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RESUMO: O aleitamento materno (AM) é
fundamental para o desenvolvimento da
crianca e promocao de vinculo afetivo entre
méae e filho. Diante disso, é primordial que
os estudantes de medicina saibam orientar
sobre a tematica, a fim de estimularem o
AM, por isso, tal estudo teve por objetivo
identificar o conhecimento destes em
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relacdo ao conhecimento, orientacbes
e manejo do AM. Estudo transversal
com 252 estudantes de medicina de
uma universidade privada, realizado
no 2° semestre de 2021 e 1° semestre
de 2022. Os estudantes responderam
um questiondrio que investigou sete
dominios que avaliaram o conhecimento
e a experiéncia sobre o AM. O Programa
Stata, versdo 16.0, foi utilizado nas analises
estatisticas. Teste qui-quadrado foi aplicado
para verificar diferencas entre os estudantes
sem conhecimento prévio sobre AM (<7°
periodo) e os com conhecimento prévio (>7°
periodo). Observou-se que os estudantes
com conhecimento prévio obtiveram 65,0%
(IC95% 56,2% - 73,0%) de desempenho
no quesito conhecimento geral sobre AM,
enquanto os estudantes sem conhecimento
tiveram 13,2% (IC95% 8,3% - 20,2%).
O assunto com melhor desempenho em
ambos os grupos, sem diferenca estatistica
significativa, foi sobre efetividade do AM
(96,0%; 1C95% 92,8 - 97,8). O contetdo
com pior desempenho foi expressao do
leite materno, onde 10,8% (IC95% 6,5 -
17,5) dos estudantes sem conhecimento
prévio e 16,3% (IC95% 10,7 - 23,9) com
conhecimento obtiveram melhor escore.
Diante dos resultados obtidos, concluiu-
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se que os estudantes do 7° ao 12° periodo obtiveram conhecimento mediano acerca do
tema, porém muito superior aos estudantes dos periodos iniciais, mesmo apresentando
desempenho ruim no dominio expressao do leite materno.

PALAVRAS-CHAVE: conhecimento; aleitamento materno; estudantes; atitude; medicina.

KNOWLEDGE OF MEDICAL STUDENTS ABOUT BREASTFEEDING

ABSTRACT: Breastfeeding (BF) is essential for the development of the child and the
promotion of affective bond between mother and child. Therefore, it is essential that medical
students know how to advise on the subject, to stimulate BF, so this study aimed to identify
their knowledge in relation to BF knowledge, orientation, and management. Cross-sectional
study with 252 medical students from a private university, carried out in the second semester
of 2021 and first semester of 2022. The students answered a questionnaire that investigated
seven domains that evaluated the knowledge and experience about BF. The Stata Program,
version 16.0, was used in the statistical analyses. Chi-square test was applied to verify
differences between students with no prior knowledge about BF (<7th period) and those with
prior knowledge (>7th period). It was observed that students with prior knowledge obtained
65.0% (95%CI 56.2% - 73.0%) of performance in the general knowledge about BF, while
students without knowledge had 13.2% (95%CI 8.3 % - 20.2%). The subject with the best
performance in both groups, with no statistically significant difference, was on the effectiveness
of BF (96.0%; 95%Cl 92.8 - 97.8). The content with the worst performance was the expression
of breast milk, where 10.8% (95%CI 6.5 - 17.5) of students with no prior knowledge and
16.3% (95%CI 10.7 - 23.9) with knowledge got a better score. In view of the results obtained,
it was concluded that students from the 7th to 12th period have average knowledge about the
subject, but much higher than students from the initial periods, even with poor performance in
the domain expression of breast milk.

KEYWORDS: knowledge; breast feeding; students; attitude; medicine.

