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ABSTRACT

Objective: To understand the experience of the weaning process for primiparous mothers
in @ municipality in the interior of Ceard, Brazil. Method: Using semi-structured interviews,
a descriptive, qualitative study was conducted with eight women. Data collection from
August 2022 to March 2023 in Primary Health Care, using Bardin’s content analysis. Results:
three thematic categories emerged: reasons for the mother’s decision to wean, strategies
employed by the mother to wean, and the consequences of weaning for the mother and
child. Maternal perceptions of the motivation for weaning were related to behavioral aspects
of the child and maternal needs. Various strategies were classified as gradual or abrupt
weaning, which generated changes in the children’s behavior and contradictory feelings
in the mothers. Final considerations: weaning is experienced unpleasantly, generating
suffering. It reveals the lack of professional assistance and the need to expand studies.
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Maternal and Child Health.

COMO REFERENCIAR ESTE ARTIGO:
Silva DC e, Brito M de A, Carneiro CT, Rocha RC, Rocha KN de S, Dantas ALB, et al. Experience of the maternal

weaning process among primiparous women: qualitative study. Cogitare Enferm. [Internet]. 2023 [cited “insert year,
month and day”]; 28. Available from: https://dx.doi.org/10.1590/ce.v28i0.92958.

'"Prefeitura Municipal de Barroquinha, Barroquinha, CE, Brasil.
2Universidade Federal do Piaui, Campus Amilcar Ferreira Sobral, Curso de Bacharelado em Enfermagem, Floriano, P, Brasil.
SUniversidade Federal do Piaui, Colégio Técnico de Floriano, Curso Técnico em Enfermagem, Floriano, P, Brasil.
“Instituto Federal da Paraiba, Campus Patos, Curso Técnico em Seguranca no Trabalho, Patos, PB, Brasil.
SUniversidade Federal do Piaui, Campus Ministro Petrénio Portella, Departamento de Enfermagem, Teresina, Pl, Brasil


http://dx.doi.org/10.1590/ce.v28i0.91456
https://orcid.org/0000-0002-0853-1768
https://orcid.org/0000-0002-4519-9979
https://orcid.org/0000-0002-0400-4733
https://orcid.org/0000-0001-6702-6844
https://orcid.org/0000-0001-7184-003X
https://orcid.org/0000-0003-1028-1451
https://orcid.org/0000-0003-0472-1852

Cogitare Enferm. 2023, v28:€91456

INTRODUCAO

Desmame é um processo complexo em que as criangas recebem alimentos
complementares, incluindo alimentos sdlidos, para satisfazer as necessidades nutricionais
relativas ao seu crescimento’. E uma etapa indispensavel no desenvolvimento infantil, que
abrange dos 6 aos 24 meses ou mais de idade, periodo em que passam do aleitamento
materno exclusivo ou da alimentacao com férmula para a alimentagdo complementar?.

Temporalmente, o desmame comeca quando a crianga consome outra fonte de
nutrientes além do leite materno, e termina apos consumir o leite materno pela dltima vez.
O desmame, entdo, pode ser definido como o processo que ocorre entre esse inicio e esse
fim, podendo assumir muitas formas e variar em termos de tempo para ser concluido?.
Considera-se, ainda, um periodo dificil e potencialmente perigoso para o crescimento das
criangas, e a educacado da mae é determinante para seu sucesso®.

