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Resumo

Objetivo: Verificar a associagdo entre a autoeficacia na amamentagao de maes adolescentes e a duragao do aleitamento materno exclusivo.
Métodos: Estudo longitudinal e prospectivo. Para avaliagdo da autoeficacia na amamentagéo foi utilizada a versdo brasileira da Breastfeeding
Self-Efficacy Scale na maternidade, e para avaliagdo da alimentagéo da crianga foi aplicado um questionario, por meio de contato telefonico,
com 30, 60 e 180 dias pds-parto.

Resultados: 56,90% das participantes apresentaram alto nivel de autoeficécia para amamentar. A prevaléncia AME foi de 62% em 30 dias,
52,59% em 60 dias e 16% em 180 dias pds-parto. Nao houve associagdo significativa entre a confianga com a duracdo do aleitamento
materno exclusivo.

Conclus@o: A confianga ndo foi um fator preditivo da prevaléncia do aleitamento materno exclusivo. entre as mées adolescentes. No entanto,
evidencia-se a necessidade de novas estratégias para que as adolescentes que passam por intercorréncias nestes periodos sejam acolhidas
e auxiliadas.

Abstract

Objective: To verify the association between breastfeeding self-efficacy of adolescent mothers and length of exclusive breastfeeding.
Methods: Longitudinal and prospective study. The Brazilian version of the Breastfeeding Self-Efficacy Scale was used to evaluate breastfeeding
self-efficacy, and a questionnaire was administered through telephone contact at 30, 60 and 180 days postpartum to evaluate child feeding.
Results: Of the participants, 56.90% presented a high level of breastfeeding self-efficacy. The prevalence of exclusive breastfeeding was of
62% at 30 days, 52.59% at 60 days and 16% at 180 days postpartum. There was no significant association between confidence and length
of exclusive breastfeeding.

Conclusion: Confidence was not a predictive factor in the prevalence of exclusive breastfeeding among adolescent mothers. However, there is
an evident need for new strategies so that adolescents who have complications in these periods are embraced and helped.

'Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Séo Paulo, Ribeirdo Preto, SP, Brasil.

Universidade Federal do Cear4, Fortaleza, CE, Brasil.

Conflitos de interesse: *Manuscrito extraido da Dissertagdo: Andlise da confianca materna para amamentar e duragéo
do aleitamento materno exclusivo entre mées adolescentes. Apresentada a Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo.
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Introducao

A prética do aleitamento materno é considerado
fundamental para a sadde materno-infantil. As evi-
déncias cientificas apontam que o aleitamento ma-
terno é o alimento mais adequado para a crianga,
desde o nascimento até os primeiros anos de vida,
contribuindo para a satide das criangas e das maes,
além dos beneficios para a familia e para a socieda-
de.(1,2) Devido a estas evidéncias, a Organizagao
Mundial da Satde (OMS) e o Ministério da Satde
(MS) brasileiro recomendam que todos os bebés re-
cebam aleitamento materno exclusivo (AME) até o
sexto més de vida e, apds este periodo, a amamenta-
¢ao deve ser complementada com outros alimentos
até 2 anos ou mais.®?

Apesar destas evidéncias de beneficios do alei-
tamento materno, tanto para a saude da crianga
quanto da mulher, constata-se que os indices de
amamentagao estao aquém do que é recomendado
pela OMS e, consequentemente, tanto a mae quan-
to a crianga nao consegue desfrutar plenamente dos
beneficios desta prética a curto e em longo prazo.®

A idade materna tem sido considerada um fa-
tor de significAncia para a amamentagdo exclusiva.
Dados da II Pesquisa de Prevaléncia de Aleitamento
Materno nas capitais brasileiras e Distrito Federal,
realizado no ano de 2009, apontam que as maes en-
tre a faixa etdria de 20 a 35 anos compunham os
maiores indices de AME, 44%, quando comparadas
com as maes adolescentes, 35,8%,® demonstrando
as dificuldades que podem existir quando analisa-
mos a amamentag¢io das adolescentes.

