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RESUMO: Objetivo: conhecer como foi culturalmente construida a decisdo de amamentar,
durante a adolescéncia, por um grupo de mulheres. Método: estudo de campo, descritivo,
qualitativo, desenvolvido com oito mulheres. Os dados foram coletados por meio de
entrevista semiestruturada, e utilizou-se a analise de conteldo tematica da proposta
operativa. Resultados:a decisdo de amamentar associou-se a heranca cultural, transmitida
entre as geracoes e caracterizada pelas influéncias familiares, as experiéncias prévias de
outras mulheres e o conhecimento sobre os beneficios da amamentacao para a crianca.
Ainda envolveu as orientacoes fornecidas pelos profissionais de salde, e as captadas nos
meios de comunicacdo. Conclusdo: a decisao de amamentar constitui um processo de
aprendizagem, construido no contexto em que as mulheres estdao inseridas. Assim, a
contribuicao deste estudo perpassa a ampliacado do olhar sobre a amamentacao,
reconhecendo-a como uma pratica influenciada pela cultura.

Descritores: Saude da mulher; Adolescente; Aleitamento materno; Cultura; Enfermagem.

ABSTRACT: Aim: to know how the decision to breastfeed was culturally constructed
during adolescence, by a group of women. Method: field study, descriptive, qualitative,
developed with eight women. The data were collected through semi-structured interview,
and analyzed under the thematic content analysis of operative proposal. Results: the
decision to breastfeeding is connected to cultural heritage, transmitted through
generations and characterized by family influences, the previous experiences of other
women and the knowledge about the benefits of breastfeeding for the child. The guidance
provided by health professionals and captured in the media is also involved. Conclusion:
the decision to breastfeed is a learning process, built in the context in which women are
included. Thus, the contribution of this study is to look at enlargement on breastfeeding,
recognizing it as a practice influenced by culture.

Descriptors:Women's health; Adolescent; Breast Feeding; Culture; Nursing.
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RESUMEN: Objetivo: conocer coémo fue culturalmente construida la decision de
amamantar en la adolescencia, en un grupo de mujeres. Método: estudio de campo,
descriptivo, cualitativo, desarrollado con ocho mujeres. Los datos fueron recogidos a
través de entrevista semiestructurada, y analizados por andlisis temdtico de contenido de
la propuesta operativa. Resultados: la decision de amamantar asociase a la herencia
cultural transmitida entre las generaciones y caracterizada por influencias familiares, las
experiencias anteriores de otras mujeres y el conocimiento acerca de los beneficios de la
lactancia materna para el nifio. Sigue involucrada con la orientacion proporcionada por
profesionales de la salud y capturadas en los medios de comunicacion. Conclusion: la
decision de amamantar es un proceso de aprendizaje, construido en el contexto en que
estdn incluidas las mujeres. La contribucion de este estudio fue ampliar la discusion sobre
la lactancia materna, reconociéndola como una prdctica influenciada por la cultura.
Descriptores: Salud de la mujer; Adolescente; Lactancia Materna; Cultura; Enfermeria.

INTRODUCAO

A amamentacao é entendida como um processo biologico, social e cultural, que
envolve uma estratégia de vinculo e afeto entre mae e filho e, ao mesmo tempo, um meio
de protecao e nutricio para a crianca. No ato de amamentar, estao implicados
condicionantes apreendidos e disseminados no contexto cultural em que as pessoas estao
inseridas.” Nesse sentido, reconhece-se que a cultura é capaz de influenciar as percepcées,
crencas e praticas de cuidados sobre a amamentacao.

No ambiente doméstico, a decisao de amamentar é influenciada pela historia
familiar das mulheres, ou seja, conforme a vivéncia da amamentacao na familia. Neste
sentido, presume-se que este contexto podera lhes proporcionar experiéncias positivas
relacionadas com a amamentacao.’

Portanto, considera-se que as percepcdes e os significados atribuidos ao processo
de amamentar vao ao encontro das experiéncias compartilhadas, mas também vividas. Ao
mesmo tempo, pondera-se que a amamentacao é concebida como um comportamento
cultural,® imerso no contexto social, que é continuamente apreendido e ensinado entre as
mulheres de diferentes geracoes.