Porém, verifica-se que a maioria das maes utiliza métodos inadequados para o
desmame, como manchar os mamilos para assustar o lactente, aplicar nos mamilos
substancias com gosto ou cheiro ruim para causarnojo, entre outros®. Ansiedade, inquietacao
e ruptura do relacionamento e da confianca da criangca na mae emergem como as principais
consequéncias da aplicacao desses métodos®. Por esse motivo, admite-se que o desmame
é um periodo muito vulneravel para a vida da crianga?, indicando a necessidade de suporte
profissional®.

z

E indispensavel aos profissionais de salde compreenderem a importancia de
incentivar as maes, quando possivel, a amamentar por dois anos ou mais, eles também
precisam fornecer instrugdes sobre as praticas que apoiam um processo de desmame
saudavel, na perspectiva de oportunizar as maes os Eeneﬁcios e as desvantagens das
diversas préaticas’. Ressalta-se o papel do enfermeiro nessa fungdo, promovendo orienta¢des
acerca do processo de desmame gradual e da introdugéo alimentar adequada, transmitindo
confianga e incentivo, para que se tenha resultado positivo®.

Em face do exposto e considerando que a vivéncia do desmame também é um
momento desafiador para o processo de aleitamento materno (AM), emergiu a questdo
norteadora: qual a experiéncia do processo de desmame materno entre primiparas de um
municipio do interior do Ceara?

Achados evidenciados em estudos, como: a escassez de estudos empiricos sobre
praticas de desmame®'%; o reconhecimento de que o desmame é essencial para atender
a demanda nutricional do lactente em crescimento'’; a constatagdo, pautada em estudos
anteriores, de que a negligéncia durante esta fase pode ter efeitos profundos na satde
fisica e mental e até mesmo da mae®'?; e associados a necessidade de desenvolvimento
de politicas inovadoras que incluem ampla educacdo publica para melhorar ndo somente
as praticas de amamentacao, como também de desmame’ justificam a realizacdo desta
pesquisa. Logo, objetivou-se compreender a experiéncia do processo de desmame para as
méaes primiparas de um municipio do interior do Ceard, Brasil.

METODOS

Trata-se de estudo descritivo e qualitativo com oito mulheres de um municipio do
interior do Ceard, Brasil. Como critérios de inclusdo, consideraram-se: primiparas com
idade igual ou superior a 18 anos, que nao realizaram o desmame precoce, ou seja, que
interromperam o aleitamento materno exclusivo apds o lactente atingir o sexto més de
vida, havendo a introdugdo na dieta da crianga de outros alimentos para complementacao
do leite materno™. Nesse estudo, considerou-se desmame a interrupgao definitiva da
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amamentacao a partir de um ano de vida da crianga. Excluiram-se as maes que tiveram
gravidez multipla; e médes de criangas com trés anos ou mais, para reduzir o viés da memoria.

A aproximagdo das participantes aconteceu, inicialmente, por meio das equipes de
Saude da Familia (eSF), localizadas na sede do municipio. A determinagdo da amostra
final do estudo ocorreu por conveniéncia. Apds o levantamento dos dados das provaveis
participantes, os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) das eSF realizaram busca ativa,
por meio de contato telefénico ou visita domiciliar, a fim de realizar triagem, considerando
os critérios de inclusao previamente estabelecidos. Em seguida, a pesquisadora realizou
contato telefonico, com a intencdo de apresentar o convite para participagdo no estudo.
Com a confirmacéo dos dados e demonstracdo de interesse da mée, agendou-se entrevista
em sala reservada na Unidade Basica de Saude (UBS), somente na presenca da pesquisadora
e da participante. A formalizagdo do aceite aconteceu mediante a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados aconteceu no periodo de agosto de 2022 a marco de 2023,
mediante entrevistas individuais, com duragdo média de trinta minutos, seguindo roteiro
semiestruturado, de autoria prépria, adaptado de estudo anterior'4, constituido por
perguntas fechadas para caracterizacdo socioecondémica (faixa etaria; etnia; escolaridade;
estado civil; tabagismo; uso de bebida alcodlica; e renda familiar), obstétrica (idade
gestacional; nimero de consultas de pré-natal; orientagcdo quanto ao AM; tipo de parto)
e do processo de amamentagdo (contato pele a pele ao nascer; amamentagao na primeira
hora de vida; tempo de amamentacao) das participantes, e segundo a questado norteadora
da pesquisa: como aconteceu seu processo de desmame?

