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Resumo

Paracombateratendéncia generalizadaainterrupgdo precoce
daamamentacio, variasinstitui¢des trabalharam em conjuntono
Centrode Satide do Bairro Sdo Marcos, periferiade Belo Hori-
zonte (Brasil), apartirdoinicio dadécadade 80: o Departamento
de PediatriadaFaculdade de Medicinada Universidade Federal
de Minas Gerais, através de umadisciplinaobrigatdria do curso
médico de graduacio, a Prefeiturade Belo Horizonte e aLegido
Brasileirade Assisténcia. Uminquéritoem 1980 documentoua
praticadaamamentacdo nestacomunidade carente, antes de se
iniciar qualquer programa sistematizado, local ou nacional, de
incentivo ao aleitamento materno. Dois inquéritos semelhantes
foramrealizados posteriormente (1986 e 1992). Em cadainqué-
ritoforamselecionadas, aleatoriamente, 152 maes comfilhosem
idade inferior a dois anos. Os resultados evidenciaram uma
melhorasignificativada praticado aleitamento materno de 1980
para 1986 e uma estabilizacdo no periodo de 1986 a 1992. Por
exemplo, enquanto 39,0% das criangas eram amamentadas por 6
oumaismesesem 1980, 54,3% oeramem 1986 € 52,4%em 1992.
Em 1980, 80,6% das criangas fizeram uso de leite de vaca antes
dos3mesesdeidade, 56,5%em 1986¢€56,3%em 1992. Todavia,
a participagdo do pré-natal foi fraca e pdde ser detectado um
refluxonaparticipacdo das maternidades no processo educativo,
nosultimos anos.

J. pediatr. (Rio J.). 1995; 71(4):203-208: Aleitamento mater-
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Introducao

Para combater a tendéncia generalizada ao desmame
precoce, vérias acdes foram propostas pela Organizagdo
Mundial da Saide!-2. As principais, todas elas parcialmente
implantadas no Brasil no inicio da década de 80, foram:
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Abstract

Three institutions worked together in order to combat early
weaning in a peripheric district of Belo Horizonte (Brazil): the
Department of Pediatrics of the Faculty of Medicine (Federal
University of Minas Gerais), the Secretary of Health of Belo
Horizonte and a Brazilian assistential institution (“LBA”’). One
initial survey, in 1980, documented breast-feeding practices in
this community, when there were no systematized actions of
incentive tohuman milk, atlocal or national levels. Two similar
surveys were also conducted, in 1986 andin 1992. Ineach one,
152 mothers with children under two years old were randomly
selected andinterviewed. The results showed significant progress
inthebreast-feeding periodin the firstsix years, and astabilization
between 1986 and 1992. For example: if only 39.0% of the
children received human milk for six months or more in 1980,
54.3%receiveditin 1986 and 52.4%in 1992.1n 1980, 80.6% of
the children were nourished with cow’s milk before three months
ofage,t056.5%in 1986 and 56.3% in 1992. Prenatal influence
to increase the level of breast-feeding has always been weak.
Besides, areflux was detected in the last few years with regard to
the participation of the maternity hospital in the educative pro-
cess.

J. pediatr. (Rio J.). 1995; 71(4):203-208: Breast-feeding,
program evaluation, health surveys.

acompanhamento seqiiencial no pré-natal e formagdo de
grupos de gestantes; alojamento conjunto, orientacdo e
estimulo a amamentacdo nas maternidades; controle se-
qiiencial do lactente; divulgacdo na comunidade das vanta-
gens do leite humano; treinamento de pessoas para atuar
junto as maes; reformulacdo dos conceitos ensinados nos
cursos de profissionalizag@o; controle estatal das formas de
propaganda da industria alimenticia; construcéo de creches
e respeito as leis de protecdo nutriz.
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Foram essas acdes suficientes para modificar o compor-
tamento das maes quanto ao aleitamento natural? Se o
foram, em que duragdo e grau? Ou foram acdes timidas,
incapazes de se sobrepor as sutis pressdes econdmicas € ao
incisivo apelo consumista, permanecendo intacta a tendén-
cia para um desmame precoce? Ao longo da primeira década
da campanha essas acdes se mantiveram constantes, ou o
fmpeto inicial ndo perdurou?

