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® Faculdade de Saude Pablica. USP Sao Objetivo: identificar a prevaléncia de uso da chupeta e 0s motivos para sua introdugao além de analisar

Paulo, SP Brasil, os fatores associados a essa pratica entre filhos de mulheres com creche no local de trabalho.
® Faculdade de Filosofia e Ciéncias — Métodos: estudo transversal realizado com 46 mulheres trabalhadoras de uma Instituicéo de Ensino
UNESP - Campus de Marilia, Marilia, Superior com creche no local de trabalho, maes de criangas com idade média de 2,6 anos. Para coleta
SP, Brasil. de dados, utilizou-se questionario enviado para casa. Procedeu-se andlise descritiva dos motivos da
Fonte de auxilio: Ministério da Saude - introdugao da chupeta e para a analise maitipla utilizou-se regressao de Poisson.

LRI T I I Resultados: a prevaléncia do uso de chupeta foi de 63%. A maioria ofereceu a chupeta ap6s o 16° dia,

com o intuito de acalma-la. Na andlise multipla, a maior escolaridade materna associou-se ao uso de
Conflito de interesses: inexistente chupeta.

Conclus@o: constatou-se a alta prevaléncia de uso e introdugdo precoce de chupeta entre filhos de
mulheres trabalhadoras com creche no local de trabalho. Com relacao aos fatores associados ao uso de
chupeta nesta populago verificou-se a menor escolaridade das maes como fator de prote¢éo ao uso de
chupeta.

Descritores: Trabalho Feminino; Sadde da Crianga; Chupeta; Fonoaudiologia

ABSTRACT

Purpose: to identify the prevalence of pacifier use as well as the reasons for introducing a pacifier and
to analyze factors associated with this practice among children of working women with childcare in the
workplace.

Methods: a cross-sectional study was conducted with 46 women working at a higher education institu-
tion that offered childcare in the workplace; the children were in the age range 2.6 years. Data collection
was carried out using a self-report questionnaire filled at home. Reasons for introducing a pacifier were
analyzed descriptively; Poisson regression was used in the multiple analysis.

RECEBIDO EM: 18/01/2017 Results: the prevalence of pacifier use was 63%. Most women offered the pacifier after the infant’s 16th
AGEITO EM: 05/09/2017 day of life, in order to calm the baby. In the multiple analysis, higher maternal education was associated

. with pacifier use.
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Sao Paulo, Brasil pacifier use in this population, lower maternal education acted as a protective factor against pacifier use.
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INTRODUGAO

As implicacbes do uso de chupeta para saude
infantil sdo amplamente descritas na literatura. Seu
uso esta associado a maior incidéncia de otite média
aguda'?, mas oclusdes dentarias®*, respiragcao oral®®,
alteracdes no sistema motor-oral” e no desenvolvimento
da linguagem oral®®, assim como a obstaculos para
0 inicio e duragao do aleitamento materno'™. O uso
de chupeta é desaconselhado pela Organizacao
Mundial da Saude (OMS) por meio do nono passo da
Iniciativa Hospital Amigo da Crianca que preconiza a
nao oferta de bicos artificiais ou chupetas a criancas
amamentadas’s.

No Brasil, a Il Pesquisa Nacional de Prevaléncia
de Amamentacao (PPAM) realizada nas capitais
brasileiras e no Distrito Federal em 2009, encontrou
que 42,6% dos lactentes menores de um ano faziam
uso de chupeta’®. A chupeta constitui um habito
comum influenciado por fatores socioeconémicos,
ambientais e/ou culturais'*171° Estudos sobre as
caracteristicas dos usuarios de chupeta apontam uso
mais frequente entre meninos'®'®'°, bebés de baixo
peso ao nascer'®?, <6 meses', ndo amamentados na
maternidade'® e aqueles amamentados em horarios
preestabelecidos®'. Entre as caracteristicas maternas
tem-se maior frequéncia entre as mais jovens'®',
primiparas'®®, de baixo nivel socioeconémico',
fumantes® e com menor escolaridade'®?®. Estudos
qualitativos relacionam o uso de chupeta a questdes
culturais, a inseguranca materna na amamentagao,
ao choro e ao comportamento do bebé'®?'?4. A mae
trabalhar fora do lar foi um dos determinantes para o
uso de chupeta na populagao brasileira investigada na
PPAM em 2009"".