CONOCIMIENTOS DE LOS ESTUDIANTES DE MEDICINA SOBRE LA
LACTANCIA MATERNA

RESUMEN: La lactancia materna es esencial para el desarrollo del nifio y el fomento del
vinculo madre-hijo. Por lo tanto, es esencial que los estudiantes de medicina sepan cémo
orientar sobre el tema para estimular la lactancia materna. Por ello, este estudio pretendia
identificar sus conocimientos sobre los conocimientos, las directrices y el manejo de la
lactancia materna. Estudio transversal con 252 estudiantes de medicina de una universidad
privada, realizado en el segundo semestre de 2021 y primer semestre de 2022. Las estudiantes
respondieron a un cuestionario en el que se investigaban siete dominios que evaluaban
los conocimientos y la experiencia sobre lactancia materna. En los andlisis estadisticos se
utilizé el programa Stata, version 16.0. Se aplicé la prueba de Chi-cuadrado para verificar las
diferencias entre los alumnos sin conocimientos previos sobre MA (<7° periodo) y los que si
los tenian (>7° periodo). Se observé que los alumnos con conocimientos previos obtuvieron
un 65.0% (IC95% 56,2% - 73,0%) de rendimiento en los conocimientos generales sobre
MA, mientras que los estudiantes sin conocimientos obtuvieron un 13,2% (IC95% 8,3% -
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20,2%). El sujeto con mejor rendimiento en ambos grupos, sin diferencias estadisticamente
significativas, fue sobre la eficacia MA (96,0%; IC 95%: 92,8 - 97,8). EI contenido con peor
rendimiento fue la expresion de la leche materna, donde el 10,8% (1C95%: 6,5 - 17,5) de los
estudiantes sin conocimientos previos y el 16,3% (IC95%: 10,7 - 23,9) con conocimientos
obtuvieron una mejor puntuacion. En vista de los resultados obtenidos, se concluyé que los
estudiantes de los periodos 7° a 12° tenian conocimientos medios sobre el tema, pero muy
superiores a los estudiantes de los periodos iniciales, incluso mostrando bajo desempefio en
el dominio de la expresién de la leche materna.

PALABRAS CLAVE: Conocimiento; lactancia materna; estudiantes; actitud; medicina.

11 INTRODUGAO

O AM é a melhor maneira natural de oferecer o alimento ao bebé, com importancia
na criaga@o do vinculo afetivo entre a crianca e a mée e na prevengao contra a mortalidade
infantil. O leite humano possui propriedades nutricionais e imunol6gicas com efeitos que
repercutem por toda a vida do individuo, como a protecdo contra o excesso de peso,
diabetes e menor risco de infec¢des na infancia e na fase adulta (VICTORA et al., 2016).

Estudos demonstram aumento no nUmero de maes que amamentaram ao serem
ensinadas e informadas a respeito do AM (MCFADDEN et al.,, 2017), o que revela a
influéncia médica na promogcdo da amamentacdo. Nesse sentido, o suporte dado pelos
profissionais de saude, inclusive pelos estudantes de medicina, em relacdo a promoc¢éo
do AM, é essencial para incentivar e encorajar as mées nesse processo (FRAZAO et al.,
2019).

No entanto, ha poucas pesquisas investigando o conhecimento dos estudantes em
relacdo ao AM. Um estudo transversal realizado com estudantes do ultimo ano de medicina
e de odontologia na Maléasia descobriu que a maior parte dos académicos possuiam
conhecimentos errbneos acerca da tematica, como, por exemplo, acreditar que o leite
em pé poderia ser dado aos bebés caso aparentassem fome (MOHAMAD et al., 2019).
Estudo feito com 75 alunos de medicina da Fundag¢do Educacional do Municipio de Assis
(FEMA) observou-se que ha lacunas de aprendizagem em alguns temas relacionados
a amamentacdo. O questionario usado para avaliagdo demonstrou que os estudantes
apresentam maior dificuldade no manejo de situagbes recorrentes na amamentacao e,
evidenciou taxas elevadas de erros referentes a técnica de amamentacéo e a funcdo do
leite (MARQUEZINE et al., 2021).

Para investigar tal problematica, este estudo avaliou o conhecimento dos estudantes
de medicina sobre o AM para identificar lacunas no conhecimento sobre o tema, a fim de
proporcionar medidas abrangentes na melhoria do ensino para o estudante de medicina
sobre as praticas do AM.
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21 MATERIAL E METODOS

Estudo transversal realizado com estudantes de medicina, do 1° ao 12° periodo,
de uma Instituicdao de Ensino Superior (IES) localizada na regidao Metropolitana do Espirito
Santo. A IES foi inaugurada em 1976 e possui 12 cursos na area da saude, tendo recebido
titulo de universidade em 2011. O curso de medicina foi implantado ha 15 anos e utiliza a
aprendizagem baseada em problemas (PBL) como metodologia pedagdgica.