A revisdo da literatura especializada nos mostra que os
estudos publicados sdo basicamente andlises transversais,
ou seja, a documentagdo da situacio em um dado momento>
9 Estudos sobre a mudanca ou ndo dos hébitos so a forma
mais segura de se definir o sucesso ou o fracasso dos
procedimentos executados. Essas publicacdes sdo escassas
e restritas quanto aos locais estudados!0-16,

Neste trabalho, teve-se a oportunidade rara de estudar
uma comunidade urbana que teve seus hdbitos documenta-
dos por inquérito epidemiolégico em 1980, antes de se
iniciar qualquer programa sistematizado, local ou nacional,
de incentivo ao aleitamento materno. A partir de entdo, esta
comunidade foi submetida a uma ag¢éo continua e cotidiana,
em vdrias frentes de atuagdo!”.

Objetiva-se, aqui, analisar a eficdcia das acdes de incen-
tivo ao aleitamento materno executadas no bairro Sao Mar-
cos, periferia de Belo Horizonte (Minas Gerais), a partir da
comparagdo entre 3 inquéritos executados no local: 1980,
1986 ¢ 1992.

Populacio e Métodos

Acdes empreendidas no periodo de 1980/1992

O Departamento de Pediatria da Faculdade de Medicina
da Universidade Federal de Minas Gerais iniciou sua parti-
cipacdo no Centro de Sadde do Bairro Sao Marcos a partir de
1980, quando foram transferidas para ambulatérios perifé-
ricos todas as atividades da Disciplina Medicina Geral de
Criangas “B”, ministrada no 4° ano do curso médico de
graduacdo. Os alunos participam de atividades no local
durante 4 dias na semana, em dois turnos de trabalho, sempre
com orientacdo docente (cada sub-turma de 10 alunos é
supervisionada por um professor e cumpre 10 horas sema-
nais de atividades tedricas e praticas). Sao atendidas cerca de
20 consultas pediatricas didrias, totalizando aproximada-
mente 50 mil atendimentos em 12 anos (em 30% das
consultas a idade da criancga € inferior a 1 ano). Os lactentes
identificados como ‘“risco de desmame” sdo considerados
como prioritrios no atendimento. Além do estimulo verbal
durante consultas e reunides, foram utilizadas fichas de
acompanhamento do crescimento infantil como instrumen-
to educativo, que ficam sob a guarda da familia, assim como
folhetos ilustrados de incentivo ao leite materno, que foram
distribuidos durante alguns periodos!”.

A Prefeitura de Belo Horizonte, responsavel pelo funcio-
namento da unidade de saide do bairro, promoveu, a partir
de 1981, cursos de atualizagdo e manuais de trabalho para os
membros da equipe de saide. Até esta época, esta institui¢do
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ndo desenvolvia programas especificamente voltados para o
estimulo ao aleitamento naturall”.

Outra instituicdo interveniente foi a Legido Brasileira de
Assisténcia, que atuava no Centro de Satide através do seu
Programa de Complementagdo Alimentar para gestantes,
nutrizes e lactentes. Esta distribuicdo de alimentos ndo era
constante, passando por longos periodos de desativacdo. Até
1981, distribuia-se leite em po, inclusive para recém-nasci-
dos, sendo que a partir deste ano o limite minimo de idade
passou a ser de seis meses. Paralelamente, passou-se a
organizar cursos periddicos para gestantes e para maes com

filhos desnutridos!”.

A partir de 1981, foi iniciada uma campanha visando a
promocdo do aleitamento natural, inicialmente em cardter
intensivo, promovida principalmente pelo Ministério da
Sadde e UNICEF, utilizando-se especialmente da televisao
e radio como veiculos de divulgagao®:13:17.