Estudos realizados com mulheres trabalhadoras
formais evidenciam a necessidade de intervencoes
no local de trabalho para o aumento das taxas de
amamentacao exclusiva bem como reducao no uso de
chupeta®. Notavelmente, promover a amamentagéo no
local de trabalho pode ter beneficios para as mulheres,
para 0 bebé e também para o empregador. Apesar
da lacuna de informacdes sobre o impacto da creche
no local de trabalho nos desfechos de amamentacéao,
essa estratégia tem sido considerada uma intervencao
chave para promogao da amamentacao entre mulheres
trabalhadoras formais®¢. Entretanto, a associacao entre
o retorno da mulher com acesso a creche no local de
trabalho e a utilizacdo da chupeta é pouco explorada
na literatura. Os objetivos deste estudo foram identificar
a prevaléncia e os motivos da introducao da chupeta,
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bem como analisar os fatores associados a essa
pratica entre filhos de mulheres trabalhadoras com
creche no local de trabalho.

METODOS

Para o desenvolvimento desta pesquisa foram
considerados, em todas as suas etapas, 0s principios
éticos fundamentais que norteiam a pesquisa
envolvendo seres humanos, descritos e estabelecidos
pela Resolucdo CNS 466/12 e suas complementares.
O projeto foi submetido e aprovado pelo Conselho
de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina de
Marilia (FAMEMA), sob o protocolo nimero 1.128.554.

Estudo transversal desenvolvido no Centro de
Convivéncia Infantil (CCI) vinculado a FAMEMA. Este
CCl atende 100 criancas com idades variando de
quatro meses a seis anos, filhos de funcionarios, alunos
e residentes da FAMEMA. O Complexo Assistencial
da FAMEMA inclui trés unidades hospitalares, um
Ambulatério de Especialidades e um Hemocentro.
Ressalta-se que todas as funcionarias deste Complexo
tém direito a 120 dias de licenga maternidade.

O critério de inclusdo da crianca no estudo foi ser
filho de mulheres trabalhadoras do Complexo, sem
restricdo quanto a alteragbes fonoaudioldgicas ou
anatomo-fisiolégicas. Tendo em vista que um dos
aspectos a serem investigados diz respeito a fruigao
dos direitos trabalhistas da mulher que amamenta
foram excluidos do estudo (1) filhos de discentes
de graduagdo e pods-graduacédo, (2) criangas cujas
maes nao eram trabalhadoras do Complexo e que
frequentavam o CCl devido ao vinculo trabalhista
de seus pais (homens), (3) criancas cujas maes nao
trabalhavam no Complexo no momento do nascimento
da crianca.

O instrumento de coleta de dados foi elaborado
com base no questionario utilizado na “Pesquisa
Nacional Sobre Praticas Alimentares No Primeiro Ano
De Vida”'¢. Foram realizadas adaptacoes em funcao da
especificidade da amostra envolvida no estudo e para
garantir a confiabilidade do instrumento foi realizada
uma etapa de pré-teste do questionario em CCI de
outra Instituicao de Ensino Superior do municipio. O
questionario foi enviado para ser respondido em casa
juntamente com carta explicativa acompanhada pelo
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Foram coletadas informacdes sobre uso de chupeta
(sim/nao); entre os que afirmaram usar ou ter usado a
chupeta foi questionada a idade de introducéo (<15
dias, 16-30 dias, 31-60 dias, 61-90 dias, 91-120 dias,
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121 - 150 dias, >150 dias) e motivos alegados pelas
maes para introducdo. O critério para definicao da
variavel desfecho, “uso de chupeta”, foi a crianca estar
utilizando ou ter utilizado esse utensilio em algum
momento da sua vida, nao sendo objetivo deste estudo
analisar a frequéncia ou o tempo de uso da chupeta.

