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Resumo

Introdugdo: Considera-se a amamentagdo prolongada um periodo que segue além do minimo recomendado pela Organizacdo
Mundial de Salde, ou seja, dois anos de idade. Objetivo: Compreender os elementos envolvidos e as razGes que levaram
mulheres nutrizes a optarem pela amamentacdo prolongada. Método: Estudo qualitativo, realizado por meio de entrevistas
semiestruturadas, com sete mulheres nutrizes, por amostragem em bola de neve, que amamentaram ou estavam
amamentando por dois anos ou mais, residentes em uma de cidade do interior paulista, no periodo de janeiro a junho de
2018. A amamentagdo prolongada como pratica social e direito reprodutivo das mulheres foram os referenciais teoricos,
inferidos pela Analise de Conteldo de Bardin. Resultados: Emergiram duas categorias tematicas: “Elementos para aleitamento
materno prolongado” e “Autonomia e direitos”. O estudo possibilitou compreender os fatores envolvidos na continuidade da
amamentacdo, como a flexibilidade nos locais de trabalho ou a possibilidade de ndo trabalhar fora de casa, o acesso a
informacgdes confidveis e a rede de apoio, representada pelo apoio de familiares e grupos, decisivos no empoderamento das
mulheres para a continuidade da amamentacdo. Conclusdo: Considerando tais aspectos, faz-se necessario um novo modelo
de atencdo que respeite a autonomia das mulheres no periodo da amamentacdo, a ser compreendido e respeitado para a
garantia de direitos.

Palabra-chave: Aleitamento materno. Mulheres. Direitos reprodutivos. Saide da mulher. Autonomia pessoal.

Abstract

Introduction: Prolonged breastfeeding is considered a period that goes beyond the minimum recommended by the World
Health Organization, that is, two years of age. Objective: To understand the elements involved and the reasons that led
nurturing women to opt for prolonged breastfeeding. Method: Qualitative study, conducted through semi-structured
interviews, with seven nourishing women, by sampling in snowballs, who breastfed or were breastfeeding for two years or
more, living in a city of the interior of S3o Paulo, from January to June 2018. Prolonged breastfeeding as a social practice and
women’s reproductive right were the theoretical references, inferred by Bardin’s Content Analysis. Results: Two thematic
categories emerged: "Elements for prolonged breastfeeding" and "Autonomy and rights". The study made it possible to
understand the factors involved in the continuity of breastfeeding, such as flexibility in the workplace or the possibility of not
working outside the home, access to reliable information and the support network, represented by the support of family
members and groups, decisive in the empowerment of women for the continuity of breastfeeding. Conclusion: Considering
these aspects, it is necessary a new model of care that respects the autonomy of women in the period of breastfeeding, to be
understood and respected for the guarantee of rights.

Keywords: Breastfeeding. Women. Reproductive rights. Women “s health. Personal independence.

Resumen

Introduccién: Se considera que la lactancia materna prolongada es un periodo que supera el minimo recomendado por la
Organizacion Mundial de la Salud, es decir, los dos afios de edad. Objetivo: Comprender los elementos involucrados v las
razones que llevaron a las mujeres lactantes a optar por la lactancia materna prolongada. Método: Estudio cualitativo,
realizado a través de entrevistas semiestructuradas, con siete mujeres lactantes, por muestreo de bola de nieve, que
amamantaron o estuvieron amamantando por dos afios 0 mas, residentes en una ciudad del interior de Sdo Paulo, de enero a
junio de 2018. La lactancia materna prolongada como practica social y el derecho reproductivo de las mujeres fueron los
referentes tedricos, inferidos por el Andlisis de contenido de Bardin. Resultados: Surgieron dos categorias tematicas:
“Elementos para la lactancia materna prolongada” y “Autonomia y derechos”. El estudio permitié comprender los factores que
intervienen en la continuidad de la lactancia materna, como la flexibilidad en el lugar de trabajo o la posibilidad de no trabajar
fuera del hogar, el acceso a informacion confiable y la red de apoyo, representada por el apoyo de familiares y grupos. , que
son determinantes en el empoderamiento de la mujer para que continle amamantando. Conclusion: Considerando estos
aspectos, es necesario un nuevo modelo de atencién que respete la autonomia de la mujer durante el periodo de lactancia,
que sea entendido y respetado para garantizar los derechos.