Também a partir do inicio da década de 80, com a
publica¢do pela Organizacdo Mundial da Saidde do Cédigo
de Comercializacdo dos Substitutos do Leite Materno, a
propaganda da industria alimenticia passou a ser mais cau-
telosa: cartazes, brindes e cartilhas “educativas” pratica-
mente desapareceram dos ambulatérios, os supermercados
ndo mais exibem latas de leite em p6 com atraentes rétulos
de criangas eutrdficas alimentando-se em mamadeiras e a
falaciosa expressdo “leite maternizado” teve que ser aboli-
da. Paralelamente, mudancas significativas ocorriam nas
publicagdes cientificas, que passaram a dar outra énfase ao
tema, as vezes de forma veemente, denunciando o jogo
econdmico que ardilosamente promove os produtos indus-
trializados, em detrimento do leite humano!8:1°. Em meados
dos anos 80 o Ministério da Sadde, juntamente com o
INAMPS, criaram e iniciaram a implantagdo em nivel
nacional do Programa de Assisténcia Integral a Saide da
Mulher e da Crianga (PAISMC), enfatizando a importancia
do aleitamento materno na promogio da sadde infantil20,

O questiondrio e a andlise estatistica

O questiondrio adotado constou de 48 itens, que aborda-
ram as caracteristicas da familia, os conceitos maternos
sobre o leite humano, a influéncia do pré-natal e da mater-
nidade e a evolu¢do da amamentacdo. Foi aplicado pelos
préprios autores e seus alunos a 152 maes com filhos em
idade inferior a 2 anos, em 3 épocas diferentes: margo a maio
de 1980, maio e junho de 1986 e setembro a novembro de
1992. Todas as entrevistas foram realizadas no Centro de
Sadde do Bairro Sao Marcos.

Foram empregados para a andlise estatistica o teste do
qui-quadrado para comparacdo das freqiiéncias observadas
e o teste da andlise de varidncia para as comparagdes entre
médias.

O processo de amostragem

A selecdo das amostras para os trés estudos transversais
foi feita de maneira semelhante. Esta selecdo ndo seguiu as
normas clédssicas de amostragem devido a dificuldades



Analise da eficacia do Programade Incentivo ... - Figueiredo, LMH et al.

locais, inerentes aos trabalhos de campo em comunidades.
Em 1980, eram precdrios os registros médicos no posto de
satide, sendo estimado que o nimero total de maes com
filhos menores de 2 anos na comunidade local (excluidas as
maes adotivas) se situava em torno de 600. Aleatoriamente
foram selecionadas 152 maes, um tamanho de amostra que
permitiu uma precisao estatistica de 7%, considerando-se o
nivel de confianga de 95% 21.

Ja a representatividade da amostra de 1986 pode ser
verificada comparando-a, em relagdo a 4 varidveis, ao grupo
total de maes catalogadas no posto, com filhos em idade
inferior a 2 anos. Como estava implantado e funcionando
adequadamente um sistema de arquivo por grupo familiar no
Centro de Satide, este nimero pode ser obtido: o universo
sobre o qual se desejava inferir era composto entdo por 754
maes. Comparou-se a amostra com o universo em relagdo a
idade das maes (p=0,649), o grau de escolaridade materna
(p=0,164), a propor¢ao de mdes que trabalhavam fora do lar
(p=0,107) e a renda familiar mensal (p=0,212). Em todas
estas caracteristicas a amostra ¢ 0 universo mostraram-se
equivalentes.

Para 1992 foram selecionadas novamente 152 maes, de
forma aleatéria. Porém, por esta época, o arquivo de pacien-
tes ndo se encontrava atualizado, impossibilitando uma
checagem da representatividade da amostra como a realiza-
da em 1986. Optou-se, entdo, por estimar o tamanho do
universo de maes com filhos em idade inferior a 2 anos a
partir dos dados de aplicag@o da vacina BCG. Esta vacina é
rotineiramente aplicada no posto uma vez por semana, com
média mensal por esta época de 22 doses, sendo que cerca de
80% da clientela local se submete a aplicacdo no préprio
posto. Estes dados permitem supor que o universo de maes
manteve-se com tamanho aproximado em relacdo a 1986, e
portanto, a precisdo estatistica da amostra se situou nova-
mente em torno de 7%.

Resultados

Adiante, sdo relatados os dados mais significativos ob-
tidos dos questiondrios. A Tabela 1 apresenta, para os 3
inquéritos, os dados referentes a comparacdo entre médias.
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Pode ser verificado que ocorreu entre as 3 amostras uma
variagdo quanto a idade materna, que foi estatisticamente
significativa (p=0,006). Todavia, esta variacdo nao mostra
significancia clinica (médias situadas entre 26,0 e 28,1
anos).

