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Avaliacdo da autoeficacia materna em amamentar no puerpério
imediato

Assessment of maternal self-efficacy in breastfeeding in the immediate puerperium
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Objetivo: avaliar a autoeficicia materna em amamentar no puerpério imediato. Métodos: estudo transversal
que envolveu 132 puérperas. No alojamento conjunto, foi aplicado formulario com dados sociodemograficos e
obstétricos e a Breastfeeding Self-Efficacy Scale - Short Form. Resultados: a maioria das mulheres entrevistadas
apresentou elevada (90,9%) e média (9,1%) autoeficacia em amamentar. Nao houve associagdo entre os escores
da Breastfeeding Self-Efficacy Scale — Short Form e as varidveis sociodemograficas e obstétricas. Conclusdo: as
mulheres apresentaram elevada autoeficdcia em amamentar, o que remete a expectativa favoravel ao aleitamento
materno, sendo necessario acompanhamento do profissional enfermeiro para garantir assisténcia mais efetiva
no apoio a amamentagio.

Descritores: Aleitamento Materno; Autoeficicia; Enfermagem; Periodo Pés-Parto.

Objective: to evaluate the maternal self-efficacy in breastfeeding in the immediate puerperium. Methods: this
is a cross-sectional study involving 132 puerperae. A form with sociodemographic and obstetrical data and
the Breastfeeding Self-Efficacy Scale - Short Form was applied in the rooming-in maternity ward. Results: the
majority of the interviewed women presented high self-efficacy (90.9%) and presented medium (9.1%) self-
efficacy in breastfeeding. There was no association between Breastfeeding Self-Efficacy Scale-Short Form scores
and sociodemographicand obstetric variables. Conclusion: women presented high self-efficacy in breastfeeding,
which points to a favorable expectation towards breastfeeding, and nurse professional are required to provide
more effective assistance in breastfeeding support.
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Introducao

A pratica da amamentacdo vai além da nutrigao
da crianga, podendo também ser considerada uma
maneira natural de criagdo de vinculo, afeto e prote-
¢do entre o bindmio mae-filho. Além disso, o aleita-
mento materno é considerado estratégia econdmica
e eficaz para redu¢do da morbimortalidade infantil®.
Na assisténcia de enfermagem, varias intervencoes
tém sido propostas, no intuito de promover esta acdo
e prevenir o desmame precoce. Porém, o acompanha-
mento e a continuidade desta ainda constitui meta de-
safiadora a ser alcancada.

Apesar das autoridades governamentais de
saude reforcarem a importancia do aleitamento ma-
terno exclusivo para criangas até os seis meses de
vida, aponta-se taxa de prevaléncia desse tipo de alei-
tamento em criancas brasileiras abaixo de seis meses
de vida em apenas 41,0%, ainda sendo necessarios es-
forcos para que o pais alcance indices satisfatorios®?.

Muitos sdo os fatores que interferem na lacta-
¢do, como hospitais ndo Amigos da Crianga, escolari-
dade (<8 anos de estudo), pouco conhecimento das
nutrizes em relacdo ao vinculo afetivo do binomio,
crenca na producao insuficiente de leite, diversas in-
tercorréncias mamarias no pés-parto>, Logo, surge
a necessidade dos profissionais de saude buscar in-
tervir em fatores condicionantes passiveis de modi-
ficacdo. Nesta perspectiva, emerge a autoeficicia em
amamentar, que consiste na confian¢a da mulher em
seus conhecimentos e habilidades para lactar com éxi-
to o filho, aspecto fundamental para inicio, duracio e
exclusividade deste processo®”).

A autoeficacia tem importancia por ser um con-
ceito de promogao da saude capaz de revelar a expec-
tativa e a confianga da mulher para amamentar o filho,
além de influenciar outros comportamentos que im-
pactarido nos indicadores de saude da crianga”. Nes-
te sentido, para que o profissional enfermeiro possa
atuar de maneira eficaz neste contexto, é fundamental
que detenha de conhecimento cientifico a respeito da
tematica e dos fatores determinantes e condicionan-

tes, haja vista que a assisténcia de enfermagem e res-
pectivas orientagdes podem influenciar diretamente
no processo do aleitamento materno. Portanto, objeti-
vou-se avaliar a autoeficacia materna em amamentar

no puerpério imediato.

Métodos

Estudo transversal, com abordagem quantitati-
va, realizado com 132 puérperas que se encontravam
no pds-parto imediato, internadas no alojamento con-
junto de uma maternidade publica de referéncia de
Fortaleza, CE, Brasil.