Palabras clave: Lactancia materna. Mujeres. Derechos reproductivos. Salud de la mujer. Autonomia personal.
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INTRODUGAO

A amamentagao (AM) como fato social ndao se
restringe apenas a um meio de alimentacdo de bebés,
mas expressa um modo de ser e estar socialmente. O
ato de amamentar se relaciona a processos dinamicos
e complexos da identificacdo (nomear-se e
autoclassificar-se lactante) com uma multiplicidade de
conflitos, perspectivas que se abrem e sdo
continuamente avaliadas®.

Mesmo com todos os beneficios comprovados
para mae e beb& amamentar para além de dois anos
de idade n3o é um simples ato’3, e pode ser um
desafio ao exercicio dos diretos reprodutivos,
reconhecido como o direito de todos a tomarem
decisbes a respeito da livre reproducdo da
discriminacdo, repressao e violéncia.

Nao existe uma definicdo acordada em relacdo
a amamentacdo prolongada, mas é assim considerada
quando realizada acima do periodo minimo
recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), ou seja, dois anos de idade*. A incidéncia e a
duragdo da amamentacdo sdo influenciadas pelas
intencbes da mulher, condicdo de salde da mde e da
crianga, trabalho materno, fatores emocionais, apoio
do marido, profissionais de salde, questdes sociais e
culturais, ou pela rede de apoio®”.

Como parte das questOes culturais, os ‘mitos’ da
amamentacdo em longo prazo, como a crenca de que a
partir de um ano poderia causar danos ao
desenvolvimento psicolégico infantil, sdo também
aspectos dificultadores. Assim, se, por um lado o AM
traz diversos beneficios ao binbmio mae-bebé, por
outro, quanto mais longo durar, traria “danos ao
desenvolvimento do lactente”.

“As mulheres e suas (diferentes) perspectivas
sobre a amamentacao sdo estereotipadas, restando
quase nenhum espago para discutir sua opgdo por
amamentar e motivacdes para dar continuidade ou
encerrar o aleitamento materno”™. Portanto, o
aleitamento materno de longo prazo precisa ser “aceito
culturalmente” para que haja mais adeptas. Para a
apreensdao dos fatores condicionantes do ato de
amamentar, é necessario considerar, tanto os aspectos

bioldgicos, quanto os sociais envolvidos nesta pratica®.

Por isso, para que a mulher possa continuar
amamentando pelo tempo que desejar, o apoio social é
representado por agdes que possibilitem a manutencao
do aleitamento materno como um funcionamento
valorado na perspectiva da prépria mulher. Dessa forma,
ela encontra condicbes para amamentar pelo tempo que
considerar necessario'®. Este apoio, na questdo da
amamentacdo prolongada se estende para a esfera da
profissional materna, visto que o trabalho remunerado
esta associado negativamente a duracdo do aleitamento
materno*!. A oportunidade de a mde permanecer em
casa nos primeiros seis meses de vida da crianga pode
influenciar ~ positivamente na  manutencdo da
amamentacdo por dois anos ou mais*?. Se a mulher
decide pela manutencdo da amamentagdo apds o
retorno ao trabalho, os fatores relacionados ao prdprio
trabalho materno dependem de tecnologias de apoio a
amamentacdo como creches no local de trabalho,
implantagdo de salas de apoio a amamentagdo nas
empresas e ampliagdo da licenca-maternidade, ademais
do apoio de chefia, dos colegas de trabalho, horario e
carga de trabalho, cargo ou fungdo®.

Neste sentido, este estudo buscou privilegiar
mulheres que vivenciaram a amamentagdo prolongada,
além de reconhecer os elementos envolvidos com a
decisdo destas mulheres, dado que envolve diretamente
suas expectativas, desejos e vida concreta. Frente ao
exposto, as perguntas de pesquisa foram: Como as
mulheres vivenciaram o processo de amamentar por
mais de dois anos seu bebé? Quais aspectos poderiam

ter influenciado nesta decisao?

OBJETIVO
Compreender os elementos envolvidos e as
razbes que levaram mulheres nutrizes a optarem pela

amamentacao prolongada.