Por representar um processo cultural, a amamentacao pode ser cercada por mitos e
crencas herdadas dentro do contexto familiar. Associado a isso, quando a amamentacao é
vivenciada durante uma fase especifica do ciclo vital como, por exemplo, a adolescéncia,
esta pode assumir diferentes contrastes para a mulher adolescente, a qual pode requerer
atencao diferenciada e estruturada do profissional de salde.’

A vivéncia da amamentacao durante a adolescéncia, pode representar um processo
complexo, se forem consideradas as proprias caracteristicas desta fase, caracterizada por
um periodo de transicdo e marcada por inUmeras modificacées. Frente a este contexto
repleto de novas demandas, responsabilidades e experiéncias, algumas puérperas
adolescentes tendem a nao apresentar uma boa adesdo a amamentacdao e maior
probabilidade de desmame precoce.’

A pesquisa demonstrou que as adolescentes tendem a diminuir a amamentacao
conforme o bebé vai crescendo. Neste estudo, 60% das adolescentes amamentavam seus
filhos no primeiro més, porém esse percentual reduziu-se a 10% no terceiro més. Ainda, no
segundo més 26,3% das jovens referiram ter introduzido alimentacdo complementar a dieta
da crianca.” Em contrapartida, outras adolescentes podem se apresentar como
protagonistas nesse processo, demonstrando habilidades para cuidar de seu filho e
também, terem boa adesdao a amamentacao.
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Em reforco a este ideal, a vivéncia precoce do processo gravidico-puerperal nao
pode ser resumida somente a impactos negativos.® Portanto, reconhece-se e se justifica a
importancia de conhecer como foi culturalmente construida a decisao de amamentar por
mulheres, durante a adolescéncia, a fim de fornecer subsidios aos profissionais de saude
para que estes possam desenvolver acoes de saude especificas, voltadas para este publico.
Além disso, possam oferecer um cuidado baseado nas necessidades de salde dessas
mulheres, respeitando o desejo de amamentar e de dar continuidade a esta pratica.

Compreende-se que o cuidado voltado a mulher durante o processo de
amamentacao, seja ela adolescente ou nao, precisa ultrapassar a dimensao biologica,
balizando-se, também, nas condicdes econOmicas, sociais e culturais presentes no
contexto de vida de cada mulher. A atencdo integral a saide da mulher adolescente
compreende o cuidado, a partir do conhecimento de cada contexto cultural, respeitando
costumes, crencas, singularidades e a capacidade desta em ser responsavel por suas
escolhas.’

O conhecimento da cultura, na qual as pessoas estao inseridas, e a compreensao
frente as suas escolhas, sao atitudes essenciais ao profissional de saude. Por meio destes, é
possivel conhecer e identificar os padrdes culturais que estimulam tais acoes e condutas,
conforme suas visdes de mundo, valores, saberes e praticas.®

Se faz necessario o respeito e a valorizacao do sistema cultural em que estdo
inseridas as mulheres adolescentes, bem como o entendimento da propria adolescéncia
como um processo construido historicamente e condicionado pelas particularidades de
cada contexto sociocultural.’ No campo das pesquisas cientificas, a cultura é apontada
como um aspecto fundamental na atuacdo dos profissionais de saude, contribuindo com a
sua compreensao no cenario de cuidado dos individuos e, consequentemente, permitindo
auxiliar na pratica assistencial.’

Frente ao exposto, o presente estudo teve como questao de pesquisa: como se
construiu culturalmente a decisao de amamentar em mulheres, durante a sua
adolescéncia? O objetivo desta pesquisa foi conhecer como foi culturalmente construida a
decisao de amamentar, durante a adolescéncia, por um grupo de mulheres.

METODO

Para alcancar o objetivo proposto, realizou-se um estudo de campo, de carater
descritivo, com abordagem qualitativa. O cenario para realizacdo da pesquisa foi composto
por quatro Unidades de Salde, em um municipio do interior do Rio Grande do Sul, Brasil.

