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Sumario: A pesquisa objetivou avaliar a percepcao de puérperas em relagdo ao dominio
técnico na autoeficacia para amamentar na quarta semana pés-parto. Estudo descritivo,
quantitativo, analisou dados de 112 puérperas acompanhadas no Distrito Sanitério 1V do
Recife, entrevistadas por telefone. Foi utilizada a Breastfeeding Self-Efficacy Scale —
Short-Form para mensurar 0s escores de autoeficacia e investigados dados
socioeconbémicos, obstétricos, da gestacdo atual, parto, nascimento e alimentacdo da
crianca. Foi realizada andlise descritiva e a associa¢do da autoeficacia e o AME aos 30 dias
de vida foi verificada pelo teste de Mann-Whitney. Foi adotado nivel de significancia de
5%. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da
Salde da Universidade Federal de Pernambuco, parecer n° 740.922. Acima de 89,2% das
puérperas se sentiam autoeficazes em todos os itens relacionados ao dominio técnico para
amamentar. O tempo de AME foi maior no grupo de puérperas que apresentaram maiores
médias de autoeficacia (p=0,012). O estudo evidenciou que as nutrizes se percebem
autoeficazes em relacdo ao dominio técnico para amamentar. Agquelas com maiores escores
de autoeficécia foram capazes de manter o AME por trinta dias ou mais.
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INTRODUCAO

O aleitamento materno (AM) € mais do que um ato de alimentar, é a forma mais sabia de
assisténcia integral a salde da crianca, traz beneficios a mulher e é a melhor estratégia de
fortalecimento do vinculo mae-filho, além de ndo implicar em custos financeiros para a
mde. A préatica do aleitamento materno exclusivo (AME) é recomendada até os primeiros 6
meses de vida, e ap6s, deve ser complementado com outros alimentos saudaveis,
mantendo-se 0 AM até os dois anos ou mais (BRASIL, 2009). O AM sofre influéncia de
varios fatores, sendo o julgamento interno que a mée tem a respeito de sua capacidade em
amamentar exclusivamente seu filho no peito o que influencia diretamente no
comportamento, podendo construir, modificar ou destruir o desempenho pessoal do
individuo (RODRIGUES et al.,, 2013). Com base nesses conceitos, Bandura (1977)
desenvolveu a teoria da autoeficicia afirmando ser este um elemento inerente ao ser
humano. Considerando os pressupostos desta teoria, foi desenvolvida a Breastfeeding Self-
Efficacy Scale — BSES (DENNIS; FAUX, 1999), escala que avalia 0s escores de
autoeficacia segundo os dominios técnico e intrapessoal em amamentar, traduzida e
aplicada no Brasil sob a forma abreviada que apresenta 14 itens (BSES-SF) (ORIA, 2008).
A avaliacdo das nutrizes na 42 semana pos-parto em relacdo ao grau de autoeficacia para
amamentar durante o primeiro més de vida possibilita mensurar variacfes entre os niveis
de autoeficcia, para direcionar intervencGes educativas de maneira individualizada,
considerando o contexto de vida e necessidades de cada mulher, promovendo o AME, até o
sexto més de vida da crianga.
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MATERIAIS E METODOS

Estudo descritivo e quantitativo, inserido no projeto “Dominios técnico € pensamento
intrapessoal da autoeficacia para amamentar: percepgao de puérperas”, que analisou dados
do projeto de pesquisa intitulado: “Efeitos de uma tecnologia educativa na autoeficacia
para amamentar e no aleitamento materno exclusivo”, desenvolvido nas unidades basicas de
salde no Distrito Sanitario 1V (DS 1V), na cidade de Recife-PE. A amostra foi composta por
112 mulheres, no periodo de dezembro de 2012 a agosto de 2013, entrevistadas por
telefone na quarta semana pos-parto. Foi utilizada a BSES-SF para mensurar os escores de
autoeficacia. Foram investigados dados socioeconémicos, obstétricos, da gestacao atual, do
parto, nascimento e a alimentacdo da crian¢a nos primeiros dois meses de vida. Os dados
foram processados e analisados no software Statistical Package for the Social Sciences,
versdo 18. Foi realizada analise estatistica descritiva para caracterizar as variaveis. A
percepcdo das puérperas quanto a sua eficicia relacionada ao dominio técnico para
amamentar na quarta semana pés-parto, foi mensurada pelo indice de concordéncia para
cada item da BSES-SF, apresentado em frequéncias simples e relativa. Para verificar a
associacao do dominio técnico na autoeficacia para amamentar e 0 AME na 42 semana pos-
parto, primeiro foi avaliada a normalidade do escore de autoeficacia por meio do teste de
Kolmogorov-smirnov. Considerando que a normalidade ndo foi indicada aplicou-se o teste
de Mann-Whitney para comparacdo da média dos escores entre os dois grupos. Para todas
as analises foi adotado nivel de significancia de 5%. O projeto foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de
Pernambuco, parecer n° 740.922.