MATERIAL E METODO

Estudo de abordagem qualitativa, descritiva e
exploratédria, tipo de metodologia que responde a
questdes muito particulares por abordar um universo de
significados, valores, crengas e corresponder a um

espaco mais profundo das relagdes'*.
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Utilizou-se como  referencial tedrico a
compreensdo do aleitamento materno como pratica
social e a pratica de amamentar prolongadamente
como um direito da mulher, ou seja, inserido nos
direitos reprodutivos. A amamentagdo é um processo
historico, social, cultural e psicologicamente delineado,
permeado por mitos, crencas, tabus e valores
enraizados e culturalmente aceitos no contexto de vida
de cada mulher'. Ser mde e amamentar sdo desafios
e demandas construidas socialmente, ndo sdo papéis
sociais fixos, envolvem ressignificacdo, conflitos e
redefinicdo da sua identidade social. A compreensao
dos elementos envolvidos com a amamentagdo
prolongada para as maes, implica olhar as
singularidades das mulheres, sobretudo suas
experiéncias pessoais concretadas vividas, de como
sdo interpretadas as experiéncias objetivadas no papel
de ser mde amamentando®®.

O estudo foi desenvolvido em uma cidade do
interior de Sao Paulo, com populacdo estimada (2020)
de 254.484 pessoas e densidade demogréfica (2010)
de 195,15 hab/km?2. Esta cidade foi escolhida por ser o
endereco universitario e domiciliar das autoras deste
estudo.

As participantes foram sete mulheres nutrizes
que atendiam aos seguintes critérios de inclusdo: ser
maior de 18 anos, ter vivenciado ou estar em
amamentacdo prolongada, aqui considerada dois anos
ou mais, independente da classe social, raca/etnia e do
local do pré-natal ou do parto e aceitar participar do
estudo. O critério de exclusdo foi ndo conseguir emitir
uma narrativa compreensivel. O numero de
participantes utilizou o critério de saturagdo dos dados
e pela possibilidade de incursdo, portanto, a
saturacdo tedrica dos dados foi atingida com este
numero de participantes, respondendo as questdes de
pesquisa.

As entrevistas semiestruturadas realizadas
individualmente, em encontro Unico, com auxilio de um
roteiro que abordava aspectos desde a gestagdo,
expectativas com a amamentagdo e vivéncias com a
amamentagdo prolongada, destacando os aspectos
facilitadores e dificultadores para sua tomada de

decisdo de manter esta pratica por dois anos ou mais

de vida do bebé. Foram realizadas entrevistas piloto
para adequacdo do roteiro. Um questionario para
identificacdo dos dados  sociodemograficos e
antecedentes da amamentacdao foi elaborado pelas
préprias autoras e aplicado a fim de caracterizar as
mulheres. Os dados das entrevistas foram registrados
em audio por gravador e realizadas pela primeira autora.
Todas as mulheres foram informadas sobre o objetivo da
pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. N3o houve estabelecimento de um
relacionamento prévio entre pesquisador e participantes
antes do inicio do estudo. As participantes nao
receberam a analise e ndo foi fornecido feedback sobre
os resultados. Nenhuma nutriz se recusou mediante ao
convite. Nao foi realizada anotacdo de campo durante
e/ou apds as entrevistas.

A producdo dos dados ocorreu no periodo de
janeiro a junho de 2018. O contato com a primeira
entrevistada (de relagdo proxima com a primeira autora)
sinalizou outras mulheres, caracterizando a amostragem
em bola de neve, ou seja, foram selecionadas novas
entrevistas como um desdobramento das existentes®’.
Todas as entrevistas foram realizadas em local de
preferéncia da mulher, geralmente em domicilio,
presencialmente, e somente com a presenga da primeira
autora e da entrevistada, com duracao mediana de 40
minutos e as mulheres foram identificadas pela palavra
“entrevistada”, seguida por algarismo arabico em ordem
crescente da inser¢do das mulheres no estudo. As
entrevistas, transcritas na integra.

O material obtido a partir das entrevistas foi
analisado com base na Analise de Contetido Tematica de
Bardin'®, adotando-se os seguintes passos: a) pré-
anadlise ou Fase 1 - organizagdo do material estudado.
Foi feita uma leitura flutuante, ou seja, um primeiro
contato com as entrevistas transcritas; b) exploracdo do
material ou Fase 2 - a codificacdo foi estabelecida
inicialmente em temas gerais, seguida por um
identificador mais agrupador e interpretativo, de forma
que tendéncias e padrdes mais especificos pudessem ser
interpretados. Os temas identificados foram derivados
dos dados; c) inferéncia e interpretacdo ou Fase 3 -
nesta etapa foi realizado o tratamento dos resultados,
com articulacdo do material, agora categorizado,
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segundo o referencial tedrico escolhido. O nimero de
nutrizes foi estabelecido a partir do critério de
saturacdo por significado, quando o conjunto de dados
assegura elementos suficientes em densidade e
recorréncia acerca do fendmeno em exploracdo®®. Os
métodos se alinham com os Critérios Consolidados
para Relatorios de Pesquisa Qualitativa (COREQ)%.
Todas as recomendag0es éticas para pesquisas
com seres humanos foram seguidas conforme a
Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Salide? e
a pesquisa, aprovada pelo Comité de FEtica em
Pesquisas do Centro Universitario Padre Albino
(UNIFIPA)  de

consubstanciado

Catanduva-SP, com parecer
registrado sob o} CAAE:

66319517.0.0000.5504 e parecer: 2.043.556.