Questdes empaticas foram utilizadas, constituidas a partir do relato das participantes,
com intuito de aprofundar temas de interesse para a pesquisa. As entrevistas foram
conduzidas pela pesquisadora assistente, enfermeira da Estratégia Saude da Familia do
municipio, consultora em amamentacao, com experiéncia em pesquisas qualitativas. Ainda
assim, houve treinamento realizado pela coordenadora da equipe de pesquisa, também
consultora em amamentagdo, quanto as técnicas de aproximagao das participantes e coleta
de dados. No encontro, houve a audiogravacao dos relatos, mediante autorizagao prévia e,
posteriormente, validagdo pelas participantes, que foram indagadas sobre o interesse em
acrescentar ou retirar informacdes.

Para calibragdo do instrumento de coleta de dados, foi realizado pré-teste com
trés maes, tanto(fara correcao de possiveis falhas como para fpossibilitar a pesquisadora
aprimoramento da técnica de coleta de dados, as quais ndo foram incluidas na amostra
final. Nao houve perdas de participantes neste processo, mas ocorreram duas recusas.
Nessa etapa, ndo foi utilizado critério amostral, uma vez que ao desenvolver a etapa de
campo concomitante a analise dos dados, foi possivel concluir a produgao de dados quando
os significados expressos nos relatos maternos mostraram o encontro com o fendmeno
investigado™.

Para andlise dos dados, as gravagdes foram transcritas na integra, pela pesquisadora
assistente, logo apds a conclusdo da entrevista, utilizando-se do processador de texto (Wordl).
Utilizou-se a analise de contelido de Bardin'™ para orientar o processo de analise, como
estratégia facilitadora que emprega a codificagdo humana. Razdo pela qual a andlise foi
conduzida independentemente por duas investigadoras, procedendo-se, posteriormente, a
uma nova triangulagéo por um terceiro membro da equipe de pesquisa, para garantir o
rigor do estudo’™.

Seguindo esse direcionamento, procedeu-se as seguintes etapas: pré-andlise (fase de
organizagao propriamente dita, desenvolvida a partir de cinco etapas: 1) leitura flutuante; 2)
organizacdo do material; 3) formulagdo de hipéteses e objetivos; 4) referenciagdo dos indices
e elaboracdodosindicadoresadotadosnaanalise; e 5) preparacdo do material: exploragcdo do
material, envolvendo operagdes de codificagdo, decomposicao ou enumeragdo, em fungao
de regras previamente formuladas; e tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacao,
envolvendo a categorizagao dos dados por meio do tratamento dos resultados obtidos e
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interpretagdes, quando ocorreu a transformagdo dos resultados brutos em significativos e
validos™. E importante mencionar que no esquema de codificagcdo procedeu-se a andlise

de contetdo indutiva, uma vez que os conceitos, significados e categorias derivam dos
dados"’.

O estudo obteve aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa, conforme parecer
nimero 5.546.527. O anonimato das participantes foi assegurado por meio da adocao da
letra “M", referente a mée, seguida de algarismo correspondente a ordem de realizagdo
da entrevista.

RESULTADOS

Participaram do estudo oito maes primiparas, na faixa etéria entre 21 e 35 anos (média
de idade de 27 anos). Seis (75%) se autodeclararam pardas, cinco (62,5%) concluiram o
ensino médio, sete (87,5%) eram solteiras, nenhuma era fumante, uma (12,8%) usava bebida
alcodlica, seis (75%) possuiam renda familiar entre um e dois salarios-minimos e seis (75%)
referiram n3o realizar atividade remunerada.

No que diz respeito ao tempo de amamentagao, duas (25%) participantes afirmaram
que o desmame ocorreu somente apos os dois anos, as outras seis maes informaram que
a amamentacao foi interrompida respectivamente com: um ano e quatro meses, um ano e
Cinco meses, um ano e seis meses, um ano e sete meses, um ano e oito meses e um ano e
10 meses.