A disciplina de pediatria é lecionada no ultimo médulo do sexto periodo do curso, na
qual o estudante aprende no¢des bésicas, tedrica e pratica em manequins para treinamento
sobre AM. Posteriormente, antes de ingressar no internato de pediatria, o estudante recebe
um curso do Ministério da Saude sobre AM, com carga horaria de 20 horas, divididas em
aulas tedricas e praticas realizadas no banco de leite humano.

Para o calculo do tamanho da amostra, foi utilizado o software OpenEpi, disponivel
gratuitamente, com método de Fleiss corrigido. Foi estimada uma amostra para comparagéao
de dois grupos, supondo que o grupo 1, que ndo recebeu capacitacéo, acertaria até 50%
das respostas e o grupo 2, que recebeu capacitacao, acertaria mais de 80% das respostas,
considerando um erro alfa bilateral de 5% e poder de 80%. Acrescentando 10% para perdas
e recusas, foi estimado que seriam necessarios 73 estudantes no grupo 1 e 37 no grupo 2.

A selecao amostral foi aleatoria, realizada no segundo semestre de 2021 e primeiro
semestre de 2022, totalizando 129 estudantes até o sexto periodo e 123 do sétimo até os
12° periodos.

Os dados foram coletados diretamente com os estudantes de medicina, de forma
individual e anénima, em um Unico momento, por meio de um questionario contendo
questdes utilizadas em um estudo semelhante com estudantes de medicina e odontologia
de uma universidade da Malasia (MOHAMAD et al. 2019). Foi feito contato com os
pesquisadores que enviaram o formulario de pesquisa, o qual foi traduzido para o portugués
e validado por meio de pré-teste, antes de utiliza-lo na pesquisa. O questionario possui
informacdes sociodemogréficas, experiéncia anterior, conhecimento anterior e atual sobre
AM. O questionario foi digitalizado e enviado, por meio de endereco eletrénico, para o
participante selecionado para a pesquisa, que o respondia online.

As caracteristicas sociodemogréficas investigadas foram: sexo (masculino;
feminino), idade (<20; 20 a 25; >25); estado civil (solteiro; casado; unido), tempo da
graduacado (periodo e ano), graduacdo anterior (sim; ndo), area do conhecimento da
graduacao anterior (ciéncias biologicas e agrarias; ciéncias da salde e humanas; ciéncias
sociais; ciéncias exatas e engenharias). Em relacdo ao AM, as seguintes variaveis foram
analisadas: conhecimento prévio sobre AM (sim; n&o) e experiéncia com AM (sim; n&o).

Sete dominios sobre o conhecimento em AM foram avaliados: (1) compreensao
sobre aleitamento materno exclusivo (AME) com quatro perguntas; (2) vantagens do AM
para a crianga com 10 perguntas; (3) vantagens do AM para a m@e com quatro perguntas;
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(4) problemas com AM com cinco perguntas; (5) duragdo do AM com duas perguntas; (6)
expressao do leite materno com cinco perguntas; (7) alimentacao efetiva com trés perguntas.
Trés opgdes de resposta foram dadas para cada pergunta utilizada nos sete dominios: sim,
ndo e ndo sei. A pontuacao de “1” foi atribuida a resposta “sim”, e a pontuagéo de “0” foi
dada para “ndo” e “nao sei”.

Os dados foram digitados e analisados no programa estatistico Stata versdo
16.0 (StataCorp LP, CollegeStation, Estados Unidos). As variaveis categoricas foram
apresentadas como frequéncias absoluta e relativa e as continuas como média e desvio
padrao. O teste qui-quadrado foi empregado para verificar diferencas entre estudantes que
tinham conhecimento prévio sobre AM (sim; ndo) e entre os estudantes capacitados de
acordo com o periodo da graduacao (<7; >7) em relagéo a cada dominio. Foi considerado
um escore de acertos >75% para conhecimento sobre AME e vantagens do AM para a mae,
>80% nas vantagens para a crianga, problemas com AM, expressdo do leite materno e
conhecimento geral sobre AM, >50% na durag¢@o do AM e >66,7% para alimentacéo efetiva.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Cientifica (CEP), sob
0 parecer n° 4.788.958. Apos leitura e assinatura do termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), o questionario era liberado para que o participante o respondesse.