RESULTADOS

Foram entrevistadas sete mulheres. Todas
possuiam idade superior a 30 anos, minima de 30 e
maxima de 44 anos; estado civil: 71,4% casada,
14,3% solteira, 14,3% separada; nivel de escolaridade:
71,4% com graduacdo, 28,6% pds-graduadas. Em
relacdo ao trabalho: 57,1% trabalham fora de casa e
42,9% trabalham em casa. J& em relagdo ao pré-natal
em suas gestagOes: 71,4% ndo realizaram no SUS e
28,6% realizaram neste sistema publico; o nimero de
consultas variou de 7 a 22. Em relagdo a paridade,
duas tiveram 1 aborto e 1 parto vaginal, uma teve 1
cesarea, uma teve 1 parto vaginal, uma teve 2 abortos
e 3 partos vaginais, uma teve 1 cesarea e 1 parto
vaginal e uma teve 2 cesareas. Um total de 71,4%
reside com o marido, 14,3% residem com outros
familiares e 14,3% residem sozinha. Ao tipo de parto:
71,4% tiveram parto vaginal e 28,6% cesarea. A
maioria tinha 1 filho. As mulheres estavam
amamentando em média ha 36 meses. A profissdo
variou de “dona de casa”, estudante, coordenadora de
eventos, jornalista e técnica de enfermagem. Todas
tinham algum tipo de apoio para os cuidados com o
bebé, a maioria dividia as tarefas domésticas. A renda
variou de 2 a 7 saladrios-minimos paulista (piso estadual
para 2018).

A andlise identificou duas categorias
predominantes e que influenciaram na decisao da
mulher de amamentar prolongadamente: “elementos
para aleitamento materno prolongado” e “autonomia e

direitos”,

Elementos para aleitamento materno prolongado

As sete mulheres relacionaram o valor da
amamentacdo com a salde do bebé e que seu vinculo
com ele foi mais forte. Considerando os beneficios para
ela e para o bebé elas decidiram continuar
amamentando por tempo indeterminado, acreditando
que gera maior compreensao e comunicacdo efetivas
com essas criangas.

" Primeiro de tudo, eu acho que a imunidade. O menino nasceu
pesando 1 kg e 900 e ndo tem nada, agora recentemente ele
teve uma febrinha e tratei com homeopatia. E em dois dias ele
estava bom, ameagou uma dor de garganta que ja sumiu,
entdo ndo trato com antibiotico, ndo trato com nada e dou
muito valor para a questdo do apego também, eu tenho certeza
que o vinculo que eu criei ali estd feito e é meu, eu acho
comparando com outras amigas que ndo amamentaram e
outras que amamentaram também, eu tenho impressdo que as
criangas das méaes que amamentam sdo mais tranquilas” (E2).

“Ndo sei o que € mas cria um vinculo com a méae muito
grande. Eu acho que além da coisa de alimentacdo, é um
vinculo, € 0 momento de vocé estar com ele, € o momento de
vocé ndo olhar no celular, na televisdo, ele passa a mao no seu
rostinho e o vinculo é muito forte’(E4).

A forma como foram tratadas no parto e a
mamada na 1% hora de vida do bebé foram elementos
importantes para um inicio bem-sucedido da
amamentacdo. Apesar de apresentarem dificuldades
como fissuras, pegas incorretas, mastite, internacdo do
bebé apds o parto e experiéncias anteriores ndo
exitosas, foram persistentes na sua decisdao naquele

momento.

“Ele nasceu e ja subiram com ele para ver se estava tudo
certinho e tal e meia hora depois ele ja estava mamando,
familia do lado, entdo foi muito legal porque assim eu fiquei na
minha casa e ele chegou Id ndo teve intervencdo nenhuma”
(E4).