A partir da leitura e andlise das entrevistas, emergiram trés categorias tematicas:
motivos para a mae decidir sobre o desmame; estratégias empregadas pela mae para
realizar o desmame; e consequéncias do desmame para a méae e a crianca.

Na categoria, “Motivos para a mae decidir sobre o desmame”, observou-se, com
base na percepcao materna, que a disposi¢do para interromper o AM se relacionou ao
sono da criancga e as interferéncias no sono materno, gerando desgaste fisico e emocional,
conforme falas das participantes.

Mamou desde quando nasceu|...] ela fez uma associacdo (do AM) com o sono. Isso dificultou
bastante porque toda vez que ela ia dormir, ela queria mamar. (M1)

[...] ele j& estava perto de completar dois anos, eu comecei a ficar tonta, eu estava me
sentindo debilitada, cansada. (M2)

Quando eu estava em casa, eu ndo conseguia dormir, porque ela estava a noite toda
[mamando]|[...] eu ndo tinha mais satude. (M8)

Outro fator relevante que motivou as mulheres a realizar o processo de desmame foi
a dependéncia e o apego da crianga a méae, somado a necessidade de maior autonomia e
retorno as atividades laborais.

Eu tinha que sair [...] as vezes viajar e era muito complicado. Eu ndo conseguia por causa
desse contato, dessa dependéncia muito grande que ela tinha. (M1)

Eu também precisava trabalhar, entdo tive (que fazer) o desmame. (M5)

Os relatos também revelaram que as mées acreditavam que o AM nao era mais
necessario em virtude da introdugédo alimentar, e que a pratica ndo era mais favoravel a
nutricdo, sendo utilizada por mania/vicio da crianga ou para promover acalento.
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Ja estava mais para a mania do que realmente ela se nutrindo. [...] Ali era s6 um acalento.
(M1)

O peito ndo estava mais servindo para ela nessa idade, um ano e cinco meses, eu acho que
era so o vicio mesmo da crianca[...] (M6)

Destaca-se, também, a critica familiar e social em relacdo ao AM, considerado
prolongado e desnecessario para a crianga.

Todo mundo queria muito que eu fizesse o desmame, todo mundo ficava falando do tipo
“essa menina ndo precisa mais mamar”. Entdo, a gente ndo sente nem como se fosse um
apoio. Sente como se fosse uma critica. (M3)

Pela minha mae, eu ja tinha deixado. Tipo assim, por eles: “Ah, tira do peito que nao serve
mais”. (M7)

Na categoria “Estratégias empregadas pela mae para realizar o desmame”, observou-
se que diante da decisdo de interromper o AM, as participantes buscaram formas variadas
para sua execugao. A interrupgao gradual da oferta da mama foi referida como estratégia
para o desmame, conforme destacado nos relatos.

Eu fui tirando aos poucos, nao tirei de uma vez, fui diminuindo as mamadas. (M1)

[...]eu tirei o intervalo do dia. Depois, eu tirei a noite. Depois eu ja ndo dava mais meio-dia.
Eu fui tirando de pouquinho até ela se acostumar. (M3)

A utilizacdo de substancias nos mamilos foi descrita como método de realizacdo
de desmame, visando causar aversdo da amamentacdo ao seio pela propria crianga, em
decorréncia da alteragdo do sabor ou odor sentido por ela. Outra pratica realizada para
ocasionar o afastamento da crianca foi tingir os mamilos, argumentando o adoecimento da
mama como justificativa dada a crianga para interrupgao da amamentacao.