31 RESULTADOS

No total, 252 estudantes de medicina participaram do estudo. As caracteristicas
sociodemograficas, conhecimento prévio e experiéncia com AM estao descritas na Tabela 1
(Tabela 1). Amaioria era mulher (63,1%), idade entre 20 e 25 anos (61,5%), solteira (94,4%),
em média com 3,5 anos de curso (DP 1,7), estando na primeira graduacéo (89,3%) e, os
com graduacao anterior, o predominio foi nas areas de ciéncias sociais (33,3%) ou exatas e
engenharias (33,3%). Pouco mais da metade tinha conhecimento prévio sobre AM (54,0%)
e ndo possuia experiéncia com AM (97,2%).

Das 33 perguntas que avaliaram o conhecimento sobre AM, somente nove obteve
mais de 80% de acertos. Em relacdo ao conhecimento sobre AME, das quatro questdes
analisadas, a unica com mais de 80% foi sobre o AME ser fornecido até os seis meses de
vida (86,9%). Nas vantagens do AM para a crianca, das 10 perguntas que avaliaram tal
dominio, as perguntas com maior pontuacao foram: leite materno fornece nutricdo completa
(96,0%), leite materno fornece mais protecao contra alergias do que o leite artificial (97,6%),
leite materno ajuda no desenvolvimento de dentes e gengivas (84,5%) e amamentacao
estimula a interacdo mae-filho (97,2%). O Unico dominio no qual todas as perguntas
obtiveram mais de 80% de acertos foi 0 que avaliou o conhecimento sobre alimentacéo
efetiva. Neste dominio, 95,2% acertaram que o bebé ganha peso com alimentacéo eficaz,
97,2% acordaram que o posicionamento correto ajuda no AM eficaz e 90,1% concordaram
que o bebé dorme melhor depois do AM adequado. Os dominios onde nenhuma pergunta
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obteve mais de 80% de concordéancia foram os que avaliaram as vantagens do AM para a
méae, problemas com AM, duracdo do AM e expressao do leite materno (Tabela 2).

No geral, somente 38,5% dos estudantes atingiram escore maior de 80% nas
questdes que avaliaram o conhecimento geral sobre AM, sendo 61,0% dos estudantes com
conhecimento prévio sobre AM e 12,1% sem conhecimento prévio (p<0,001). Em relagéo
aos dominios do conhecimento, diferencas significativas foram observadas na maioria,
exceto no dominio que avaliou a expressao do leite materno (p=0,810). Na maior parte
dos dominios, os estudantes que ja tinham conhecimento prévio sobre AM obtiveram mais
de 80% de acertos, quando comparados aos estudantes sem conhecimento prévio, como
nos dominios sobre as vantagens do AM para a crianc¢a (87,5% vs. 46,5%; p<0,001) e para
a mae (85,3% vs. 37,1%; p<0,001), na duragcdo do AM (96,3% vs. 53,4%; p<0,001) e na
alimentacgéo efetiva (98,5% vs. 93,1%; p=0,028). O dominio com menor conhecimento foi o
que avaliou os problemas com AM, onde 68,4% dos estudantes com conhecimento prévio
acertaram mais de 80% das perguntas versus 16,4% dos estudantes sem conhecimento
(p<0,001) (Tabela 3).

Atabela 4 apresenta a analise do conhecimento dos estudantes até o sexto periodo
do curso (grupo 1), comparados aos do sétimo periodo em diante (grupo 2). Somente
13,2% dos estudantes do grupo 1 obtiveram escore acima de 80% no conhecimento
geral em AM, comparado com 65,0% do grupo 2 (p<0,001). O grupo 2 obteve mais de
80% de concordancia em cinco dominios, enquanto o grupo 1 s6 teve tal desempenho
no dominio alimentagéo efetiva (98,4% vs. 93,8%; p=0,063, respectivamente). Os outros
quatro dominios que o grupo 2 obteve escore acima de 80% foram: conhecimento sobre
AME (80,5% vs. 48.8%; p<0,001), vantagens do AM para a criang¢a (87,0% vs. 51,2%;
p<0,001) e para a méae (86,2% vs. 41,1%; p<0,001) e duracédo do AM (97,6% vs. 56,6%;
p<0,001). Em dois dominios o grupo 2 ndo adquiriu desempenho satisfatorio. Um deles foi
0 que avaliou problemas com AM, porém seu resultado foi melhor que no grupo 1 (72,4%
vs. 17,8%; p<0,001). J& o dominio que avaliou a expresséo do leite materno, ambos grupos
apresentaram desempenho aproximado e bem abaixo do esperado, que era 0 escore acima
de 80% (grupo 1: 10,8% vs. grupo 2: 16,3%; p=0,209).