A selecdo da amostra obedeceu aos critérios de
inclusdo: puérperas no puerpério imediato (entre o
primeiro e décimo dia pds-parto), com no minimo seis
horas de pds-parto, gestacdo a termo, recém-nascidos
internados no alojamento conjunto e que estivessem
amamentando. Os critérios de exclusdo adotados fo-
ram: puérperas que tivessem sido contraindicadas a
amamentacdo, cujos filhos nasceram com deficiéncias
que impedissem a amamentagio, com restricoes men-
tais que impossibilitassem a compreensio da escala/
instrumento e que tivessem apresentado complica-
¢des no parto e pos-parto.

O periodo da coleta de dados ocorreu entre
maio e junho de 2015. As puérperas foram abordadas
nas enfermarias do alojamento conjunto onde esta-
vam internadas, sendo elucidados os objetivos e bene-
ficios da pesquisa. Posteriormente, os pesquisadores
coletaram os dados por meio de formulario de autoria
proépria, contendo caracteristicas sociodemograficas
(idade, raga, escolaridade, estado civil, nimero de mo-
radores no domicilio, uso de fumo e bebida alcodlica),
econdmicas (renda familiar e realizacdo de atividade
remunerada) e obstétricas (idade gestacional, realiza-
¢do de pré-natal, incluindo nimero de consultas, com-
plicagbes na gravidez, tipo de parto, paridade, pratica
da amamentagao anteriormente e se o bebé amamen-
tou imediatamente ap6s o parto).

Além desse formuldario, foi aplicada a Breastfee-
ding Self-Efficacy Scale - Short Form (BSES-SF) para
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avaliar a autoeficicia das puérperas®,a qual consiste
em uma escala do tipo Likert, composta por 14 itens
distribuidos em dois dominios (intrapessoal e técni-
co). A cada item sdo atribuidos pontuagdes (de 1=dis-
cordo totalmente a 5=concordo totalmente), de modo
que o escore total varie de 14-70 pontos, que sdo clas-
sificados da seguinte maneira: baixa autoeficacia: 14
a 32 pontos; média autoeficicia: 33 a 51 pontos; alta
autoeficacia: 52 a 70 pontos.

Os dados coletados foram compilados, arma-
zenados em um banco de dados no programa Micro-
soft® Office Excel do Windows Starter 7 (Microsoft
Corporation versao 2003-2007) e, posteriormente,
analisados no programa Epi Info versdo 3.5.3. Apds
digitar e verificar a consisténcia dos dados, as medi-
das de dispersao foram calculadas, como a frequéncia
absoluta e relativa e os desvios-padrao (DP), e medi-
das de tendéncia central, e a analise descritiva das va-
ridveis foi realizada. O Qui-quadrado de Pearson e os
testes exatos de Fisher foram utilizados para associar
os resultados entre as variaveis sociodemograficas e
obstétricas.

0 estudo respeitou as exigéncias formais conti-
das nas normas nacionais e internacionais regulamen-
tadoras de pesquisas envolvendo seres humanos.

Resultados

A faixa etaria das participantes variou de 15-35
anos, com média de 23 anos (DP+4,8). Predominaram
mulheres casadas ou em unido estavel (102; 77,3%),
com alta escolaridade (29 anos de estudo) (92;
69,7%), que exerciam atividades extradomiciliares
(71; 53,8%) e vivendo com renda abaixo de um salario
minimo (R$788,00, a época do estudo) (85; 64,4%).

Quanto aos antecedentes obstétricos, a maio-
ria das mulheres nao havia planejado a gravidez (82;
62,1%), porém realizaram mais de seis consultas de
pré-natal (98; 74,2%). Eram primiparas (74; 56,1%),
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ndo haviam amamentado anteriormente (80; 60,3%),
tiveram parto cesareo (81; 61,4%) e ndo amamenta-
ram imediatamente apés o parto (67; 50,8%). As lac-
tantes foram classificadas quanto a autoeficacia em
amamentar, sendo 120 (90,9%) com elevada autoefi-
cicia e as demais com média autoeficacia, mostrando
que as lactantes se sentiam confiantes mediante o ato
de amamentar. Nenhuma delas apresentou baixa efi-
cacia em amamentar.

As Tabelas 1 e 2 apresentam a associacdo da
autoeficicia materna em amamentar com os dados
socioecondmicos e obstétricos.