N

Quanto a escolaridade materna, a diferenca foi nitida
(p=0,000) e mostra que ocorreu um aumento progressivo do
tempo médio de estudo cursado pelas maes. Outro dado que
reforga este fato € que havia 28 maes analfabetas em 1980,
17 em 1986 e apenas 2 em 1992.

Quanto a renda familiar, verificou-se também melhora
relativa recente (p=0,000), apesar de ter permanecido muito
baixo o nivel econdmico local: variagdo de 1,7 a 2,6 salarios
minimos mensais.

Quanto a residéncia materna em zona rural, foi signifi-
cativoodecréscimodamigragaorural paraobairro (p=0,000),
ao longo dos 12 anos de seguimento.

A Tabela 2 apresenta os dados referentes a comparacdo
entre propor¢cdes. Em relag@o ao trabalho materno fora do
lar, a situagdo tem se modificado com o tempo: a cada
inquérito aumentou de forma estatisticamente significativa
a propor¢ao de mulheres que trabalha fora de casa (p=0,004).

Com relacdo ao vinculo com o pai da crianga em estudo,
a propor¢do manteve-se permanentemente alta, em torno de
90% (p=0,613). Considerou-se nesta questdo se a mae
convivia na mesma residéncia com o pai da crianga, inde-
pendente da existéncia de um vinculo oficializado.

Quanto ao comparecimento a pelo menos uma consulta
de pré-natal, verificou-se propor¢des acima de 90% desde
1980, todavia com um aumento a cada inquérito (p=0,031).
Por outro lado, a propor¢ao de maes que se recordava de ter
recebido no pré-natal orientacdo quanto a amamentacao se
situou em torno de 60%, nos 3 inquéritos (diferenca estatis-
ticamente ndo significativa - p=0,346).

O parto hospitalar, que ja era quase a totalidade em 1980,
atingiu 100% dos casos em 1992. Quanto a orientagdo sobre
a amamentacgdo recebida na maternidade, pode ser verifica-
da uma melhora relativa no periodo 80/86 (50,0% para
76,2%) e um refluxo no periodo 86/92 (76,2% para 58,6%).

Tabela 1 - Comparagdo das médias observadas em 3 inquéritos (1980/1986/1992) quanto a dados ligados a
pratica do aleitamento materno - Bairro Sdo Marcos, Belo Horizonte.

Lo 1980 1986 1992 F p
Variaveis
X S X S X S

Idade materna (anos) 27,0 6,0 28,1 5,7 26,0 5,2 52| 0,006
Escolaridade materna (anos) 36 25 42 23 6,5 3,0 | 53,7| 0,000
Renda familiar mensal 20 1,0 1,7 0,9 26 14 | 27,9 0,000
(salarios mininos)

Residéncia materna em zona rural 83 97 79 98 3,7 62 | 154 0,000
(anos)
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Tabela 2 - Comparacéo das propor¢des observadas em 3 inquéritos (1980/1986/1992) quanto adados ligados
a pratica do aleitamento materno - Bairro Sdo Marcos, Belo Horizonte.

Varidveis 1980 1986 1992 X2 p

n % n % n %
Trabalho materno fora do lar 12 79 15 99 | 30 19,7 | 11,2 | 0,004
Vinculo com o pai da criangca 137 90,2 | 138 90,8 | 133 87,5 1,0 | 0,613
Realizou pré-natal 137 90,2 |143 94,1 [ 148 974 | 69 | 0,031
Recebeu orientago no pré-natal 92 672 | 97 67,8 | 92 60,5 | 2,1 | 0,346
Partohospitalar 148 974 (147 96,7 | 152 100,00 | 4,8 | 0,092
Recebeu orientagdo na maternidade | 74 50,0 {112 76,2 | 89 58,6 | 22,2 | 0,000
Separacio pés-parto < 6 horas 18 122 | 48 32,7 | 56 36,8 | 26,2 | 0,000
Nao amamentou na maternidade 68 46,5 | 16 109 | 26 245 | 474 | 0,000
Dificuldade para amamentar 52 342 | 49 322 | 66 43,4 4,7 | 0,097
nos primeiros dias

A separagdo imediata pds-parto foi um dado que mos-
trou uma melhora inicial, que se manteve durante todo o
periodo de seguimento. Em relacéio a pratica de amamentar
o recém-nascido durante a permanéncia na maternidade,
46,5% das maes nega ter tido esta oportunidade em 1980,
enquanto que em 1986 este indice caiu para 10,9%, tendo
subido para 24,5% em 1992.