“Mesmo que foi uma cesarea, tinha uma questdo humanizada
entdo eles me colocaram no quarto do meu bebé rapidinho, e
eu ainda na maca e ele na incubadora. Colocaram a minha
maca do lado da incubadora para eu ver ele e a hora que viram
qgue a glicemia dele estava baixa tentaram fazer ele mamar;
entdo colocaram ele no meu peito” (E2).
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"Algumas orfentagbes (da doula) que eu senti que usar no
bico de peito jé machucado, que piorava mais ainda porque o
bebé ficava tentando mamar aquilo. Fui sentindo que ndo
eram as mais ideais mas eram orientagoes de uma doula, mas
néo desisti e fui lendo muito sobre e me orientando e nédo
desisti'(E6).

“Olha como eu ja tinha entrado aqui na Federal, e eu era
frustrada por néo ter amamentado o G (primeiro filho) por
muito tempo, porque na época que eu tive, eu pensava em
amamentar ele até dois anos, mas ndo deu, al eu pensei, vou
deixar ela (segunda filha) mamar o quanto ela quiser” (E7).

A participagdo em grupos de gestantes, e
posteriormente de maes, foi a forma de potencializar
suas decisOes. Nestes espacos puderam compartilhar
angustias, trocar experiéncias com outras mulheres e
com os profissionais de salde, de forma dindmica e
reflexiva, permitindo que elas pudessem decidir com
clareza a respeito do tempo do aleitamento e outras
duvidas decorrentes da criagdo de seus filhos. A
orientacdo de profissionais contratadas pelas maes
como, por exemplo, doulas e enfermeiras ajudaram-
nas a tomar decisOes importantes em relagdo ao parto,
0 nascimento e a amamentacao.

“Na verdade, eu estou no grupo que apoia isso [...] as maes
que estdo chegando acabam se motivando, entendendo um
pouco dissd’ (E ).

“A gente escolheu uma doula e todo més ela vem em casa,
passava videos explicava e tal, isso foi muito importante
também para depois do parto na questio da amamentacdo”
Até hoje tem um grupo de parto que agora a gente chama de
grupo de pos-parto, entdo todas as maes, a gente se encontra
toda quinta-feira a tarde no quintal Ia na casa dela, entdo a
gente troca muita informagdo, tem as maes que estdo
comegando agora, tem as mées que estdo junto comigo na
fase do B. (filho) entdo a gente troca muita ideid”’ (E 3).

O apoio e estimulo ofertado a mulher por
familiares, amigos e principalmente pelo parceiro
durante o processo de aleitamento materno exclusivo e
prolongado foi de suma importancia, podendo ser
considerado um fator determinante na adesdo e

manutengao da amamentagdo prolongada.

“(marido) ficou me apoiando (no parto), ficou o0s dois uma posicao
confortivel, e até hoje ele me apoia muito em todos os
momentos” (E 2).

“E a minha mae, minha mae tambeém, eu sou a mais velha e acho
que sou a que mais mamou, e a minha mae sempre incentivou a
amamentar no peito, sempre incentivou parto vaginal e
amamentagdo no peito” (E 6).

“Tenho uma amiga muito proxima, lembro que quando a gente se
conheceu trabalhava junto em 2000 e a filha dela mais nova tinha
2 aninhos e ela mamava ainda, ela sempre falou. dar de mamar é
a melhor coisa do mundo, ndo existe explicagéo para o sentimento
que € amamentar um filho. Ela sempre falava isso para mim, tanto
que quando eu tive o G. ela foi uma das pessoas que mais me
apoiou e quando eu tive a L. também'” (E 5).

Neste estudo, pOode-se observar que a maioria
das mulheres contou com a flexibilidade em seus locais
de trabalho para manter a amamentagdo por mais
tempo ou puderam parar de trabalhar fora de casa para
poder concretizar seu propdsito.

“No comego, quando eu voltei a trabalha; fazia horarios
menores; meu patrdo, tinha aquelas coisas de néo trabalhar a
semana toda, so trabalhar na festa, entdo tinhamos
possibilidades, ... mesmo depois que voltei a trabalhar'(E 1).

"Eu tive a oportunidade de abrir mdo de tudo que eu fazia so
para amamentar porque a parte de troca de banho e coisas
como estas é facil perto da dedicacdo que a gente tem que ter
para amamentar. Fu falo assim 6, o amor que a gente exerce
nesse negocio de amamentar; a exigéncia que um filho tem da
gente é uma coisa que vocé ndo tem com ninguém‘(E 2).