Outras informagdes coletadas e analisadas foram:
sexo da crianca; baixo peso ao nascer (sim/nao);
nascimento em hospital amigo da crianca (HAC) (sim/
nao); amamentacao 12 hora de vida (sim/nao); idade
da mae (<35 anos; =35 anos); escolaridade da mae
(Superior; Médio/Profissionalizante), primiparidade
(sim/nao), profissional da saude (sim/n&o); pausas para
amamentar (sim/nao) e idade da criangca no momento
de ingresso no CCl (<5,0 meses; 5,1-6,0 meses;
6,1-24,0 meses). Optou-se por estratificar a idade da
crianca no momento de ingresso no CCl em igual ou
menor que 5 meses visto que a instituicdo concede
120 dias de licenca maternidade e, geralmente, as
mulheres adiam o retorno ao trabalho usufruindo 30
dias de férias.

Foi realizada andlise descritiva do perfil dos
participantes bem como sobre o uso de chupeta
(prevaléncia de uso, idade e motivos da introducéo). O
uso de chupeta foi descrito de acordo com a idade de
introducao e idade da crianga no ingresso no CCI.

Para analise multipla da associagao entre uso de
chupeta e as co-variaveis utilizou-se a regressdo de
Poisson com varidncia robusta para estimar a razao
de prevaléncias (RP). No modelo multiplo, foram
consideradas associadas ao desfecho as variaveis que
apresentaram p<0,05.

Considerando que (1) a populagédo do estudo foi
composta exclusivamente por maes com creche no
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local de trabalho e que (2) a creche no local de trabalho
tem sido apontada como uma estratégia potente para
0 aumento das taxas de amamentacdo exclusiva e
reducdo do uso de chupeta, para as variaveis signifi-
cativas no modelo multiplo, buscou-se caracterizar de
forma exploratéria as prevaléncias de uso de chupeta
de acordo com a idade da crianga no momento de seu
ingresso no CCl.

RESULTADOS

Dos 100 questionarios enviados, quatro foram
excluidos uma vez que as mulheres nao trabalhavam
na instituicdo no momento do nascimento da crianca,
cinco foram devolvidos em branco e 45 néo retornaram
mesmo apds oferecido novo prazo para devolugao.
Dessa forma, foram analisados os questionarios
respondidos por 46 maes.

A prevaléncia de uso de chupeta foi 63%. A Tabela
1 apresenta as caracteristicas das maes e criancas
participantes do estudo. A idade média das criangas foi
de 2,6 anos, com predominio do sexo feminino. Mais
da metade das criancas ingressaram no CCl com idade
inferior a 6 meses. Nao foram relatadas criancas com
alteracoes fonoaudiolégicas ou anatomo-fisioldgicas.

No tocante ao perfil das mulheres, a maioria tinha
idade maior ou igual a 35 anos e nenhuma tinha menos
de 20 anos. A maior parte das maes tinha ensino
superior completo e era profissional da saude. Vale
ressaltar que todas as maes declararam ter usufruido
de licenca maternidade com duracéo de 120 dias. No
momento da coleta de dados todas as criancas faziam
uso de mamadeira.



Tabela 1. Perfil das maes e criangas participantes do estudo,
Marilia, 2015
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A Tabela 2 apresenta a idade da criangca no
momento de introducdo da chupeta bem como os
motivos relatados pelas maes para introducao desse