Quanto a porcentagem de médes que apresentaram difi-
culdades para amamentar nos primeiros dias, esta foi uma
cifra que se manteve praticamente constante 32% a 43%
(p=0,097). Entre estas dificudades, as mais citadas foram
auséncia de leite e dor a amamentacdo. Problemas com
mamilo e fissuras na mama se configuraram como dificul-
dades importantes, embora tenham aparecido em menor
freqiiéncia.

A Figura 1 mostra o estudo sobre a prevaléncia do
aleitamento materno, exclusivo ou ndo, aos seis meses.
Pode-se verificar um grande aumento na propor¢do de
criangas que foram amamentadas pelo menos 6 meses, ao se
comparar o inquérito de 1980 (39,0%) com o de 1986
(54,3%). Nota-se, todavia, uma estabiliza¢do desta propor-
cdo apdés esta data, ja que em 1992 a cifra foi de 52,4%
(incluidas nesta andlise apenas aquelas criangas acima de 6
meses e aquelas abaixo de 6 meses, ja desmamadas).

Quanto a introdugdo do leite de vaca antes de a crianga
completar 3 meses de idade (Figura 2), 80,6% das maes o
faziam em 1980, 56,5% em 1986 € 56,3% em 1992, eviden-
ciando também um avango inicial, correspondente aos pri-
meiros anos de campanha de incentivo ao aleitamento
materno e uma estabilizac¢do, nos ultimos anos, dos resulta-
dos positivos inicialmente obtidos.

Como principais causas de desmame, os 3 inquéritos
apresentaram resultados semelhantes. As repostas mais
freqiientes foram o abandono da amamentacdo natural por

decisdo da crianga e o fato do leite ter “secado” ou ser pouco.
Causas como doenca materna, doenca da crianca, uso de
medicamentos, “leite fraco” aparecem com uma freqiiéncia
pequena. E interessante notar que o trabalho materno fora do
lar quase ndo apareceu como causa de desmame.

Ao se tentar inferir o grau de conscientiza¢do das maes
sobre o leite humano, os 3 inquéritos ndo apresentaram
grandes diferencas. Em relagdo ao valor do leite materno, a
maioria das opinides foi favoravel porque ““é pratico”, “evita
doencgas”, “completo”, “econdmico”, “¢ importante para o
desenvolvimento da crianga”; enfim, “é o melhor”. Algu-
mas méaes manifestaram opinides desfavoraveis ao uso de

leite materno porque “ndo sustenta”, “é fraco”, “d4 muito
trabalho”, ou “a crianga ndo aceita outros alimentos”.
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Figura 1 - Periodode amamentacgdo superiora 6 meses em 1980/

1986/1992 - Bairro Sdo Marcos, Belo Horizonte
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Figura 2 - Introducio do leite de vaca antes de 6 meses de idade
em 1980/1986/1992 - Bairro Sdo Marcos, Belo Hori-
zonte

Em relacdo as vantagens/desvantagens para a mae, apro-
ximadamente 1/3 delas mencionou pelo menos uma desvan-
tagem que, de maneira geral, se relaciona com o préprio
corpo (“emagrece”, “envelhece”, “d6i”, “impede o sono”,
“esgota”, etc.), além de se relacionar com a questdo da
disponibilidade para amamentar (“toma tempo”, “interfere
com as atividades domésticas e com o trabalho”, “prende
muito”).

Discussao

Esta pesquisa permitiu avaliar as acdes empreendidas
em um bairro carente de periferia urbana, que provavelmen-
te reproduziu, tanto com relacdo aos possiveis méritos,
como também em relagdo as inegdveis limitacdes, o ocorri-
do em vdrias outras unidades de saide do pais que se
propuseram a trabalhar na area.