RESULTADOS

A andlise dos dados socioeconémicos evidenciou que 74,1% das puérperas possuia idade
maior ou igual a 20 anos, 59,8% viviam em unido estavel, 73,6% n&o trabalhavam fora do
lar, 86,6% estudaram menos de 8 anos e 82,1% possuiam renda familiar menor ou igual a 2
salarios minimos. Em relacdo aos antecedentes obstétricos verificou-se que a maioria era
primipara (50,9%), tinha experiéncia com AME em outros filhos por mais de 4 meses
(42,9%), ndo recebeu orientacdes sobre amamentacdo durante a gestacdo atual (59,5%) e
foi amamentada quando era crianca (85,7%). Sobre as caracteristicas do parto e
nascimento, evidenciou-se que em 55,4% dos casos 0s partos foram normais, 83% tiveram
o filho no hospital publico, apenas 9,7% amamentaram na sala de parto, 88,1% das
criancas foram levadas para incubadora, 95,5% nasceram com peso maior do que 2500g e
93,8% com idade gestacional maior do que 37 semanas. Em relacdo a amamentacdo do
filho atual, 60,9% das mdes receberam orientacdes e ndo tiveram dificuldades para
amamentar na maternidade (53,6%). 99,1% estavam em AME na alta hospitalar. Apos a
alta, 54,1% das maes encontraram dificuldades para amamentar o filho durante a primeira
semana de vida, porém 98,2% mantiveram a amamentacdo exclusiva por mais de 30 dias.
Acerca da percepcao das puérperas sobre a autoeficacia para amamentar avaliada segundo
os itens do dominio técnico da BSES-SF, verificou-se que exceto no item “Ser capaz de
sempre sentir quando o bebé esta mamando o suficiente”, em que o percentual de
concordancia das gestantes foi de 89,2%, em todos os outros itens a prevaléncia de
concordancia foi acima de 90% (tabela 1). Maiores médias de autoeficacia foram
associadas a manuten¢do do AME por 30 dias ou mais (p-valor = 0,012) (Figura 1).
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Tabela 1. Concordancia das puérperas acerca da percepcao de autoeficacia, segundo o
dominio técnico para amamentar. DS 1V, Recife, 2012-2013.

Itens da BSES-SF - Autoeficacia para amamentar/ Sim Nao
Dominio Técnico n % n %
Ser capaz de sempre sentir quando o bebé esta mamando o 100 89,2 12 108
suficiente

Ser capaz de sempre alimentar o bebé sem usar leite em p6 109 97,3 3 2,7

como suplemento

Ser capaz de sempre perceber se 0 bebé estd pegando o peito 111 991 1 0,9
direitinho durante toda a mamada

Ser capaz de sempre amamentar mesmo se 0 bebé estiver 109 97,3 3 2,7
chorando

Ser capaz de sempre amamentar o bebé em um peito e depois 109 97,3 3 2,7
mudar para o outro

Ser capaz de sempre continuar amamentando o bebé a cada 104 92,8 8 7,2
alimentacdo dele (a cada mamada)
Ser capaz de sempre adequar as minhas necessidades as 108 964 4 3,6

necessidades do bebé
Ser capaz de sempre saber quando o bebé terminou a mamada 111 99,1 1 0,9
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Figura 1. Box-plot das médias do escore de autoeficicia segundo o tempo de AME de
puérperas acompanhadas na ESF do DS 1V. Recife, 2012-2013.

DISCUSSAO
As nutrizes desse estudo se percebem autoeficazes em relacdo ao dominio técnico para
amamentar. Aquelas com maiores escores de autoeficacia foram capazes de manter o AME
por trinta dias ou mais. Observa-se semelhanca com resultados de pesquisa realizada em
alojamento conjunto em Fortaleza. Porém, ha discordancia quanto ao item da BSES-SF que
refere o fato de que cada crianga ter um tempo préprio de terminar a mamada é importante
para a percepcdo das mées em relacdo ao dominio técnico para amamentar. Os bebés
costumam pausar muito as mamadas, mesmo sem estarem satisfeitos; o que pode confundir
as maes que passam a associar as pausas a qualidade e/ou quantidade de seu leite,
configurando-se como mais um fator de risco para o desmame precoce (ZUBARAN,
2013). Nesse estudo, identificou-se percepcdo elevada de autoeficacia das puerperas,
exceto no item 12 (89,2%), em todos os outros o percentual de concordancia ultrapassou
92,8%. Acredita-se que a orientacdo no pré-natal e a experiéncia anterior de AME
influenciaram na autoeficacia dessas puérperas para amamentar. As dificuldades em
amamentar apés a alta ndo influenciaram negativamente no AME durante a quarta semana
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poOs-parto. Porém, em outro estudo aparecem como fator de risco para 0 AME apés 30 dias
de vida da crianca (FONSECA-MACHADO et al., 2012). Em relagdo as caracteristicas
socioeconémicas, a idade materna acima de 20 anos é considerada fator positivo para a
manutengdo do AME por mais tempo, bem como o estado civil, pela importancia do
companheiro na promo¢do do AME (DODT et al., 2013). O trabalho materno fora do
domicilio é outro fator associado ao risco para o desmame precoce, devido ao fim da
licenca maternidade (DEMETRIO, 2012). Renda, aspecto social e cultural das mulheres
também influenciam na duracdo do AME (BRASIL, 2009). Nesse estudo, 42,9% das
mulheres afirmaram terem amamentado anteriormente por mais de 5 meses, e confirmaram
terem recebido orientagcdo sobre AME durante a gestagéo atual, ressaltando a importancia
do acompanhamento durante a gestacdo e ap0s o parto. Esses achados reiteram a
importancia da rede de apoio da mulher, e dos profissionais da salde para orientar a pratica
do AM, a fim de manter por mais tempo 0 AME (FONSECA-MACHADO et al., 2012).

CONCLUSOES
O estudo evidenciou que a maioria das mulheres se percebia autoeficaz segundo o dominio
técnico da amamentacédo avaliado na BSES-SF. Essas mulheres sendo sensiveis a como seu
bebé estd mamando favorecem a identificacdo dos problemas acerca do dominio técnico
para amamentar, sendo possivel direcionar a¢fes de promocdo ao AM, com base nos
resultados dos escores da escala de autoeficacia.
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