N = 46 . . -

N % utensilio. Destaca-se que a introducao precoce do uso
Sexo da crianga de chupeta (i.e., =30 dias de vida da crianca) ocorreu
Feminino 9 63,0 para metade da populacédo estudada. Os principais
Masculino 17 37.0 motivos para introducdo da chupeta foram aspectos
Baixo peso ao nascer (<2500g) relacionados ao comportamento do bebé (choro,
Sim 4 8,7 sono, agitagio). Poucas maes relataram a introdugéo
Nio 42 91,3 da chupeta devido ao retorno da mée ao trabalho ou
Nascimento em HAC ingresso na creche.
Sim 10 21,7
Nao 36 78,3
Amamentagao 1* hora de vida Tabela 2. Idade e motivos de introducdo da chupeta referidos
Sim 32 .1 pelas maes. Marilia, 2015
Nao 13 28,9
Uso de chupeta Variavel N = 29*
Nao 17 37,0 N %
Sim 29 63,0 Idade de introdugao da chupeta
Idade de ingresso no GCI <15 dias 10 35,7
<5.0 meses 17 37,0 16-30 dias 4 14,3
5.1-6.0 meses 10 21,7 31-60 dias 3 10,7
Acima de 6 meses 19 41,3 61-90 dias 2 71
Idade da mae 91-120 dias 2 71
< 35 anos 22 47,8 121 - 150 dias 3 10,7
> 35 anos 24 52,2 >150 dias 4 14,3
Escolaridade da mae Motivo de introducao de chupeta
Médio/Profissionalizante 16 24,8 Ajuda na hora de dormir 8 27,6
Superior 30 65,2 Acalma o bebé 20 69,0
Primiparidade Retorno da mée ao trabalho 3 103
Sim 28 60,9 . .
Nio 18 38.1 Outras pessoas passaram a cuidar do bebé 4 13,8
Profissional da satide Bebé comegou a chupar o dedo 3 6,9
Sim 34 73.9 Outros** 3 10,3
Nao 12 26,1 *Numero de mées que relataram introdugéo de chupeta
Pausas para amamentar ** Qutros motivos: crianga levava tudo a boca; crianga tinha muita
Sim 5 10,8 clica.
Nao 41 89,2
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A Figura 1 detalha o uso de chupeta segundo
a idade de introducdo deste utensilio e a idade de
ingresso da crianga no CCl. A média da idade de intro-
ducao de chupeta para as criancas que ingressaram
no CCI antes de completar 5 meses foi 92,3 dias
(M,=60dias); para os ingressantes com 5.1-6.0 meses,
a media foi de 67,5 dias (M,=52,5 dias) e para os
ingressantes com mais de 6 meses, a média foi de 74,1

%

Idade de introdugdo da chupeta

=5.0 meses 5.146.0 meses
Idade da criancano ingressono CCl
m =154 16-30d = 3160d =61120d w121-150d  =150d

dias (M,=30dias). Nao foram observadas diferencas
estatisticamente significantes entre as categorias anali-
sadas (p,°=0,30). Entretanto, a introducao entre 120
e 150 dias, que coincide com o retorno da mulher ao
trabalho, foi mais frequente para aquelas criangas que
ingressaram na creche antes da criangca completar 6
meses.

18%

(X
]

§.1-24.0 meses

Figura 1. Idade da crianga no momento de introducéo da chupeta segundo idade de ingresso na creche. Marilia, 2015
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A Tabela 3 apresenta o uso de chupeta segundo
os fatores em estudo. A Unica variavel que esteve
associada de forma independente ao uso de chupetas
entre filhos de maes com creche no local de trabalho
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foi a escolaridade materna. A menor escolaridade
materna  (Ensino  médio/Profissionalizante), na
populagéo estudada, foi um fator de protecéo para o
uso de chupeta.

Tabela 3. Fatores associados ao uso de chupeta em filhos de mulheres trabalhadoras com creche no local de trabalho. Regressao

multipla de poisson. Marilia, 2015

Uso de chupeta

N % RP ajustada p*
Sexo da crianga
Feminino 20 69,0 1 0.323
Masculino 9 31,0 0,77 [0,46 - 1,29] '
Baixo peso ao nascer (<2500g)
Néao 26 89,7 1
Sim 3 10,3 1,26 [0,63 - 2,52] 0,508
Nascimento em HAC
Sim 5 17,2 1
Néao 24 82,8 0,92 [0,57 - 1,48] 0.718
Amamentacao 1° hora de vida
Sim 21 72,4 1
Néao 8 27,6 0,88 [0,44 - 1,74] 0,752
Idade de ingresso no CCI
< 5.0 meses 12 414 1
5.1-6.0 meses 6 20,7 0,82 [0,50 - 1,32] 0,504
Acima de 6 meses 11 37,9 1,07 [0,65 - 1,76] 0,655
Idade da mae
< 35 anos 13 44.8 1 0.545
= 35 anos 16 55,2 1,18 [0,69 - 1,99] '
Escolaridade da mae
Superior 23 79,1 1 0.031**
Médio/Profissionalizante 6 20,7 0,47 10,23 - 0,93] ’
Primiparidade
Sim 12 41,4 1
Nao 17 58,6 0,96 [0,60 - 1,54] 0875
Profissional da saude
Sim 21 72,4 1
Néao 8 27,6 1,18 [0,75 - 1,84] 0456
Pausas para amamentar
Sim 2 6,9 1
Néao 27 93,1 1,66 [0,55 - 5,03] 0,368
*Nivel significancia na regressao multipla de Poisson
**n<0,05
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Na Figura 2 é possivel observar que independente-
mente da idade da crianca no ingresso no CCI, o uso
de chupeta ocorreu com maior frequéncia entre os
filhos de maes com maior escolaridade (p=0,03). Entre