41 DISCUSSAO

Pouco mais de um tergo dos estudantes de medicina tinham conhecimento geral
sobre AM. Os que apresentaram maior conhecimento sobre o tema foram os estudantes
que ja haviam recebido alguma capacitacdo, ou seja, os que estavam acima do sexto
periodo da graduacgéo e aqueles que relataram ter recebido algum conhecimento sobre AM.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e o Fundo das Nacdes Unidas (UNICEF)
recomendam o AME até o sexto més de vida e continuado até os dois anos, quando sera
complementado com outros alimentos (YANG et al., 2018). No entanto, tal recomendacéao
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ndo é corretamente adotada, haja vista que, apesar de a maioria da populacédo saber
dessa informacado, muitos acreditam que a crianca em AME deve receber alimentacéo
complementar, seja por meio de alimentos pastosos ou soélidos. Prova disso € que em
consonancia com dados da OMS, mundialmente, apenas 40% dos bebés menores de
6 meses recebem AME (WHO, 2003). E para reverter essa realidade, a OMS incluiu a
amamentagcdo em suas metas globais de nutricdo (WHO, 2003). Neste estudo, mais de
86% dos estudantes sabiam que o AM tinha que ser exclusivo até o sexto més, porém 75%
acreditam que nédo deva ser complementado nessa idade.

Os profissionais da salde bem capacitados tém o poder de incentivar o AME,
ao instruirem corretamente as mées e, assim, tornando a amamentacédo mais efetiva e
duradoura (VICTORA et al., 2016). Pouco mais de 60% dos estudantes conheciam todas
as vantagens do AM para a criangca. A amamentagcé@o protege contra diarreia, infeccoes
respiratérias, otites e alergias (alergia a proteina do leite de vaca, dermatite atdpica, entre
outras), além de que o leite materno diminui o risco de hipertenséo, colesterol alto e diabetes,
e é a principal fonte de proteinas, gorduras e vitaminas para nutricdo e fortalecimento
do bebé (BRASIL, 2015). Quase metade dos estudantes ndo sabia que o AM aumenta a
inteligéncia do bebé e muitos ndo tinham conhecimento que a amamentacéo reduz o risco
de infec¢des na crianga, como gastroenterites e otites, e que seu efeito pode ser a longo
prazo, na reducéo do risco para obesidade e diabetes.

Além das inUmeras vantagens para a criancga, o AM traz beneficios para mée. Pouco
mais da metade dos estudantes sabiam que o AM estimula a contragdo uterina, auxilia
na perda de peso materno e reduz a chance de a mulher ter cAncer de mama. Estima-se
que o risco de desenvolver cancer de mama diminua 4,3% a cada 12 meses de duragédo
da amamentag¢do (BRASIL, 2015). Além disso, atribui-se ao AM protecé@o contra outras
doencas na mulher como diabetes tipo 2, hipercolesterolemia, hipertensdo, obesidade,
osteoporose, depressao pds-parto e cancer de ovario (BRASIL, 2015). Ademais, vale
ressaltar os beneficios psicolégicos para a crianga e para a méae, que séo propiciados pelos
lacos afetivos gerados no processo da amamentacéo (BRASIL, 2015).

Entretanto, muitas mulheres ndo amamentam seus filhos por ndo serem bem
orientadas durante a gestacdo e no periodo puerperal em relacdo aos problemas que
possam surgir durante a amamentacédo. Pouco mais da metade dos estudantes sabiam
que a mulher ndo precisa interromper a amamentagao se tiver ingurgitamento mamario ou
se a crianga estiver doente ou com ictericia. Por isso € crucial que os profissionais sejam
qualificados, pois com o suporte deles as maes se sentem mais seguras de amamentar
e conseguem ter melhores resultados promovendo adesdo ao AM adequado ao bebé
(CRICCO-LIZZA, 2006). Quase 25% dos estudantes que responderam ao questionario
acreditavam que o tamanho da mama tem influéncia na producgéo do leite, o que se sabe
néo ter relagédo. Independentemente do tamanho da mama, a amamentagéo é viavel

(BRASIL, 2015). Diante disso, reflete-se a importancia de uma boa preparacao desses
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estudantes em prol de informagdes bem dadas as mulheres desde o pré-natal.