“Eu consegui conciliar porque eu fiquei afastada 6 meses de
licenca-maternidade e tinha férias vencidas, duas férias, entdo
eu figuei 8 meses, quando eu voltei a trabalhar ela estava com
8 para 9 meses, entdo a gente conseguiu conciliar bem isso
porque eu também trabalho 6 horas, ai deu certd'(E 7)

Autonomia pessoal e direitos

Houve situacOes no decorrer da amamentacdo,
em que essas mulheres foram desencorajadas pelos
familiares a parar de amamentar por desacreditaram na
capacidade do leite materno em nutrir adequadamente o
bebé, sugerindo a interrupcdo da amamentacgdo
prolongada e perpetuando estigmas de uma mulher
amamentando uma crianga, considerada mais velha. No
entanto, empoderadas, essas mulheres tiveram a
conviccdo de manter suas vontades e decisOes,
desenvolvendo sua autonomia e o exercicio do direito de
decidir quando parar de amamentar, 0 que envolve o
direito de todos a tomarem decisOes a respeito da livre
reproducdo da discriminacdo, repressdao e violéncia,

incorporado nos direitos reprodutivos.

“Eu estava amamentando o R, ja com pouco mais de dois anos,
e meu sogro entrou na cozinha onde estava a familia toda e
disse que além de ser inconcebivel amamentar um menino
daquele tamanho, o leite ndo fazia mais nenhum efeito. Que
tinha que amamentar até 4 meses e dar comida e mamadeira
para ficar forte” (E5).

“Para quem quer amamentar prolongado tem que fechar os ouvidos
para tudo, porque de cada 10 pessoas, uma vai ser a favor e as 9
véo ser contra no sentido de que tjpo ja passou da hora, que isso
néo esta resolvendo mais nada para ele, isso ndo ajuda mais ele,
faz mal pra ele, porque ele vai ficar cada vez mais grudado em mim.
Hé muita...minha sogra ja fez isso, de eu estar amamentando B e
ela tipo ficar olhando, reparando e perguntando se eu tenho leite
ainda, mas tem leite aj, ele estd mamando alguma coisa, eu juro
que fico brava "vontade de falar assim: ndo, ndo, tenho leite, isso
me irrfta muito de ficar me perguntando se eu tenho leite ainda, se
ele esta mamando € porque tem leite ainda, sendo ele ndo estaria
mamando mais” (E2).
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Alguns profissionais de salde indicaram o
desmame do filho mais velho, perante uma nova
gestagdo, enquanto em alguns relatos o
posicionamento dos profissionais em relacago a

amamentacao prolongada foi neutra.

“Mas depois quando engravidei do segundo eu continuei
amamentando ele que também foi algo dito pelos médicos,
humanizados e tudo mais, que eu deveria parar até os 5
meses, pediatra, obstetra, me orientaram a parar de
amamentar”" (E 5).

Em algumas situacdes, as mulheres relataram
sobre as dificuldades de amamentar uma crianca maior
em publico, referindo-se aos olhares e falas de

julgamentos perante essa decisao.

“Uma vez o irmdo do meu ex-marido, que a gente estava no
restaurante, em um aniversario € estava na hora de dar de
mamar para ela, ai ele pegou e falou assim vocé ndo tem
vergonha? Al eu peguei e falei assim, vergonha do que, de
amamentar a minha filha? Imagina, ndo tenho vergonha,
quem deveria ter vergonha € quem faz esse tipo de pergunta”
(E7).

Os Dbeneficios aos seus filhos com a
amamentagdo prolongada foram bem explicitados nas
falas, porém, implicitamente, as mulheres reivindicam
querer ter liberdade para escolher por quanto tempo
oferecer o peito aos seus filhos, considerando isso um

direito seu, como o relato abaixo.

“Eu comecei amamentar e ndo pensei at € quando, ndo queria
ter prazo, ndo queria que alguém me dissesse o que teria que
fazer, eu queria que isso fosse um momento nNosso meu € do
bebé e do paij, que a gente deveria analisar se estava bom
para todo mundo ou se néo estava. Sempre foi muito bom
amamentar e eu senti que meus filhos gostavam de ser
amamentados e o meu marido me apoiou sempre, entdo eu
achava que a gente que deveria decidir até quando tinha que
amamentar” (E5).