Desta forma, vdrios estudos cientificos tém aten-
tado para esta especificidade das mies adolescentes
que influencia no inicio e manutengao do aleita-
mento materno e tém reforcado a necessidade de
um olhar biopsicossocial para estas maes, além da
importancia do apoio dos profissionais, parceiros e
familiares durante todas as etapas deste processo.®”

A confian¢a materna para amamentar também
¢ evidenciada como uma varidvel que influencia o
inicio e a manutencio do aleitamento materno.®?
Estudos demonstram que as mulheres que se perce-
bem competentes como maes, tendem a amamentar
por mais tempo do que aquelas que nio tém esta
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percepgao, o que engloba também o quao confortd-
vel elas se sentem nesta funcao de nutriz. %12

O conceito de confianca materna na habili-
dade para amamentar, teoricamente conceituada
como autoeficicia na amamentagao (Breastfeeding
Self-efficacy - BSE), foi desenvolvido com base na
Toria Social Cognitiva proposta por Bandura e
relaciona-se a percep¢io da mulher sobre sua ca-
pacidade para amamentar seu filho; isto significa
que as mies precisam acreditar que tém conheci-
mentos ¢ habilidades para realizar a amamentagao
de seu filho com éxito para que esta pritica seja
bem sucedida.!?

Apesar destes achados, a confian¢a materna ain-
da foi pouco explorada entre as maes adolescentes.
O conhecimento prévio da confianca da mie adoles-
cente para realizar a pritica da amamentacio pode
contribuir para a diminui¢ao das taxas do desmame
precoce e da morbimortalidade infantil. Assim, o
objetivo deste estudo foi verificar a associacio entre
a autoeficicia para amamentar entre maes adoles-
centes e a duragio do aleitamento materno exclu-
sivo, no intervalo de 30, 60 e 180 dias pds-parto, e
também, verificar a associacio das varidveis sociode-
mograficas e obstétricas com os niveis de autoeficd-
cia das maes adolescentes.

Métodos

Trata-se de um estudo longitudinal prospectivo, ob-
servacional e analitico desenvolvido na Unidade de
Alojamento Conjunto de uma maternidade piblica
situada no municipio de Ribeirao Preto, Sao Paulo.
A populagio de referéncia foi constituida por to-
das as maies adolescentes admitidas na maternidade
em alojamento conjunto com seus filhos. O célculo
amostral foi realizado com informacées do Relats-
rio Anual de Enfermagem da maternidade onde o
estudo foi realizado e de pesquisa anterior envolven-
do a confianga materna para amamentar!' baseado
no acompanhamento longitudinal mensal das uni-
dades amostrais selecionadas. Assim, considerando
erro amostral tolerdvel de 5%, nivel de confianca de
95%, e perda prevista de 10%, a amostra foi com-
posta por 160 maes adolescentes.



As adolescentes foram selecionadas por meio de
sorteio aleatério no alojamento conjunto seguindo
os critérios de inclusao: maes com no minimo 24
horas pés—parto; maes que estavam em condi(;()es
fisicas para amamentar ¢ j4 tinham amamentado;
mies que tiveram filhos com idade gestacional a
termo; mées que estavam acompanhadas pelos seus
filhos no alojamento conjunto; maes que estavam
acompanhas por um responsdvel legal; ter telefone
fixo ou celular.

Apbés terem ciéncia da pesquisa e dos aspectos
éticos, aquelas que aceitaram participar assinaram o
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE).
Além disso, foi solicitada a autorizagio do responsavel
legal da adolescente por meio da assinatura do TALE,
para que a mesma pudesse participar da pesquisa.

Os dados foram coletados entre janeiro a de-
zembro de 2014. No alojamento conjunto foi apli-
cado um questiondrio, ap6és no minimo 24 horas
pds-parto e apds as maes jd terem amamentado, que
continha informacoes sociodemogréficas e obstétri-
cas das participantes e a versao brasileira da Breast-
feeding Self-Efficacy Scale (BSES) para avaliacio da
autoeficdcia na amamentagio.

A BSES ¢ uma escala do tipo Likert contendo 33
questoes divididas em dois dominios: Técnico e Pen-
samento Intrapessoal. Cada questao apresenta cinco
possibilidades de resposta que variam de 1 a 5, sen-
do 1- discordo totalmente; 2- discordo; 3-as vezes
concordo; 4- concordo; 5- concordo totalmente.¥
A pontuagao total do instrumento varia de 33 a 165
pontos e os niveis de autoeficicia na amamentagao
sdo classificados de acordo com a pontuagio obtida
da seguinte maneira: autoeficicia baixa (33 a 118
pontos), autoeficicia moderada (119 a 137 pon-
tos) e autoeficdcia alta (138 a 165 pontos). Assim,
as puérperas responderam se e com qual intensidade
concordavam ou discordavam de cada afirmativa.