100,00%

91T

0,0%

=5.0 mezes 5.146.0 meses

as criangas que ingressaram no CCl até o 6° més de
vida, quase a totalidade das que usavam a chupeta
eram filhos de maes com maior escolaridade.

5 6%

45.4%

m Supedor Médio-profesion irame |

M io-profizsion alizn e

§.1-24.0 mezses

Figura 2. Uso de chupeta segundo escolaridade materna segundo e idade da crianga no momento de ingresso na creche. Marilia, 2015

DISCUSSAQ

Este € um dos primeiros estudos que se dedicou
a analisar o uso de chupeta entre filhos de mulheres
trabalhadoras com creche no local de trabalho.
Constatou-se alta prevaléncia do uso de chupeta e
introdugdo precoce desse utensilio. A escolaridade
materna foi o Unico fator associado de forma indepen-
dente ao uso de chupeta nessa populacdo. As caracte-
risticas singulares dessa populacao devem ser levadas
em conta na incorporagao de estratégias preventivas
e de promocao da saude no ambiente da educacao
infantil, em especial, creches no local de trabalho
materno.

A alta prevaléncia do uso de chupeta identificada
neste estudo mostrou-se mais elevada do que o indice
nacional de 42,6% de uso de chupeta entre os menores
de 1 ano na Il Pesquisa Nacional de Prevaléncia do
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Aleitamento Materno realizada em 2009'%. No que se
refere a alta prevaléncia do uso de chupeta na amostra
investigada, estudo realizado com mulheres traba-
Ihadoras constatou 43,5% de prevaléncia do uso de
chupeta entre os filhos menores de um ano?. Altas
prevaléncias de uso de chupeta, variando entre 43,5
a 80%, também foram identificadas entre criangas que
frequentam creches?*?728, A variagao na prevaléncia do
uso de chupeta em diferentes populacées pode estar
relacionada a aspectos socioeconémicos e culturais
especificos a cada contexto'”2'.

A introducdo precoce da chupeta (i.e., no
primeiro més de vida da crianca) foi frequente entre
os filhos de mulheres trabalhadoras com creche
no local de trabalho. Estudos brasileiros realizados
com populacdes semelhantes corroboram esses
achados®12%%2 A introducdo precoce da chupeta



estd associada a interrupcdo precoce do aleita-
mento materno  exclusivo®'''8,  Nesse sentido,
existem evidéncias de que mulheres participantes de
programas de incentivo ao aleitamento materno que
incluem informacdes sobre a influéncia do uso de
chupeta na saude infantil, utilizam menos a chupeta;
a introducdo observada no primeiro més de vida
do lactente foi muito menor do que a observada no
presente estudo (13,3% vs 50,0%)'°. Apesar de poucos
estudos investigarem o momento de introducao da
chupeta, essa é uma informacao valiosa, pois pode
determinar a frequéncia, intensidade e persisténcia do
habito na vida da crianca'™.

Os motivos mais frequentes para a introducao
da chupeta apontados pelas maes foram “acalmar o
bebé” seguido por “ajuda na hora de dormir” demons-
trando a naturalizacdo da fungdo calmante atribuida a
chupeta evidenciada por estudos qualitativos sobre a
tematica®'?4%, Apesar do trabalho materno fora do lar
nao ser a principal causa de introducao da chupeta na
populacado estudada, andlise de dados populacionais
no Brasil constatou o retorno da mulher ao trabalho
como um dos fatores associados ao uso exclusivo de
chupeta entre lactentes menores de um ano'. Nesse
sentido, o retorno da mae ao trabalho pode nao ser a
principal causa para introducédo da chupeta, mas pode
configurar-se como um aspecto que favorece a utili-
zacao deste utensilio. Andlises futuras poderao ratificar
essa hipotese.