A selecao dos campos de estudo foi realizada por meio de sorteio e o nimero de
participantes foi delimitado por saturacdo de dados,' totalizando oito mulheres. Os
critérios de inclusao abrangeram as mulheres que estavam amamentando e eram
adolescentes, bem como, aquelas que nao eram adolescentes, mas que haviam
amamentado durante a adolescéncia. Logo, o estudo também abrangeu tanto as vivéncias
atuais de adolescentes, como as rememoradas por mulheres adultas, durante a sua
adolescéncia. Além disso, reforca-se que foram incluidas somente as mulheres que
possuiam vinculo com as Unidades de Salde, nas quais se realizou a pesquisa.

Ao contatar as mulheres que buscaram as Unidades de Saude, atentou-se para o
periodo puerperal que estas estavam vivenciando, durante o periodo de coleta de dados.
Excluiu-se da pesquisa as mulheres que ainda estavam no periodo puerperal tardio, pois se
considerou que este representava um periodo curto de vivéncia do processo de
amamentacao, além de apresentar caracteristicas muito especificas, que nao consistiam
no foco do estudo.
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O contato com as participantes foi realizado nos dias em que elas compareceram
nas Unidades, de forma intencional. Como instrumento para a obtencao dos dados, adotou-
se a entrevista semiestruturada. Os dados obtidos durante as entrevistas, foram
audiogravados, com a autorizacdo das entrevistadas, e apos, transcritos para analise e
interpretacao. Utilizou-se o sistema alfa numérico para identificacado das mulheres
participantes da pesquisa, com a letra “M” e numeracao, conforme a ordem das
entrevistas.

A analise dos dados fundamentou-se na analise de conteldo tematica da proposta
operativa,' caracterizada por dois niveis operacionais. O primeiro nivel operacional
envolveu a fase exploratoria, enquanto que o segundo, a fase interpretativa.

Os preceitos da Resolucdao n°. 466/12 do Conselho Nacional de Saude, que dispoe
sobre diretrizes e normas que regulamentam a pesquisa envolvendo a participacao de seres
humanos, foram assegurados e valorizados durante todo o estudo. A pesquisa foi aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o numero do parecer 760.735 e numero do
Certificado de Apresentacao para Apreciacao Etica (CAAE) 33679014.9.0000.5346. Apos a
aprovacao desta instancia, procedeu-se a coleta de dados, desenvolvida entre os meses de
setembro e outubro de 2014.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados da pesquisa incluem, primeiramente, a caracterizacao das
participantes por meio da descricdo de seus dados de identificacdo. A faixa etaria das
entrevistadas variou entre 17 e 39 anos. Com relacdo ao grau de instrucao, uma havia
concluido o ensino médio, e a outra o ensino fundamental, duas apresentavam ensino
médio incompleto, e quatro possuiam ensino fundamental incompleto.

Seis delas nao trabalhavam e duas trabalhavam com carteira assinada. Quanto ao
numero de filhos, quatro tinham somente um filho e as outras, possuiam mais. Sete
mulheres moravam com seus maridos e uma com sua mae. Em relacao ao estado civil,
cinco se declararam solteiras e trés, casadas.

Todas as mulheres participaram de, no minimo, seis consultas de pré-natal. Todas
amamentaram. Contudo, trés amamentaram exclusivamente até os seis meses de vida da
crianca, as demais complementaram a amamentacao com outros liquidos e/ou alimentos.
Sete mulheres amamentaram por um periodo superior a seis meses € uma amamentou por
um periodo mais curto.

Com o processo de analise dos dados, construiu-se o nicleo tematico que envolve a
vivéncia da amamentacao por mulheres durante a adolescéncia. Este foi denominado de
“Saberes e significados da amamentacdao para mulheres durante a adolescéncia na
perspectiva cultural” e abarca, entre outros aspectos, a construcdao da decisao de
amamentar pelas participantes.

Este nlcleo tematico também compreende alguns elementos relacionados com o
contexto cultural das mulheres entrevistadas, destacando a influéncia exercida pela
familia, os profissionais de salde e a sociedade frente a decisao de amamentar. Assim, as
mulheres relataram o contexto e os atores envolvidos na construcao destas decisées, como
se percebe nas falas, a seguir.