Posteriormente foi realizado contato telefoni-
co no intervalo de 30, 60 e 180 dias pds-parto
com cada mae adolescente, as quais responderam
ao terceiro instrumento de coleta de dados com-
posto por questdes referentes a alimentagao ofere-
cida a crianca (aleitamento materno e/ou alimen-
tagao complementar) e intercorréncias durante o
periodo de amamentagao.

Conde RG, Guimardes CM, Gomes-Sponholz FA, Oria MO, Monteiro JC

Para caracterizar a amostra, a analise dos dados
foi fundamentada na estatistica descritiva. Para veri-
ficar a relagio entre a autoeficicia na amamentagao
e os tempos de aleitamento materno, foi realizada
a analise de varidncia (ANOVA) e o Coeficiente
de Correlacio de Pearson; para verificar a associa-
¢do entre as varidveis qualitativas, os dados foram
submetidos ao Teste Exato de Fisher. Para todas as
andlises estatisticas, foram considerados nivel de sig-
nificAncia de 5% (a = 0,05).

Resultados

Participaram deste estudo 160 maes adolescen-
tes, com idade média de 16,88 anos (DP=1,30).
45,60% das participantes se declararam ser da cor
parda, a maioria delas (60,60%) referiu ter o Ensino
Fundamental Completo e 51,90% nao parou de es-
tudar devido a gestagdo. A maioria (66,90%) decla-
rou ter alguma religiao, 45,60% ser amasiada, po-
rém uma parcela significativa relatou estar solteira
(43,80 %). 49,40% das adolescentes referiram resi-
dir em casa prépria, 86,30% nao realizava trabalho
remunerado fora do lar, e a média da renda familiar
mensal foi de 2,14 saldrios minimos. Quanto ao au-
xilio nos cuidados com o recém-nascido, 98,80%
afirmaram que teriam algum tipo de ajuda, e entre
estas, 59,49% referiram que contariam com auxilio
da mae.

A maioria das adolescentes declarou ser pri-
migesta (92,50%) e primipara (93,10%). 93,80%
relataram ter um filho vivo. Em relacio a gestagao
atual, a maioria (71,30%) referiu nio ter planeja-
do a gravidez, ter iniciado o pré-natal no primeiro
trimestre da gestagao (64,20%) e ter realizado seis
consultas de pré-natal ou mais (84,20%). A maio-
ria das adolescentes (81,30%) teve parto normal,
32,50% apresentaram algum tipo de intercorréncia
durante o periodo gestacional, 6,30% algum tipo
de intercorréncia durante o trabalho de parto e/ou
parto e 6,90% referiram algum tipo de intercor-
réncia no pés-parto. 50,60% tiveram bebé do sexo
masculino e 49,40% do sexo feminino, e 98,75%
dos recém-nascidos apresentaram peso adequado ao
nascer. A maioria das participantes (53,10%) refe-
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riu ter amamentado seu bebé na primeira hora de
vida, sendo que no momento da coleta de dados
no alojamento conjunto 148 (92,50%) estavam em
aleitamento materno exclusivo.

Com relacio a autoeficicia na amamentacio, a
maioria das puérperas (56,90%) apresentaram nivel
de autoeficdcia alto, 35% delas apresentaram autoe-
ficdcia moderada e 8,10% apresentaram baixo nivel
de autoeficicia na amamentagio.

Em relagao a prevaléncia do aleitamento ma-
terno exclusivo entre as mies adolescentes nos trés
tempos de acompanhamento no periodo pds-parto,
verificou-se que 62% das participantes mantiveram
AME até 30 dias ap6s o parto; 52,59% mantiveram
AME até 60 dias ap6s o parto e 16% mantiveram
AME até 180 dias.