Tabela 1 - Associacdo entre os tipos de autoeficacia
(BSES-SF) e os dados sociodemograficos

Média Alta
Variaveis Autoeficacia Autoeficacia P
n (%) n (%)
Idade (anos)
<15 3(25,0) 18 (15,0)
15-35 9 (75,0) 88(73,3) 0,351*
>35 - 14 (11,7)
Estado civil
Com companheiro 8(66,7) 94 (78,3) 0,276***
Sem companheiro 4(33,3) 26 (21,7)
Escolaridade (anos)
1-4 1(8,3) 3(2,5)
5-8 6(50,0) 30(25,0) 0,073*
29 5 (41,7) 87 (72,5)
Ocupagdo
Trabalha fora de casa 6 (50,0) 65 (54,2) 0,508***
Do lar 6 (50,0) 55 (45,8)
Renda familiar (salario minimo)*
<1 9 (75,0 76 (63,3) 0,320%*
>1 3(25,0) 44 (36,7)

*Salario minimo no periodo da coleta de dados (R$788,00); **Teste de Qui-
-quadrado; ***Teste exato de Fisher
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Tabela 2 - Associacdo entre os tipos de autoeficacia
(BSES -SF) e os dados obstétricos

Média Alta
Variaveis Autoeficicia Autoeficacia p*
n (%) n (%)
Praticou amamentagdo anteriormente
Sim 4(33,3) 48 (40,0) 0,451
Nio 8(66,7) 72 (60,0)
Consultas no pré-natal
<6 2(16,7) 32(26,7) 0,357
26 10 (83,3) 88 (73,3)
Tipo de parto atual
Vaginal 4(33,3) 47(39,2) 0474
Cesareo 8(66,7) 73 (60,8)
Amamentou na primeira hora ap6s o parto
Sim 6 (50,0) 59 (49,2) 0,596
Nio 6 (50,0) 61 (50,8)

*Teste exato de Fisher

Nas correlagdes entre os escores da escala
BSES-SF e as variaveis sociodemogréaficas e obstétri-
cas, ndo houve significancia estatistica em nenhuma
das associagdes.

Discussao

Uma limitagdo deste estudo consistiu em ava-
liar a autoeficacia materna apenas em um tinico mo-
mento. Assim, sugere-se a realizacdo de pesquisas
longitudinais que busquem comparar esta variavel em
periodos distintos do pds-parto.

Evidenciou-se neste estudo que a maioria das
lactantes apresentou elevada autoeficicia em ama-
mentar (90,9%). Este achado é positivo considerando
que aliteratura nacional e internacional apontam esse
critério como fator de protecdo ao aleitamento mater-
no exclusivo®?,

Esse resultado assemelha-se a pesquisas rea-
lizadas nas regidoes Nordeste e Sudeste do Brasil, nas
quais também encontraram maes com média e eleva-
da autoeficicia em amamentar®), Essa evidéncia

aponta que mulheres residentes em diferentes regides
do Brasil sentem-se confiantes no ato de amamentar,
logo, se a prevaléncia de aleitamento materno ou alei-
tamento materno exclusivo ainda ndo esta alcan¢ando
as recomendacdes internacionais, isso pode significar
que outros fatores, que ndo a autoeficicia, estdo in-
terferindo na decisdo da mulher de amamentar. Des-
te modo, é imprescindivel que o enfermeiro busque,
além de manter essa confianca, identificar quais fa-
tores técnicos ou intrapessoais estdo impactando no
desmame precoce.

Constatou-se também que a idade nio influen-
ciou de forma significativa. No entanto, pesquisas
nacionais e internacionais envolvendo adolescentes
apontam menores indices de inicio e duragao do alei-
tamento materno nos seis primeiros meses de vida
do bebé, sendo importante salientar que o fator idade
pode interferir no processo da lactagdo®?13),

Quanto ao estado civil, estudo aponta que o fato
de as maes conviverem com um parceiro influencia na
confianca materna, pois a participacdo do parceiro
no apoio a essas mulheres durante o ciclo gravidico-
-puerperal favorece a duragdo e manutengio do alei-
tamento®¥,

A escolaridade é outra variavel importante no
contexto da amamentacdo, visto que esse aspecto é
considerado fator protetor®, Em discordancia com
os achados desse artigo, estudo realizado com 79
puérperas em uma maternidade publica de Fortale-
za-CE, Brasil, evidenciou associa¢do significativa da
autoeficacia materna em amamentar com o nivel de
escolaridade (p=0,032)1%,