Antes de amamentar, eu jd sabia que o leite da mde previne vdrias
doencas. Sabia que fazia bem para a crianca e para mim [...] Minha
mde que me falava isso, falava do jeito que tinha que pegar o
bebé. E que ela teve seis filhos, tinha experiéncia, né? (M1)
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Eu fui bem orientada durante o pré-natal e participei também do
grupo de gestante e aprendi com as outras mulheres, porque as que
tinham mais experiéncia iam passando as coisas para as outras com
menos experiéncia. (M5)

As enfermeiras do posto [...] falaram que era bem importante eu
amamentar, pelo menos até os seis meses para a crianca ficar bem
sauddvel, mas que se quisesse continuar depois podia também, até
os dois anos. E, hoje em dia, com todos esses problemas que tém
nos leites, a gente sabe que é bem melhor dar o leite da gente, que
a gente sabe que estd tendo seguranca, né? (M7)

Eu lia nas revistas e perguntava para a mde [...] e ela ia me
passando o conhecimento dela. (M8)

Considerando a amamentacdo um comportamento socio e culturalmente aprendido,
que depende de um processo de endoculturacdo,’ pondera-se que o fato de ter sido
amamentada ou ter tido contato com alguém que tenha amamentado, gerou atitudes
positivas e influenciou a decisdo de amamentar'> Ademais, cabe salientar a importancia
dos profissionais de saude nesse processo, em organizar o grupo de gestantes, o que
proporciona troca de experiéncia e conhecimento. Desse modo, infere-se que as mulheres
identificam as experiéncias vividas por outras mulheres como influéncias positivas, que
trazem implicacdes para a sua decisio em amamentar. "

Ressalta-se, assim, a importancia de valorizar e respeitar os conhecimentos
construidos e repassados culturalmente no universo familiar das mulheres, pois estes
podem refletir na adesao e na manutencao da amamentacao. O conceito de cultura
emerge, nessa direcao, como um legado que os membros de um grupo transmitem entre as
geracées.™

Uma pesquisa® desenvolvida com adolescentes corrobora com os achados deste
estudo, pois reforca a influéncia desempenhada pela familia na adesao da amamentacao.
Os autores® também destacam que a pratica de amamentar sofre a interferéncia de fatores
culturais e sociais transmitidos entre as geracoes.

Outra pesquisa ainda reforca que, no ambiente familiar, as adolescentes sao
acolhidas e recebem apoio para organizar as atividades domésticas e o cuidado com o
bebé.” Logo, percebe-se a importancia do profissional de salde valorizar este espaco
familiar e incluir esses individuos no cuidado.

O exercicio da maternidade, especialmente a amamentacdo, tende a ser um
periodo de compartilhamento de experiéncias e de troca entre as mulheres mais
experientes, que desenvolveram essa pratica anteriormente, em conjunto com as mais
jovens e inexperientes, que ainda niao possuem habilidade.” A amamentacédo apresenta-se,
assim, como uma pratica atrelada a determinantes sociais e culturais, presentes no
processo de socializacdo das mulheres.

Ademais, por se tratar de adolescentes, € preciso considerar que o processo de
amamentacao pode ser ainda mais complexo. Tornar-se mae, durante a adolescéncia,
implica em muitas adaptacodes e reajustes para o desenvolvimento da capacidade de cuidar
de uma crianca. Para isso, a adolescente necessita de apoio e suporte de seu meio
relacional, o que muitas vezes nao ocorre devido, principalmente, a nao aceitacao da
familia.’

Reforca-se que nenhuma das entrevistadas sinalizou a auséncia de apoio ou suporte
familiar. Ao contrario, elas destacaram as orientacdes fornecidas e principalmente o
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auxilio fornecido pelas maes durante o processo de amamentacdo, o qual pode ter
representado um fator de adesdao a amamentacao.

Somado a isso, a enfermeira também foi sinalizada pelas mulheres como uma fonte
de informacao. Salienta-se a importancia de que este profissional esteja imerso na
realidade materna, orientando e auxiliando a mulher no que concerne a amamentacao e
sua pratica.'” Assim, a enfermeira pode conhecer o cotidiano de vida da mulher, bem como
a influéncia cultural, ja que o ato de amamentar envolve crencas, mitos e, por vezes,

vivéncias nao satisfatdrias arraigadas e repassadas no sistema cultural.