A anilise entre a autoeficicia na amamentacgio
e o aleitamento materno exclusivo em 30, 60 e 180
dias pds-parto estd apresentada na tabela 1. Verifica-
se que ndo houve diferenca estatisticamente signifi-
cativa entre estas varidveis (p=0,1519, p=0,2570 e
p=1,0000 respectivamente).

Observa-se desmame precoce no decorrer dos
meses, sendo que no primeiro més 10 (n=150) maes
tinham cessado o aleitamento materno, no segundo
més 25 (n=135) e no sexto més 60 (n=100) maes
adolescentes haviam desmamado seus bebés. Res-
salta-se que os contatos telefonicos continuaram a
ser realizados somente para as maes que mantinham
aleitamento materno.

Tabela 1. Andlise da autoeficacia na amamentacgdo associada a
prevaléncia do aleitamento materno exclusivo em 30, 60 e 180
dias pds-parto

Autoeficacia
o . Total .
Variaveis Baixa Moderada  Alta n%) p-value
n(%) n(%) n(%)
AME em 30 dias pds-parto
Sim 07(4,67) 27(18,00) 59(39,33) 93(62,00) 0,1519
Nao 06(4,00) 24(16,00) 27(18,000 57(38,00)
Total 13(8,67) 51(34,00) 86(57,33) 150(100,00)
AME em 60 dias pés-parto
Sim 04(2,96) 22(16,30) 45(33,33) 71(52,59)  0,2570
Nao 07(5,19) 25(18,52) 32(23,70) 64(47,41)
Total 11(8,15) 47(34,81) 77(57,04) 135(100,00)
AME em 180 dias pds-parto
Sim 01(1,000 06(6,000 099,000 16(16,00)  1,0000
Nao 08(8,00) 28(28,00) 48(48,00) 84(84,00)
Total 09(9,00) 34(34,00) 57(57,00) 100(100,00)

*Teste Exato de Fisher; AME - Aleitamento Materno Exclusivo
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Na tabela 2 observa-se a anélise do tempo final
de aleitamento materno exclusivo em dias, distri-
buidos de acordo com a classificacio dos niveis de
autoeficicia na amamentacio: baixa, moderada e
alta. Entre as participantes que apresentaram bai-
xa conflanga para amamentar, a média de AME foi
de 64,15 dias. Em relagdo as adolescentes que apre-
sentaram confianca moderada na amamentagio, a
média de AME foi de 66,38 dias. Para aquelas que
demonstraram alta confianca, a média de AME foi

de 82,85 dias.

Tabela 2. Autoeficacia na amamentacao relacionada ao tempo
final de aleitamento materno exclusivo em dias

o Autoeficacia

Variaveis 5

Baixa (n=13) Moderada (n=56) Alta (n=91)
Média do AME 64,15 dias 66,38 dias 82,85 dias
Mediana 39,00 33,50 60,00
Minimo 6,00 6,00 2,00
Maximo 180,00 180,00 180,00
Desvio padrdo 59,82 61,82 60,90

AME - Aleitamento Materno Exclusivo

A associacio entre a varidvel autoeficicia e as
caracteristicas sociodemogréficas e obstétricas mos-
trou que as varidveis “intercorréncia na gestagao”
e “intercorréncia no trabalho de parto e/ou parto”
apresentaram associagdes estatisticamente signifi-
cativas. As adolescentes que nio tiveram intercor-
réncias na gestagio apresentaram maior confianca
na amamentagio (p=0,0069), quando comparadas
aquelas que tiveram algum tipo de intercorréncia
neste periodo. Ainda, as adolescentes que nao ti-
veram intercorréncias durante o trabalho de parto
e/ou parto apresentaram maior nivel de confianca
para amamentar (p=0,0316), como demonstrado
na tabela 3.