Minha mé&e tinha uns remédios caseiros: A gente passou dipirona® e ela tem pavor de
dipirona. Quando ela sentiu o cheiro, pronto. [...] E ela chegou até a provar, muito amargo.
Eu usei outro 6leo que a minha mae tinha [...] Ai ela: “Passa esse oleo de ricino que, com
o cheiro, ela ndo vai pegar”. E realmente, ela ndo quis. (M7)

Eu cheguei até a pintar meu peito de vermelho, passei batom. Ai, eu disse ‘O (nome da
crianga) ta doddil’. Ai ela “Pois, limpa!” [...] ela ainda passava a fraldinha. Ela era tao assim,
me doia mais. (M8)

A adesdo ao uso de bico artificial e as estratégias de distracao foram utilizadas para
acalentar a crianga e tornar o andamento do desmame mais tranquilo.

Quando ele queria o peito, eu dava uma fruta, dava alguma coisa para que ele pudesse
esquecer. (M5)

A gente até aderiu a chupeta, para ver se ela se controlava mais, [...] que ela parasse de
chorar, pelo menos, na madrugada. Ela foi se acalmando. (M8)

De outro modo, a separagdo abrupta da diade mae-filho também foi incluida como
estratégia para interrupgdo do AM, com destaque para a contribuicdo da rede de apoio
nessa pratica.

Na hora de dormir, quem colocava era ele (pai) [...] ela dormia e eu me deitava novamente
no quarto [...] se ndo fosse o pai dela, ndo teria conseguido. (M1)

[...] eu tive ajuda [...], quando ela pedia o peito, alguém pegava [...] (M3)

Eu deixava sempre a minha irma levar ele para casa dela. Para ele deixar de mamar. (M4)
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Na categoria “Consequéncias do desmame para a mae e a crianca”, foi possivel
abordar as implicagdes enfrentadas no processo de desmame, incluindo mudancas no
comportamento das criangas, tanto durante como apds o encerramento da amamentacgao.
Choro, sentimento de abandono e percepgdo de maior independéncia da crianga foram
resultados relatados pelas maes como decorrentes do desmame.

Nao estava mais mamando, entdo, ndo tinha aquela ligacdo. Entao, ela se sentiu um pouco
abandonada. (M3)

Ela ficou uma crianca mais independente. Hoje, ela come os alimentos dela sozinha. Antes,
eu tinha que estar perto dela, tinha que estar metendo na boca dela. (M6)

Ela chorava mesmo, ela esperneava. (M8)

Quanto as maes, o choro intenso das criangas, por conta da interrupcao do AM,
acarretou sofrimento emocional e sentimentos de tristeza, desespero e culpa, descritos nos
relatos das participantes. Ao mesmo tempo, as maes expressaram o alivio com o sucesso
do desmame e a transformacdo do vinculo e, também, saudades.

Quando ela deixou, de uma certa forma|...] Vocé sente aquele alivio por ndo ter mais aquele
apego todo [...] ‘eu devo estar em casa para amamentar’. Mas, existe aquela questao de
“eu ja ndo sou mais tao importante”. (M3)

Foi um pouco complicado, mas quando eu tirei foi, assim, um sentimento de alivio. (M6)

Nao foi muito bom porque até hoje eu sinto falta [...]. Porque quando estd mamando, ele
é mais apegado a méae. Depois que para de mamar, ndo é mais aquele apego. (M4)

Eu sinto muita falta. [...] a saudade é grande. E muito bom! (M7)

A gente vé o desespero dela e o meu, e eu tentando [...] foi muito triste. E uma experiéncia
terrivel! Eu ndo gostei! Porque eu ficava pensando “serd que eu sou uma mae ruim por
estar fazendo isso”? Eu ficava com aquela culpa. (M8)

DISCUSSAO

Com a constituicdo e agrupamento das categorias tematicas, realizadas apos
a analise criteriosa das pesquisadoras, recorreu-se, na interpretagdo dos achados, ao
referencial bibliografico e ao conteldo das falas de acordo com seus significados. Os
resultados revelaram que a experiéncia do processo de desmame para as maes primiparas
foi evidenciada como préatica complexa e acompanhada de circunstancias que modificam a
relacdo entre bindbmio mae-filho.