Estudos com profissionais de saude identificam que estes desempenham um papel
importante e eficaz na abordagem da amamentagdo (DUARTE et al, 2022). Embora, os
profissionais relatem que recebam orientacdes sobre os beneficios da amamentacéo
nos cursos, o treinamento pratico sobre as técnicas de amamentagéo é avaliado como
insuficiente. Reafirmando assim que, 0s cursos estimados estdo engajados com o tipo de
alimentacéo do bebé e ndo com a pratica da amamentagéo em si (DUARTE et al, 2022).

O declinio na pratica do AM que ocorreu no final do século XIX, consequéncia das
crencgas sobre amamentacgéo, da inser¢do da mulher no mercado de trabalho, da influéncia
das praticas hospitalares contrarias a amamentacgao por livre demanda, da industrializacéo
de produtos e da criagdo de demandas por influéncia do marketing utilizado pelas industrias
e distribuidores de alimentos artificiais, produziram impacto importante na mortalidade
infantil (BRASIL, 2017). Por isso, o Ministério da Saude estabeleceu como politica publica de
incentivo ao AM a criagéo de salas de apoio a mulher trabalhadora que amamenta (BRASIL,
2010). Essas salas, criadas no local de trabalho, facilita a extragdo e armazenamento do
leite materno, para que a mulher possa retira-lo no local de trabalho e leva-lo para casa,
o qual servira para alimentar a crianca (BRASIL, 2010). Tal pratica deve ser incentivada
e orientada pelos profissionais de saude. Entretanto, neste estudo menos de 15% dos
estudantes tinham conhecimento sobre essa pratica e menos da metade sabia que o leite
materno extraido pode ser armazenado no freezer ou congelador. O leite materno pode ser
armazenado no congelador ou freezer por até 15 dias e aquecido no microondas (BRASIL,
2015).

Os estudantes apresentaram excelente aprendizado sobre a eficacia da
amamentacdo, demonstrando conhecimento sobre o posicionamento correto do bebé e
da mée durante a amamentacéo, que € importantissimo na alimentagéo adequada, ja que
influencia no ganho de peso e no sono da crianga. Para garantir uma estrutura de saude
preparada para acolher mulheres nessa fase, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
e o Fundo das Nagbes Unidas para a Infancia (Unicef), elaboraram “Dez Passos para
0 Sucesso do Aleitamento Materno”. Esse documento inclui contetdos sobre politicas
publicas de atendimento, qualificacdo profissional, orientacdo as gestantes e puérperas,
além da oferta de servicos de apoio, o que é muito interessante para distribuicdo de
informacao e qualificagdo acerca da temética, assegurando ndo s6 o AM, como também o
cuidado humanizado da mulher e da crianca (WHO, 20083).

Os resultados deste estudo demonstram que os estudantes que possuem algum
conhecimento sobre AM ou que receberam capacitacdo em AM na graduagé@o apresentam
maior compreensao sobre a importancia do AME, suas vantagens e 0s problemas que
podem surgir durante essa pratica. Informagdes incorretas fornecidas a mulher durante
a gestacao e na lactacdo pode comprometer o sucesso do AM. Nesse sentido, a falta de
informacédo sobre o manejo e a experiéncia prévia com a amamentagédo tem correlacao
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com a presenca de fissuras mamilares e o ingurgitamento mamario, que sao as principais
causas da dor e abandono do AM (ABREU et al., 2013). Por isso, os estudantes devem ser
capazes de incentivar a pratica do AM desde a graduagéo e isso s sera possivel por meio
de capacitacdes e treinamentos praticos para os estudantes da area da saude.