E preciso ainda considerar, conforme apontado por um estudo,'® que, assim como os
familiares, o profissional de saude também pode influenciar na decisao da adolescente em
amamentar. Quando a mulher é acolhida, assistida com respeito e lhe é fornecido o
suporte adequado, isto pode contribuir para a diminuicao do desmame precoce.

Ao considerar as influéncias dos familiares e dos profissionais de saide na decisao
da mulher durante a adolescéncia, em amamentar, sob o aspecto cultural, a amamentacao
pode desencadear o apoio ou a rejeicao. Logo, cada mulher possui diferentes experiéncias
e estas se mesclam também as interferéncias da familia, do companheiro, o qual pode
influenciar de acordo com o conhecimento sobre a importancia da amamentacao e de
outros membros da comunidade em que vive, assim como dos profissionais de saide."

A influéncia cultural da mae da adolescente também emergiu como um aspecto
relevante na vivéncia da amamentacao, capaz de determinar positivamente a sua decisao
em amamentar. Ademais, pondera-se que as orientacdes fornecidas pela mae foram
recebidas com respeito e credibilidade pelas adolescentes, pois estavam balizadas em um
processo acumulativo de saberes oriundos de vivéncias prévias, de acordo com o
depoimento:

a unica coisa que eu sabia era que eu tinha que dar “mamd” para
ele. Era o que a minha maée dizia, porque ela fez assim comigo e o0s
meus irmdos. Entdo, eu acreditei nela, né? Ela dizia que fazia bem
para a crianca, igual ao que a enfermeira tinha falado no posto
sobre os beneficios do meu leite para o bebé. (M4)

O prestigio atribuido pela adolescente a sua mae resulta da habilidade que esta
possui ao lidar com uma pratica que, para a entrevistada, ainda precisava ser aprendida.
Assim, a mae experiente repassa seus costumes e praticas para a filha, acreditando que
estes sdo benéficos para o neto. A filha valoriza estas orientacdes, pois reconhece que sao
permeadas por valores enraizados e culturalmente aceitos no seu contexto social, além de
ja terem sido comprovados em vivéncias prévias.

Ainda, sinaliza-se a importancia da orientacao sobre os beneficios da amamentacao
para a mulher durante a adolescéncia, pois ao confrontar os saberes fornecidos pela mae
com aqueles ofertados no servico de saude, ela nao identificou divergéncias, o que foi
fundamental para a adesao e a continuidade da amamentacao. Dessa forma, evidencia-se a
necessidade de entrosamento entre os profissionais de saude e os familiares, a fim de
promover estratégias de promocao e manutencdo da amamentacéo.”

Além disso, é importante destacar a presenca da avé materna durante o processo
de amamentacdo. Tradicionalmente ela é considerada uma referéncia, pois ja constituiu
uma familia e vivenciou esta pratica, o que faz com que ela seja percebida como a fonte
mais importante de informacées, neste periodo.'”"'

Cabe mencionar que, além da amamentacao ser motivada pelos beneficios, como a
nutricao natural do bebé, economia no orcamento e diminuicdo da mortalidade infantil,
também, é incitada pelo valor atribuido pela mulher adolescente a esta pratica. Destaca-
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se, ainda, que este é culturalmente transmitido entre as geracbes, como se pode verificar
nas falas abaixo.

Doer, déi. As vezes, sangra, mas tem que saber que tem que dar
para o nené e é isso ai. As vezes, a gente chora dando “mama”,
porque sangra e fica em carne viva, mas a gente tem que seguir. E
a saliva do bebé que vai ajudar a cicatrizar, o leite a saliva, tudo é
remédio. (M3)

Amamentar é uma experiéncia Unica, porque ver ela ali
dependendo de ti, né? Eu amamentei ela sem complemento, né? Dei
s0 o leite até os seis meses e sinto em ndo ter amamentado mais.
Ndo é falta de vinculo, mas tanto para mim quanto para ela era
bom, porque quando eu parei de amamentar, ela teve vdrias
infeccbes por causa da imunidade, né? [...] Eu sei que com o leite, a
gente acaba passando nossa imunidade para eles, né? (M4)

Parece que amamentar da mais proximidade, o peito pra mim, foi a
melhor coisa que eu fiz para ele, e ndo tem discussdo quanto a isso. (M6)

Assim, percebe-se que os achados desta pesquisa assemelham-se aos de outros
estudos,”'” em que a decisao de amamentar pautou-se na possibilidade da mae fornecer o
melhor para o bebé, desvelando uma preocupacao com o bem-estar e a salde da crianca.
Em estudo desenvolvido com 80 puérperas adolescentes, em uma maternidade de baixo
risco de Ribeirdo Preto, Sdo Paulo,? as entrevistadas se revelaram comprometidas com a
amamentacao e buscavam desenvolvé-la conforme as orientacoes que haviam recebido dos
profissionais de saude.