Discussao

Neste estudo a maijoria das adolescentes apresentou
autoeficdcia alta para amamentar, sendo que a média
dos escores da BSES foi de 139,01 pontos; ressalta-
se que para todas as participantes foi respeitado o
tempo de 24 horas pés-parto e todas foram aborda-
das para a pesquisa ap6s terem realizado a pratica do
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Tabela 3. Andlise da autoeficicia na amamentacdo, associada as caracteristicas obstétricas

Autoeficacia
o . Total
Variaveis Baixa Moderada Alta n%) p-value*
n(%) n(%) n(%)

Gestagdo planejada
Sim 02(1,25) 15(9,38) 29(18,13) 46(28,75) 0,4718
Nao 11(6,88) 41(25,63) 62(38,75) 114(71,25)
Total 13(8,13) 56(35,00) 91(56,88) 160(100,00)

Intercorréncia na gestagao no inicio do pré-natal

(semanas)
Até 12 07(5,11) 27(19,71) 51(37,23) 85(62,04) 0,8524
Mais que 12 03(2,19) 18(13,14) 31(22,63) 52(37,96)
Total 10(7,30) 45(32,85) 82(59,85) 137(100,00)

NUmero de consultas no pré-natal
Até 5 0(0,00) 10(6,58) 14(9,21) 24(15,79) 0,3749
6 ou mais 12(7,89) 46(30,26) 70(46,05) 128(84,21)
Total 12(7,89) 56(36,84) 84(55,26) 152(100,00)

Tipo de parto
Vaginal 11(6,88) 43(26,88) 76(47,50) 130(81,25) 0,5772
Ceséria 02(1,25) 13(8,13) 15(9,38) 30(18,75)
Total 13(8,13) 56(35,00) 91(56,88) 160(100,00)

Intercorréncia na gestagdo
Sim 08(5,00) 11(6,88) 33(20,3) 52(32,50) 0,0069
Nao 05(3,13) 45(28,13) 58(36,25) 108(67,50)
Total 13(8,13) 56(35,00) 91(56,88) 160(100,00)

Intercorréncia no trabalho de parto e/ou parto
Sim 03(1,88) 01(0,63) 06(3,75) 10(6,25) 0,0316
Nao 10(6,25) 55(34,38) 85(53,13) 150(93,75)
Total 13(8,13) 56(35,00) 91(56,88) 160(100,00)

Intercorréncia no pos-parto
Sim 00(0,00) 02(1,25) 09(5,63) 11(6,88) 0,2819
Nao 13(8,13) 54(33,75) 82(51,25) 149(93,13)
Total 13(8,13) 56(35,00) 91(56,88) 160(100,00)

aleitamento materno. Estudo realizado no Nordeste Apesar da autoeficdcia para amamentar ter sido

com 172 mies adolescentes em que foi aplicada a alta no presente estudo, verificou-se redugio no in-

versao reduzida da BSES (BSES - Short Form) mos-
trou predominancia de autoeficdcia alta para ama-
mentar em 84% das participantes."” Apesar disso,
as adolescentes apresentaram déficit no que diz
respeito ao conhecimento sobre a importincia da
amamentagao para a saide do bindmio mae e bebé,
além de menor escore de autoeficicia quanto a com-
plementagio de leite em p6 para o bebé e quanto
a pratica de amamentacio em ambiente ptblico.!”
Considerando que a literatura aponta que as maes
mais jovens apresentam-se menos conflantes para a
prética da amamentagio, quando comparadas com
as maes adultas,® estes achados demonstram a im-
portancia de abordar e trabalhar estes aspectos junto
as adolescentes, para que se sintam mais tranquilas e
seguras a0 amamentar, o que pode influenciar dire-
tamente no aumento das taxas de aleitamento nesta
faixa etdria.

dice de AME entre as mies adolescentes durante o
acompanhamento longitudinal até o sexto més de
vida da crianca. A duracio média do AME foi 75,56
dias, corroborando a média encontrada no munici-
pio de Ribeirdo Preto, que foi de 71,1 dias, de acor-
do com a tltima pesquisa realizada."” Outra pes-
quisa brasileira analisou prevaléncia do aleitamento
materno entre as adolescentes, em que também foi
verificado queda nos indices de amamentagio com
o passar dos meses."® A taxa de AME aos seis me-
ses entre as participantes (16,0%) estd aquém da
recomendacio da OMS, e também ¢ inferior aos
indices encontrados no Brasil (41%) e em outros
paises, com maes de todas as idades, como Paraguai
(24,4%), Chile (48,8%) e Venezuela (29,90%).1%
No que diz respeito a relagio entre a autoeficdcia
na amamentacio e a prevaléncia do AME em 30,
60 e 180 dias pds-parto, nao foi encontrada asso-
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ciagio estatisticamente significativa entre estas va-
ridveis. Corroborando um estudo realizado em Sao
Paulo, que acompanhou 100 maes entre 17 a 44
anos até 60 dias pds-parto e também nio verificou
associagdo entre a conflanga da mie e o tempo de
aleitamento materno exclusivo.?” Entretanto, ou-
tros estudos apontaram que maes adolescentes com
maiores niveis de autoeficicia na amamentacio, no
periodo pré-natal ou no pds-parto mantiveram o
AME por mais tempo nos primeiros meses.®*"