A Tabela 1 mostra que o nivel sécio-econdmico nao se
manteve constante, ja que ocorreu uma melhoria relativa no
grau de escolaridade materna e na renda familiar, assim
como diminuiu a migragcdo de zona rural. Esses fatos sdo
devidos as melhorias ocorridas na regido durante o periodo
de 12 anos de seguimento. O bairro foi progressivamente
englobado pelo crescimento urbano, sendo, atualmente,
vizinho de comunidades de alto poder aquisitivo. Todavia,
em que pese o fato de ndo se ter trabalhado sempre com
populacdes de caracteristicas semelhantes, hd que se consi-
derar que persistiu um nivel muito baixo de renda.

A Tabela 2 mostra um aumento gradativo da participa-
¢do feminina no mercado de trabalho. Quanto ao pré-natal,
a expressiva quantidade correspondente as mdes que o
freqiientaram ndo é acompanhada por igual qualidade: per-
sistentemente fraca a sua participagcdo no processo educati-
vo. Outros autores?? relatam cifra muito semelhante: no
Estado do Pard, 65,9% de uma populacdo de maes que
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fizeram pré-natal ndo receberam orientagdes visando ao
aleitamento materno. Também em Pelotas (Rio Grande do
Sul) foi constatada uma fraca influéncia do pré-natal no
sucesso da amamentagéog. Por outro lado, o potencial do
pré-natal, enquanto oportunidade fmpar para o incentivo ao
aleitamento materno, ¢ demonstrado por outros autores?3.

As maternidades apresentaram um significativo papel
nos primeiros anos de campanha, mas pode ser detectada
uma diminuic¢ao nas suas a¢des de promogdo do aleitamento
materno nos Ultimos anos: no inicio e no final do seguimen-
to, quase a metade das maes ndo se recordava de ter recebido
orientagcdo quanto a amamentagdo e o numero de maes que
ndo amamentaram seus filhos no hospital ainda é preocu-
pantemente alto. Por outro lado, diminuiu parcialmente o
tempo imediato de separagdo pés-parto. Considerando-se
que, geralmente, quase a totalidade das mdes iniciam a
amamentacdo no nosso meio** e que a importincia da
participacio da maternidade é bem documentada®, esse
item merece maior atengdo no planejamento de a¢des mais
eficazes.

As Figuras 1 e 2 apontam para o mesmo fato: um niimero
maior de maes tende a amamentar por periodos superiores a
6 meses, assim como a introdug@o do leite de vaca tende a ser
mais tardia. Todavia, os avancos obtidos nos primeiros seis
anos de seguimento estabilizaram-se durante a segunda
metade. Um estudo retrospectivo realizado no Parana!d
concluiu ndo ter havido diferencga significativa entre o indice
de amamentacdo no 6° més de vida encontrado em 1986/
1987 (65,7%) quando comparado com 1988/1989 (63,6%).
Na Grande Sio Paulo, outros autores!3 conclufram que o
indice de aleitamento materno em criangas acima de seis
meses foi de 18,9% para aquelas nascidas em 1981/1982,
subindo para 37,7% em 1984, para entdo declinar para
27,6% em 1985/1986.

Quanto as causas do desmame, verificou-se que elas se
relacionam principalmente a conceitos como “leite insufici-
ente”, “leite secou” e ao fato de a crianga ter abandonado o
seio. Estes resultados sdo concordantes com outras pesqui-
sas realizadas em nosso meio®!5. Sdo fatores muitas vezes
relacionados a conceitos equivocados, que podem ser evita-
dos, ou mesmo revertidos, com orientacdo e acompanha-
mento adequado.

De forma semelhante a outros relatos> 1315, pode se
dizer, pelos resultados obtidos, que a tendéncia a interrupgao
cada vez mais precoce da amamentagao foi detida. Todavia,
a campanha de incentivo ao aleitamento materno perdeu
muito do seu impeto nos ultimos anos, sendo necessario um
investimento maior na participag@o do pré-natal, das mater-
nidades, dos Centros de Satde e uma retomada mais incisiva
nas campanhas de conscientizaco.
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