DISCUSSAO

Alguns elementos em comum favoreceram a
continuidade da amamentacdo neste grupo de
mulheres, dentre eles: possuem acesso a informagdo,
desejo de amamentar, tiveram suporte de profissionais
de salde no parto e pos-parto, possuem uma rede de
apoio, a maioria trabalha fora de casa, mas tem auxilio
nos cuidados com o bebé, flexibilizagdo no trabalho ou
puderam deixar a profissio para amamentar
exclusivamente nos primeiros seis meses e continuar

amamentando. Portanto, este perfil de populacao

apresentou condicdes que facilitaram a amamentagdo
continuada, como corrobora este estudo® que aponta
como grandes influenciadores fatores como idade,
trabalho, renda familiar e escolaridade da mae.

A escolha destas mulheres em continuar
amamentando, envolve uma tomada de decisdo
complexa, afetada por diversas questdes. Uma delas,
apresentada pelas entrevistadas, foram os beneficios
para o bebé e para elas proporcionados pela
amamentacdo prolongada. Esta afirmacdo € uma
motivacdo comum de lactantes, conforme descrito no
estudo?.

Este beneficio apontado pelas entrevistadas vai
além do nutrir a crianca. E um gesto de amor que
viabiliza a proximidade e vinculo entre mae e filho(a),
com repercussdes no desenvolvimento cognitivo e
emocional infantil e implicacdes na salde fisica e
psiquica da mae®*?>,

Sobre seus sentimentos relacionados ao ato de
amamentar, todas disseram ter prazer, embora tenham
tido dificuldades iniciais como fissuras, mastites e
privacbes de sono. A rede de apoio e 0 acesso a
informacao foram essenciais para a manutencdo do
aleitamento materno apds dois anos e, mesmo sob
olhares criticos e desencorajadores de familiares e
profissionais de salude “por estarem amamentando um
bebé com mais de dois anos”, decidiram continuar o
aleitamento materno. A superacdo das dificuldades
imprimiu uma valorizagao ainda maior dos beneficios da
amamentac3o; elementos apontados no estudo®®, onde
se concluiu que amamentar para essas maes
representou, principalmente, dar o melhor alimento ao
seu filho.

A rede de apoio, composta por companheiros,
maes, sogras, irmas, creche, grupos maternos e amigas
foi fortalecedora diante dos empecilhos vividos. Estudo
de Wagner et al.® identificaram como referéncias
positivas no processo de amamentagdo: a amamentagao
como importante e necessaria para a crianca; beneficios
a saude da crianca, facilidade para mamar;
disponibilidade de tempo para a crianga; experiéncias
anteriores exitosas com outros filhos; antecedentes
familiares de amamentacdo; apoio e o incentivo do pai e

avé materna e suporte dos profissionais de saude,
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por meio de orientacdo e apoio. No presente estudo,
a presenca e apoio do marido foram importantes no
processo de amamentacao prolongada, revelando que
além da vontade da mulher, é importante que ela
esteja inserida em um ambiente favoravel e que conte
com apoio. A rede social, formada por profissionais de
saude, familiares e companheiro sdo importantes
aliadas no processo do amamentar, apoiando as
mulheres. Outro estudo?’, confirmou que o parceiro,
ou companheiro, influencia positivamente a mae com
relagdo ao AM, especialmente quando eles coabitam?,

Apesar da maioria das mulheres neste estudo
trabalharem fora de casa, o que é apontado como um

dos fatores que interfere na pratica da

amamentag30?%%,

elas puderam contar com a
flexibilidade em seus locais de trabalho ou tiveram a
possibilidade de parar de trabalhar para concretizar seu
propdsito de continuar amamentando, portanto a
renda familiar foi suficiente para cobrir os gastos
familiares para que pudessem se ausentar do trabalho
por um periodo. O nimero crescente de mulheres no
mercado de trabalho chama a atengdo para a
importancia de suporte adequado para a manutencdo
da amamentacao como condigbes adequadas no local
de trabalho e flexibilizacdo da jornada trabalhistal'2>3!,

Outra questdo mencionada pelas entrevistadas
foi que, mesmo diante dos olhares negativos por
amamentar criangas com mais de dois anos em
publico, elas seguiram firmes na decisdo de amamentar
seus filhos. Ao mesmo tempo que sdo amplamente
conhecidos os beneficios da amamentacdo, a escolha
destas, e de outras mulheres que decidiram
amamentar seus filhos com mais de dois anos, parece
sofrer com o crivo social que, por um lado sexualiza o
seio feminino e do outro, o estigmatiza como maternal,
gerando um conflito entre sexualidade e maternidade®.