A decisao por interromper o AM em decorréncia dos prejuizos do sono materno e
infantil se mostrou determinante para o desmame, pelo fato de as méaes considerarem os
despertares noturnos da crianga um problema’®. Apesar disso, é importante considerar que
estratégias podem ser implementadas para fornecer suporte a mae, para que ela consiga
amamentar em demanda livre, incluindo a noite.

Umadasestratégiasatualmente empregadasparareduzirosimpactosdaamamentagao
no sono materno é a manutencdo do bebé junto a mae enquanto dorme. Embora o tema
seja polémico devido as conclusdes histéricas da literatura de que o compartilhamento
de cama é responsavel pela morte relacionada ao sono, estudos recentes mostram que
h& um risco dividido, com um maior risco quando ha exposicdo a certos perigos, como o
uso de alcool e outras drogas pelos pais, mas (1\7'6 o compartilhamento de cama pode ter
um efeito protetor em relagdo a Sindrome da Morte Subita Infantil, quando associado a
amamentacao e na auséncia de perigos.'?%®
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As participantes também referiram o desgaste da méae relacionado a rotina
exaustiva para o AM e a necessidade de realizacdo de outras tarefas como condigdes que
contribuiram para o desmame. Revela-se ambiguidade entre o sentimento de prazer que a
amamentacao causa para a mulher e as diversas restricbes que a pratica imp&e, apontando
que a autonomia sobre o proprio corpo, a relagdo com o companheiro e o andamento da
profissdo se tornam decisorios nesse contexto?'.

Assim, é preciso considerar que a rede de apoio da méde pode contribuir para evitar
o desmame, uma vez que a amamentagao ideal pode exigir o compartilhamento equitativo
de cargas de trabalho remuneradas e ndo remuneradas com outros membros da familia.
Sugere-se que estratégias equitativas de género, para se ajustar a parentalidade noturna,
envolvem a redugao dos compromissos de trabalho materno (obrigagdes de emprego ou
tarefas domésticas), além do compartilhamento do cuidado do lactente®.

As maes indicaram, ainda, que decidiram pelo desmame com a introducao alimentar,
pois, conforme a critica familiar e social, o AM nao era mais necessério e poderia, inclusive,
comprometer a nutricdo infantil, percepcao associada a crenca de que o leite materno
seria fraco ou insuficiente, principalmente para criancas mais velhas?. Tal percepgdo é
equivocada, posto que, apesar de a introdugao de alimentos complementares desencadear
um processo gradual de desmame da crianca, a amamentagdo permanece como parte
essenlcia(ljda dieta infantil até pelo menos 12 meses? ou 24 meses, a depender da literatura
consuitada.

Do ponto de vista da antropologia biolégica, identifica-se que os ambientes das
sociedades industrializadas modernas, geralmente, dificultam as maes de amamentar fora
de casa, apesar das leis de muitos paises proibirem a exclusao de mulheres que amamentam
em locais publicos®. Revela-se que muitas maes se sentem pressionadas a amamentar
quando os filhos sdo pequenos, mas desencorajadas, a medida que as criangas crescem?®.

A percepcado do apego excessivo da crianca em relagdo a mae, em decorréncia
da amamentacéao, dificulta o desempenho das atividades diarias, sendo apontada como
motivo para o desmame. Embora o apego a mée-lactente seja indiscutivelmente benéfico
para o desenvolvimento infantil?’, é importante reconhecer que, para as méaes, priorizar a
amamentagao tem custo em termos de atraso no retorno ao trabalho e passeios limitados®.

As participantes esclareceram as estratégias que empregaram para o alcance do
desmame, citando interrupcédo gradual, interrupgdo noturna, separagao mae-lactente, uso
de substancias nos mamilos e emprego da chupeta e de técnicas de distragdo da crianca.
Nota-se que as participantes, em é;eral, foram norteadas nesse processo por aspectos
culturais, optando por métodos de desmame gradual ou abrupto.