De forma inédita constatou-se a baixa escolaridade
materna como fator de protecdo ao uso de chupeta,
diferentemente do constatado por estudos prévios3+®.
Essa divergéncia pode refletir as duas caracteristicas
particulares da populacdo em estudo, composta
majoritariamente por: (1) maes profissionais de
saude e (2) escolaridade minima >8 anos de estudo.
Nesse sentido, esses achados trazem a luz a visao
tolerante e até mesmo subestimada das implicacoes
do uso de chupeta na salde infantil e aleitamento
materno mesmo entre maes profissionais de salde®.
Investigacbes adicionais com mulheres trabalhadoras
com creche no local de trabalho séo necessarias para
compreender a relacdo do uso de chupeta e a baixa
escolaridade materna, considerando, se possivel, a
idade da crianga no ingresso na creche.

Diferentemente do resultado encontrado por
estudos prévios'”'® os demais fatores em estudo nao
apresentaram associacdo com o0 uso de chupeta,
enfatizando a caracteristica singular e a importancia
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de estudos adicionais com a populacao de mulheres
trabalhadoras com creche no local de trabalho.

Os resultados apresentados geram novos conheci-
mentos sobre os fatores associados ao uso de chupeta
entre mulheres trabalhadoras com creche no local
de trabalho. Uma limitagado na analise de dados foi
a impossibilidade de explorar a relacdo entre uso de
chupeta e mamadeira, uma vez que a totalidade dos
participantes utilizavam mamadeira. Outro aspecto,
refere-se a alta taxa de ndo-resposta, por isso cuidados
devem ser tomados na generalizacao dos resultados
apresentados. Entretanto, ressalta-se que resultados
de estudos exploratérios sdo importantes para o levan-
tamento de hipdéteses e fundamentais para o avanco
cientifico.

A implementacao de creches no local de trabalho foi
idealizada como uma das estratégias para promover,
proteger e apoiar a amamentacdo entre mulheres
trabalhadoras formais. A introdugao precoce do uso de
chupeta bem como as consequéncias do seu uso para
amamentacdo e saude infantil coloca essa questao
como uma das prioridades a serem avangadas no
cenario da educacao infantil. Nesse sentido, baseado
nos resultados encontrados, algumas medidas
poderiam favorecer a mulher trabalhadora a manter a
amamentacao e evitar o uso de chupeta, dentre elas:
(1) a ampliacdo do numero de vagas para atender
de modo universal as mulheres trabalhadoras da
empresa; (2) desenvolvimento de acdes pro-amamen-
tacdo, como incentivo do uso do copo e oferta de leite
materno ordenhado; (3) o desenvolvimento de acdes
educativas voltadas aos pais e de educacdo perma-
nente aos cuidadores sobre os prés e contras do uso
de chupetas na saude infantil, incluindo alternativas
para acalmar as criancas sem 0 uso dos bicos, e (4)
a definicao de uma diretriz institucional sobre o uso de
chupetas e estratégias para evitar o uso constante no
ambiente da creche.

O desafio das equipes escolares, incluindo o
fonoaudidlogo, que recebem lactentes é a adogao de
estratégias para incentivar a manutencao da amamen-
tacdo exclusiva, bem como medidas de prevengéao ao
uso de chupetas durante a permanéncia da crianga
no ambiente da educacdo infantil. Pesquisas com
mulheres trabalhadoras com creche no local de
trabalho ainda se fazem necessarias a fim de corro-
borar os resultados deste estudo.
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CONCLUSAO

Constatou-se a alta prevaléncia de uso e introdugao
precoce de chupeta entre filhos de mulheres
trabalhadoras com creche no local de trabalho. Com
relacdo aos fatores associados ao uso de chupeta
nesta populacao verificou-se a menor escolaridade das
maes como fator de protecéo ao uso de chupeta.
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