Ja em outra pesquisa,® as adolescentes entrevistadas revelaram a auséncia de
incentivo e apoio familiar para a manutencao da amamentacao. Nos contextos familiares
de algumas destas adolescentes, esta pratica era considerada como desnecessaria e/ou
insuficiente para o adequado desenvolvimento da crianca.

Além disso, o valor atribuido a amamentacao pelas participantes se relacionou com
a possibilidade de maior proximidade com o filho. Este achado também foi identificado em
outro estudo desenvolvido com adolescentes,” em que estas destacaram que a
amamentacao permite estabelecer uma relacao de afeto com o bebé.

Ao aderir a amamentacdo, a mulher revela mais do que sua decisao, ela expressa
sua cultura, o contexto histérico vivido, suas motivacoes, vivéncias e saberes, as
ponderacdes acerca de suas experiéncias prévias e das vivéncias de familiares e amigas.
Assim, desvela as influéncias dos meios de comunicacdo, os conhecimentos cientificos de
cada época, entre outros aspectos.'”"

Em relacao a isso, os motivos que levam as mulheres a amamentarem na
adolescéncia podem estar ligados a cultura, ao estilo de vida e a influéncia da sociedade.
Dente estes, destaca-se a cultura como sendo capaz de direcionar o comportamento destas
mulheres em relacdo & amamentacdo.® Ao mesmo tempo, salienta-se que a decisio da
mulher em amamentar seu filho esta interligada a sua histéria de vida e aos aspectos
emocionais, familiares, sociais, culturais e econdmicos.?

Assim, compreende-se que estes aspectos sao fundamentais e precisam ser
compreendidos pelo profissional de salide que assiste a mulher nessa fase.?” Entende-se
que considerando esses aspectos e também as caracteristicas tipicas da fase da
adolescéncia, o profissional de saude pode qualificar as aces voltadas ao processo da
amamentacao.
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CONCLUSAO

Cada mulher adolescente atribui a amamentacao significados atrelados a sua
cultura. Por constituir um ser predominantemente cultural, o comportamento da mulher
frente a amamentacao nao é biologicamente determinado. Sendo assim, sua decisao em
amamentar depende de um processo de aprendizado construido e repassado no meio
cultural, em que foi socializada.

Ao profissional de salde, que assiste a mulher em periodo de amamentacao, cabe
valorizar estes significados, assim como os padrdes, os valores e o seu modo de vida. Neste
sentido, é fundamental respeitar as decisoes e compreendé-las como um comportamento
que, possivelmente, é influenciado pelo sistema cultural.

Pondera-se que este estudo permitiu identificar limitacées na area da saude da
mulher adolescente, revelando a necessidade de acdes especificas a esse publico,
especialmente durante o periodo gravidico-puerperal. Considera-se que este estudo podera
estimular reflexdes e discussdes dentro dos espacos académicos e profissionais, por meio
de disciplinas ou atividades de formacdo, acerca de estratégias direcionadas e
diferenciadas para as mulheres adolescentes.

Ainda é preciso destacar que este estudo considerou as vivéncias das participantes a
partir de uma perspectiva cultural, ultrapassando a otica biologica identificada na maior
parte dos estudos encontrados na literatura. Diante dessas consideracdes, vale ressaltar
que este estudo foi realizado com mulheres de uma mesma regidao demografica e com
cultura semelhante, o que pode configurar uma limitacao do estudo.

Sugere-se, assim, que sejam realizados outros estudos em regioes diferentes,
buscando conhecer e compreender outros contextos e culturas de mulheres adolescentes
sobre a amamentacao, uma vez que cada sistema cultural pode apresentar um
determinado padrao para esta pratica.
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