No desmame gradual, ainterrupgdo do AM deve ser feita gradativamente, e o lactente
ndo deve deixar a mae repentinamente. Nessa técnica, recomenda-se que a amamentagao
seja interrompida primeiro pela alimentagdo diurna e depois eliminando a alimentacao
noturna, e a mae ndo deve ser separada da crianga. Por outro lado, o desmame abrupto
envolve a mudanga do sabor ou da aparéncia da mama e a separagao do bebé da mae'.

Apesar dos efeitos prejudiciais do desmame abrupto’, observou-se que as maes
utilizavam métodos tradicionais impréprios, como o uso de substancias nos mamilos e
emprego da chupeta. Estudo realizado na Turquia com objetivo de determinar as praticas
de desmame de maes com filhos entre dois e cinco anos, evidenciou que 55 (85,9%)
participantes usaram métodos impréprios para desmamar os filhos, destacando-se: tingir
os mamilos para assustar o bebé (16,4%), aplicar nos mamilos substéncias com gosto ou
cheiro ruim para causar nojo ao bebé (40,0%), cobrir os mamilos com materiais diversos
(18,2%), usar chupeta ou mamadeira (20,0%) e separacao da mae (5,5%), todos também
referidos neste estudo. Ressalta-se a importéncia do aconselhamento e da educacao de
maes e familiares e o desenvolvimento de politicas para implementagdo dos métodos
corretos de desmame'?.
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A realizagdo do desmame desencadeia consequéncias comportamentais e
sentimentais. Nas criancas, foram descritos pelas mées choro intenso, provavelmente
associado ao desmame abrupto’ e, posteriormente, com a interrupgao definitiva do AM,
maior independéncia e autonomia, o que, na verdade, pode estar associado a propria
amamentacao prolongada, visto que um estudo com objetivo de explorar a associagao
entre o momento/duracdo da amamentacdo e a idade de desmame, e habilidades e
comportamentos de desenvolvimento neuroldgico especificos aos dois anos constatou que,
quanto maior a intensidade e duragdo do AM, mais altos serdo os escores de indicadores
para funcdes motoras grossas, visuais e neuroldgicas, sugerindo o desenvolvimento de
autonomia?’.

Pelas maes, foram relatados sofrimento e sentimento de culpa concomitantes
a sensacdo de alivio e saudade. Esses resultados sdo semelhantes aos encontrados em
estudo qualitativo de delineamento fenomenoldgico desenvolvido na Alemanha, cujo
objetivo foi explorar como as mulheres percebem o desmame, o qual revelou que, apds
arar de amamentar, a ambivaléncia era uma experiéncia comum entre muitas mulheres que
amentavam, mas, ao mesmo tempo, sentiam-se aliviadas com o desmame?®. Isso decorre
de uma pressao social excessiva que idealiza a maternidade perfeita, em que priorizar os
interesses da mae é acompanhado por sentimentos de fracasso e culpa maternos.

Destaca-se como limitacdo do estudo o fato de ter sido desenvolvido em um Unico
municipio, desvelando a realidade de mulheres atendidas pelo servico publico de salde,
indicando a necessidade de desenvolvimento de pesquisas mais amplas, que incluam
outros cenérios e diferentes métodos.

CONSIDERACOES FINAIS

O desmame, mesmo quando ndo é precoce, é vivenciado de forma desagradavel,
gerando sofrimento e alterages repentinas nos habitos de vida estabelecidos, tanto
para maes como lactentes. Observa-se a desassisténcia por profissionais de salde nesse
processo, o que poderia suavizar os problemas atuais e futuros, associados a execugao.