Diante disso, a lactacdo é composta por
demandas construidas socialmente, ressignificada pela
subjetividade de cada mae e suas expectativas, visto
que amamentagao como fato social ndo se restringe
apenas a um meio de alimentar, mas expressa um
modo de ser e estar socialmente, o que envolve a
complexidade do mundo social e os papéis que as

mulheres assumem com seus atributos e expectativas’.

Por isso, € necessario e sugere-se um novo olhar
para as questdes relacionadas a amamentagdo, capaz de
tornar a mulher protagonista deste processo. As
abordagens precisam se voltar para a amamentacao
como um direito da mulher e um processo de
empoderamento sobre seu proprio corpo e suas
decisOes, o que qualifica a assisténcia a salide da mulher
neste periodo e respeita sua autonomia pessoal.

A amamentacdao prolongada tem implicagOes,
pois sofre diversas influéncias sociais, culturais,
econ0micas, bem como da ciéncia, algumas delas
favorecendo e outras desestimulando a sua pratica. Os
resultados deste estudo permitiram compreender os
fatores envolvidos com a continuidade da amamentagéo,
sendo eles: flexibilidade nos locais de trabalho ou a
possibilidade de ndo trabalhar fora de casa, o acesso a
informagdo confiavel e rede de apoio, representada pelo
apoio de familiares e grupos, o que possibilitou o
empoderamento das mulheres para a continuacdo da
amamentacao, permitindo que elas exercam o direito de
decidir até quando amamentar, o que se insere nos
direitos reprodutivos.

As nutrizes tiveram a oportunidade de refletir
sobre elas em espagos protegidos, puderam argumentar
e lutar para manter a amamentagdo por mais tempo. Na
maioria das vezes, as recomendacOes de interromper a
amamentacao prolongada deveram-se mais a mitos,
crencas e profissionais de salde desatualizados do que
as indicagdes baseadas em evidéncias cientificas.

Portanto, faz-se necessario um novo modelo de
atengdo que respeite o direito de as mulheres decidirem
0 uso que fardo de suas mamas e corpos €, em se
tratando da amamentacao prolongada, se faz ainda mais
pungente, dado que esta pratica da amamentagdo
envolve diretamente a mulher made; suas expectativas,
desejos e sua vida concreta, que ndo costumam ser
consideradas quando o assunto ¢é prescrigoes
relacionadas a amamentacao prolongada, o que também
deve ser levado em consideracdo pela equipe de salde
para garantia de direitos.

As implicagdes para a pratica reveladas por este
estudo perpassam dar visibilidade as questdes sociais da
amamentacdo, ao apontar a necessidade de se observar
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0 ato também como pratica social, onde as mulheres e
suas (diferentes) perspectivas sobre o AM devem ser
consideradas. E necessario perceber que na pratica
existem empecilhos que, estdo além das dificuldades
com o inicio da amamentacdo, e que permeiam os
aspectos subjetivos da mulher-mae. Por isso, para que
haja motivacdo real para a amamentagdo prolongada,
€ necessario ampliar o entendimento, além dos dados
de prevaléncia do AM, e ter um novo olhar a mulher
como protagonista deste processo, aspectos que
devem ser discutidos na formagao dos profissionais de
saude e na educacdo permanente daqueles inseridos
na pratica profissional, para que sejam competentes
no manejo ampliado da amamentacdo. Evidencia ainda
a necessidade de uma conscientizacdo familiar e dos
profissionais de salde envolvidos, de forma a se
comprometerem em  estimular e apoiar a
amamentacdo prolongada, influenciando positivamente
na decisdio da mulher de optar pela pratica,
respeitando suas decisOes, além de reduzir os fatores
associados a interrupcdao, qualificando assim a

assisténcia a saide da mulher.

CONCLUSAO

A identificacdo dos fatores envolvidos na
amamentacao prolongada possibilitou evidenciar a
importancia deste ato para nutrizes e lactentes.
Entretanto, enquanto estudo, as limitagdes destacadas
podem estar relacionadas ao perfil das participantes,
representado por uma parte da populacao com elevada
escolaridade e acesso ampliado a informagdo. Assim
como se considera o pequeno nimero de participantes
numa amostra de conveniéncia, inviabilizando uma
inferéncia populacional. Portanto, sdo necessarios mais
estudos na area, em especial, evidenciando grupos de
mulheres em outras condigGes, pois os fatores de risco,
ou de protecao da amamentagao prolongada podem
variar conforme as caracteristicas individuais, sociais e

ambientais nos diferentes grupos populacionais.
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