de Assentimento Livre
e Esclarecido e decido participar neste estudo.

Declaro que ficaram claros para mim quais sdo 0s propositos do estudo e que a minha
participacdo € isenta de despesas e de riscos. Concordo voluntariamente em participar deste
estudo e poderei retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, antes ou durante 0 mesmo,
sem penalidades ou prejuizo.
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Responsavel legal
Data / /

(somente para o pesquisador responsavel pelo contato e tomada do TCLE)

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e Esclarecido
desta crianca ou representante legal para a participacao neste estudo.

Assinatura do responsavel pelo projeto
Data / /

Observacdes complementares

Se o0 (a) senhor (a) tiver alguma consideracdo ou duvida sobre a ética da pesquisa, ente em
contato: Comité de ética em Pesquisa — UFPI — Campus Universitario Ministro Petronio
Portela — Bairro Ininga Centro de Convivéncia L09 e10 - CEP: 64.049-550 — Teresina — PI
Tel.: (86)3215-5734 - email:CEP.ufpi@ufpi.br web: wwwufpi.br/cep
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ANEXO A - Parecer consubstanciado do CEP

UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS W
SENADOR HELVIDIC NUNES

PARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP

DAMODS DO PROJETO DE PESGILNSA
THulo da Pesquisa: ESTRATESRIA DE PROMOCAD DO ALEITAMENTO MATERNO: IMPRINTING

CLULTURAL
Pesquisador: ROSEANNE DE S0USA NOBRE
Araa Tematca:
Wersdaor 2

CAAF: S96ET1E6. 7 00003057
Instiul;so Proponents: UNIVERSIDADE FEDERAL DO PlAUl CAMIPUS SENADOR HELVIDIO MUNES
Patrednador Principal: Financiamenio Propio

DADDE O PARECER

Mumsens de Panecar: 1.520.137

Apresantacdo do Projeto:

O projein fol apresantado de foma cara e dentifica.

Objathvo da Pesquisa:

O objefvo esta darn e condlz com a fundamentaglo & metodoiogla proposta no projeto.

Avallagio dos Riscos & Banaficios:
Foram apreseniadas de fomna clara & explicatha.

Comantarios o Consldarazties sobre a Pesquisa:
A pesquisa tem aplicabiliace @ serd o8 grande valla par a sociedade.

Conalderaghes sobre o8 Termos de apressntagio obrigabaria:
Estdo a conferio

Racomendacties:
Aceliar sam pandencas
Concluslas ou Pandéncliss & Lista de Inadequagiies:

AcelEr. Mao ha pendendas
Conslderagtes Finals a critério do CEP:

Enditegn: CICERD DUARTE B35

Hairso! JURCL CEF. sESurEa
UF: Nunbsipia: PGSO
Telefore: |(Egj34I2-3007 Emall: cos-ploosiEuisedu b

SRS L O LD
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS
SENADOR HELVIDIO NUNES

CamSramcla 5o Paresar 10460 117

Esfs parscar fol slaborado basasdo nos documantos sbalxo relachonatos:

Brad ™

PGS, 28 de Movemiom de 2016

T e T e i |
TRFORMALES_RIAS D0 P | TG FCET0 |

oo Proishy ROLETO 789459 pof 1917:30

Projein Delinado | | projeo_oe_pesquisa_ 2016 2017000 | 17102016 | ROSEANME DF Aceio

Erchura 121509 | SOUSA NOSRE

|imvestigador

Outros CURRICULG. docx DEE201E | ROSEANNE DE AoEio
130216 | SOUSA NOBRE

DeGaragio de GEGaraca0_00S_DecqUisa0nims)peg | DGDOV201E | ROSEANNE DE AoEio

| Pesquisadons 130037 | SOUSA NOBRE

T Cata_de_encaminhamentn jpag TBM0/2016 | ROSEANNE DE ACED
DSD5:S2 | SOUSA MOSRE

T3 TCF Jpeg DED9/2016 | ROSEANNE DE ACED
90547 | SOUSA NOBRE

TRATE T oe TETEENTE | FOSEANNE OF AG0 |
090308 | SOUSA NOBRE

TCLE / Temos de | TCLE. BooK D020 18 | ROSEANNE DE Aceio

Assentimenio / 0SD015 | SOUSA NOSRE

JUstificata de

AUEENCia

Orgamento ORCAMENT 0,000 TBE2016 | ROSEANNE DE ACED
065030 | SOUSA NOBRE

T T R T R T e G | TETEE0TE [FOSEARNEDE | Ao |

Insttuigio & 065855 | SOUSA NOBRE

IrEestiuis

Cronograma CTONOQRATa. CocK DBE/2016 | ROSEANNE DE ACED
D6:58:09 | SOUSA NOBRE

Foina oe Fosin | Toifa_0E_TUesto.par DEE/20 18 | ROSEANNE DE Aceio
065518 | SOUSA NOBRE

51330 oo Parecsr:

Aprvado

Necossita Apreciagao da CONEP:

LUIEA HELEMA DE OLIVEIRA LIMA
[Coordenadon)
Efdadecn: LICEHL DUARTE WIS
Balrsa! JURCD CEP. BASrEn
P Municipla: PGS
Telafors: | Rg20-3007 Emall: cos-ploosiBuipl e by

Egims (23 i L3
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TERMO DE AUTORIZACAO PARA PUBLICACAO DIGITAL NA BIBLIOTECA
“JOSE ALBANO DE MACEDO™

Identificagio do Tipo de Documente
() Tese

() Dissenagiio

(>><) Monografia

() Artigo

Eu, _&Mm;a_./lmg\ —
<,

antonzo com base na Lei Federal n° 9.610 de 19 de Feverciro de 1998 ¢ na Lei n¥ 10,973 de

02 de dezembro de 2004, a bablioteca da Universidade Federal do Piaul a divulgar,

gratuitamente, sem  ressarcimento de dircitas  autorais, © texto integral da publicagio
A
_&me.tz_um&m_w* T e Slontr

de minha autorta, em formato PDF, pars fins de leitura clou impressio, pela intemet a tlo
de divulgagdo da produgso cientifica gerada pela Universidade.

Picos-PI_97 de Q“.,,',g.: de 20394 .