Houve predominancia de mulheres vivendo
com renda familiar de até um salario minimo (64,4%)
nesta pesquisa. Apesar de literaturas apontarem que a
baixa renda familiar é aspecto que favorece o desma-
me precoce*®!”), recentes achados epidemioldgicos
e bioldgicos, da ultima década, evidenciaram que as
mulheres pobres amamentam por mais tempo que as
mais ricas em paises de renda baixa e média*®,

Em relacdo a ocupagdo materna e confianca em
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amamentar, ndo foi observada associagio significati-
va. No entanto, o trabalho materno também constitui
condicao que favorece a ndo adesdo ao aleitamento
materno exclusivo, pois as mulheres, muitas vezes,
trabalham para ajudar nas despesas de casa e, em
outros casos, assumem o papel de chefes da familia.
Assim, por necessidade financeira, sdo conduzidas a
exercer atividades laborais extradomiciliares e aban-
donam a lactacio exclusiva aos filhos*?.

A literatura brasileira enfatiza que mulheres
que realizam mais de seis consultas de pré-natal apre-
sentam maiores indices de autoeficacia em amamen-
tar®. Logo, é necessaria busca ativa de gestantes,
bem como incentivo por parte do enfermeiro para rea-
lizacdo desta assisténcia, tendo em vista que as orien-
tacdes repassadas durante as consultas apresentam
impacto na decisao da mulher em lactar.

Com relacdo ao tipo de parto, uma revisdao
integrativa que envolveu as bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online e a Li-
teratura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Satde evidenciou que mulheres que tiveram parto
vaginal apresentaram maior indices de confian¢a em
amamentar, sendo este aspecto positivo para o aleita-
mento materno (p=0,03)4720,

Apesar de a experiéncia pessoal ser um dos
pilares do processo de amamentagdo, ndo foi pos-
sivel observar relacdo significativa entre a pratica
anterior da amamentacdo e a autoeficicia em ama-
mentar. E pertinente, no entanto, o fato de que mées
com experiéncia de amamentagdo apresentarem
niveis mais elevados de confianca nesse processo
(p=0,034)'".

Por outro lado, a literatura destaca que dentre
os fatores associados ao abandono do aleitamento
materno durante os primeiros seis meses de vida, a
auséncia da experiéncia com a amamentacdo é uma
variavel que apresenta risco elevado para o desmame
precoce™!?, Assim, este aspecto deve ser considerado
por profissionais de satide em atividades desenvolvi-
das em unidades de cuidados primarios, mediante o
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didlogo compartilhado, em que uma paciente com ex-
periéncia de amamentar positiva compartilhe praticas
com mulheres que nunca tiveram essa experiéncia, ou
que tiveram previamente e/ou de modo negativo.

Outro aspecto relevante no tocante ao assunto
em discussao é o tempo que a crianca é levada ao seio
para amamentar ap6s o parto. Neste artigo, essa varia-
vel ndo apresentou associacdo com a autoeficicia des-
te processo. Todavia, pesquisa longitudinal mostrou
que os melhores indices de confianga de mulheres no
pré-natal e no pés-parto eram manifestados naquelas
que amamentaram na primeira hora de vida®®,

Outra pesquisa que envolveu 322 puérperas
apontou que mies que colocaram o bebé para ama-
mentar uma hora apds o parto tiveram niveis maiores
nos escores da escala de autoeficacia®. Desta forma,
percebe-se o qudo esse aspecto é importante para o
sucesso do aleitamento materno, sendo fundamental
que os profissionais de satide promovam estratégias
nas unidades de obstetricia.

Portanto, vislumbra-se a importancia dos pro-
fissionais de saude, sobretudo enfermeiros, na aten-
¢do durante o puerpério imediato, no alojamento con-
junto e no acompanhamento do aleitamento materno
em consultas de puericultura, utilizando estratégias
direcionadas de educacdo em satide como ferramenta,
com intuito de manter a confian¢a materna, bem como
focar em aspectos que possam interferir nesta.

Conclusao

A partir da aplicacdo da BSES-SF, as mulhe-
res do estudo apresentaram elevada autoeficacia em
amamentar, o que remete a expectativa favoravel ao
aleitamento materno, sendo necessario acompanha-
mento do profissional enfermeiro para garantir assis-
téncia mais efetiva no apoio a amamentagio. Porém,
os altos indices de confianca ndo indicam auséncia de
dificuldades, sendo preciso assisténcia durante esse
periodo, posto que este aspecto é fator susceptivel a
mudanga.
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