A anilise de associacio entre a autoeficicia na
amamentagio e as varidveis sociodemograficas e
obstétricas mostrou que houve associacio estatis-
ticamente significativa para as varidveis “intercor-
réncia na gestagio” e “intercorréncia no trabalho
de parto e/ou parto’. Sabe-se que a capacidade
da mie de julgar-se capaz de amamentar seu fi-
lho (expectativa de autoeficicia) estd vinculada
ao estado emocional e fisiolégico, sendo que ex-
periéncias como fadiga, dor, estresse e ansiedade
reduzem a confianca desta mie em amamentar.'¥
Deste modo, pressupoe-se que as participantes, ao
enfrentarem intercorréncias durante o ciclo gravi-
dico-puerperal, vivenciaram uma fase de possivel
dor, fadiga e/ou estresse, que influenciou na con-
flanga para amamentar.

A identificagio da confianga para amamentar
entre as adolescentes permite melhorar o apoio ao
aleitamento materno. Isto pode colaborar para a
compreensao de seu contexto situacional e remo-
¢ao de obstdculos sociais e estruturais que possam
interferir na capacidade da mulher amamentar de

(22) Ressalta-

maneira confiante, segura e tranquila.
se, assim, a praticidade e facilidade de aplicagao
do instrumento BSES, que ¢ de baixo custo e tem
comprovada evidéncia cientifica de confiabilidade
e validade para avaliagio da confianga materna em
amamentar entre as maes adultas e também entre as
maes adolescentes.

Apesar de nio ter sido verificado associa¢io es-
tatisticamente significativa entre a autoeficicia na
amamentagio e a duragio do AME, nota-se que,
na prdtica clinica, as adolescentes que apresenta-
ram autoeficdcia alta amamentaram exclusivamente
por mais tempo. No que se refere a associagio da
autoeficicia para amamentar e as varidveis socio-
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demogréficas e obstétricas, houve associagio entre
a conflan¢a na amamentagdo e a presenca de in-
tercorréncias na gestagao e no periodo de trabalho
de parto e/ou parto. Assim, para a prdtica clinica,
evidencia-se a necessidade de esforcos por parte dos
profissionais de satide, para que as adolescentes que
passam por intercorréncias nestes periodos sejam
acolhidas e auxiliadas para a realizagio da amamen-
tagdo de forma prazerosa e efetiva, tanto para elas
quanto para seus filhos. Como implica¢oes para a
pesquisa, destaca-se que o presente estudo foi rea-
lizado em uma maternidade de risco habitual, com
indice reduzido de intercorréncias durante o ciclo
gravidico-puerperal. Assim, novos estudos pode-
riam ser realizados para investigar o quanto estas
varidveis influenciam na constru¢io da confianga
para amamentar entre as maes adolescentes, consi-
derando outros contextos regionais, outros servigos
de satde (que atendem alto risco obstétrico, por
exemplo) e sob outros desenhos metodolégicos. O
presente estudo teve como limitacdo a dificuldade
de se realizar o acompanhamento direto das partici-
pantes por meio de consultas individuais ou de vi-
sitas domiciliarias. No entanto, salienta-se a impor-
tAncia das buscas fonadas para o desenvolvimento
da pesquisa, que permitiu o acompanhamento das
participantes de acordo com o planejado, até 180
dias pés-parto.

Conclusao

Este estudo contribui com resultados relevantes
para a melhoria na assisténcia as maes adolescentes
e a seus filhos, pois fornece subsidios que podem
auxiliar na construgao de estratégias para o empode-
ramento destas maes, possibilitando a superacio das
dificuldades e obstaculos, facilitando a continuida-
de do AME até o sexto més de vida da crianca, e
favorecendo a diminuicio da morbi-mortalidade
materno-infantil.
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