E necessério ampliar os estudos sobre a interrupcdo do AM, com o objetivo de
criar instrumentos que sejam colaborativos e instrutivos para as méaes que amamentam e
desejam parar, bem como incentivar a qualificagdo profissional em relagdo ao desmame, de
modo a tornar o processo gradual e amistoso, incentivando a autonomia e a singularidade
do binémio mae-filho.

Para tanto, o estudo pretende contribuir para incentivar gestores e profissionais de
salide sobre a importancia dos diferentes tipos de apoio materno durante a amamentacao,
incluindo o processo de desmame, bem como para fomentar a implantagdo de protocolos
assistenciais para realizar assisténcia integral e longitudinal %ue incluam ampla educagao
publica para melhorar as praticas de desmame das maes. Esse fato é importante, uma
vez que as politicas publicas e a formacdo dos profissionais de salide, em geral, tém se
concentrado nas a¢des de incentivo da amamentagao e prevencao do desmame precoce,
mas pouco tem abordado a necessidade do suporte adequado no processo de desmame
gradual e transicdo para alimentos complementares, pratica que deve ser individualizada
conforme a crianga, mae, familia e cultura especifica.
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EXPERIENCIA DO PROCESSO DE DESMAME MATERNO ENTRE PRIMIPARAS: ESTUDO
QUALITATIVO

RESUMO:

Objetivo: compreender a experiéncia do processo de desmame para as maes primiparas de um municipio do
interior do Ceard, Brasil. Método: estudo descritivo e qualitativo, realizado com oito mulheres, mediante entrevistas
semiestruturadas. Coleta de dados de agosto de 2022 a marco de 2023, na Atencdo Priméaria a Sadde, adotando-
se a andlise de contelido de Bardin. Resultados: emergiram trés categorias teméticas: motivos para a mae decidir
sobre o desmame; estratégias empregadas pela mae para realizar o desmame; e consequéncias do desmame para a
mée e a crianca. As percepcdes maternas sobre a motivagdo do desmame relacionaram aspectos comportamentais
da crianga e necessidades maternas. Variadas estratégias foram classificadas em desmame gradual ou abrupto, que
geraram mudangas no comportamento das criangas e sentimentos contraditérios nas maes. Consideragdes finais: o
desmame é vivenciado de forma desagradavel, gerando sofrimento. Desvela-se a desassisténcia por profissionais e a
necessidade de ampliagdo de estudos.

DESCRITORES: Aleitamento Materno; Desmame; Acontecimentos que Mudam a Vida; Relagdes Mae-Filho; Saude
Materno-Infantil.

EXPERIENCIA DEL PROCESO DE DESTETE MATERNO ENTRE LAS PRIMIPARAS: ESTUDIO
CUALITATIVO

RESUMEN:

Objetivo: conocer la experiencia del proceso de destete de las madres primiparas en un municipio del interior de Ceara,
Brasil. Método: estudio descriptivo y cualitativo realizado con ocho mujeres, mediante entrevistas semiestructuradas.
Recogida de datos de agosto de 2022 a marzo de 2023, en Atencién Primaria, utilizando el anélisis de contenido
de Bardin. Resultados: surgieron tres categorias tematicas: motivos de la decisién materna de destetar; estrategias
empleadas por la madre para llevar a cabo el destete; y consecuencias del destete para la madre y el nifio. Las
percepciones maternas de la motivacién para el destete estaban relacionadas con aspectos conductuales del nifio y
con las necesidades maternas. Se clasificaron diversas estrategias como destete gradual o brusco, que provocaron
cambios en el comportamiento de los nifios y sentimientos contradictorios en las madres. Consideraciones finales: el
destete se vive de forma desagradable, generando sufrimiento. Esto revela la falta de ayuda de los profesionales y la
necesidad de ampliar los estudios.

DESCRIPTORES: Lactancia materna; Destete; Acontecimientos que cambian la vida; Relaciones madre-hijo; Salud
materno-infantil.
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