51 CONCLUSOES

Pode-se concluir que, quando capacitado, o estudante de medicina possui maior
conhecimento sobre as praticas do AM. Entretanto, mesmo ap6s o médulo de Pediatria,
ainda permanecem lacunas sobre o assunto, principalmente em relagéo a retirada e
armazenamento do leite materno. Todavia, tendo em vista a atuagéo pratica do estudante
de medicina na comunidade desde o primeiro periodo, sugere-se que haja uma abordagem
sobre o tema desde o inicio da graduagéo, a fim de capacitar o estudante de maneira
continua durante o curso e melhorar sua pratica em fornecer instrucdo adequada as

mulheres sobre AM.
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Variavel

N (%)

Sexo
Masculino
Feminino

Idade (anos)
<20
20-25
>25

Estado civil
Solteiro
Casado
Uniao

Ano da graduagao
1o
20
30
40
50
6°

Graduagao anterior
Sim

Nao

Area do conhecimento da graduac&o anterior

Ciéncias biologicas e agrarias

Ciéncias da saude e humanas

Ciéncias sociais

Ciéncias exatas e engenharias

Conhecimento prévio sobre AM

Sim

Néao

Experiéncia com AM

Sim

Néao

93 (36,9)
159 (63,1)
23,1+4,4
41 (16,3)
155 (61,5)
56 (22,2)

238 (94,4)
10 (4,0)
4(1,6)
3,5+1,7

47 (18,6)

36 (14,3)

46 (18,2)

39 (15,5)

40 (15,9)

44 (17,5)

27 (10,7)
225 (89,3)

3(11,1)
6 (22,3)
9(33,3)
9(33,3)

136 (54,0
116 (46,0)

7 (2,8)
245 (97,2)

AM: aleitamento materno.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas, conhecimento e experiéncia com AM pelos académicos

de medicina (n=252).
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iy Resposta Resposta =
Variavel correta incorreta Nao sabe
Conhecimento sobre aleitamento materno exclusivo
AME é até os 6 meses de vida 219 (86,9) 16 (6,3) 17 (6,8)
M_mgau ou alimentos sélidos deve ser ap6s 6 meses 185 (73,4) 44 (17.5) 23 (9,1)
de vida
Alimentagdo complementar ndo deve ser fornecida a
crianga em AME durante os primeiros 6 meses de vida 189 (75,0) 28 (11.1) 35(13.9)
Férmula pode ser dada ao bebé apos primeiros 6
meses de vida se o bebé ainda parecer com fome depois 63 (25,0) 125 (49,6) 64 (25,4)
de amamentado
Vantagens do AM para a crianca
Ar:namentagao reduz o risco de infec¢cdo pulmonar nos 228 (90,5) 2(08) 22 (87)
bebés
Criangas amamentadas tém menos diarreias 189 (75,0) 12 (4,8) 51 (20,2)
Criangcas amamentadas tém menos otites 173 (68,6) 11 (4,4) 68 (27,0)
Amamentagdo aumenta a inteligéncia do bebé 148 (58,7) 47 (18,7) 57 (22,6)
Leite materno fornece nutricdo completa de acordo
com as necessidades do bebé 242 (96,0) 50 50
Leite materno fornece ao bebé mais protecéo contra
alergias em comparagao com o leite artificial 246 (97.6) 0(0.0) 6(4)
Leite materno ajuda no desenvolvimento de dentes e
gengivas do bebé 213 (84,5) 1(0,4) 38 (15,1)
Amamentagao reduz o risco de desenvolver obesidade 193 (76,6) 12 (4,8) 47 (18,6)
Criangas amamentadas tém menos chances de
desenvolver diabetes tipo 2 180 (71.4) 11(4.4) 61(24.2)
mélAemamentag:ao estimula a interagéo do bebé com a 245 (97,2) 1(0,4) 6(2.4)
Vantagens do AM para a mae
Amamentagao ajuda a estimular a contragao uterina 163 (64,7) 14 (5,5) 75 (29,8)
Maes que amamentam atinge o peso pré-gravidez 171 (67,8) 8(3,2) 73 (29,0)
mais rapido ’ ’ ’
Amamentacéo frequente pode prevenir o
ingurgitamento mamario 198 (78,6) 4(1.6) 50(19.8)
Amamentacéo reduz as chances de a mulher
desenvolver cancer de mama 154 (61.1) 21(8.3) 77 (30,6)
Problemas com aleitamento materno
A producéo de leite materno néo é influenciada pelo
tamanho do peito 191 (75,8) 28 (11,1) 33 (13,1)
M?es com mamilo invertido podem amamentar seus 156 (61,9) 12 (4,8) 84 (33,3)
bebés
Nao ha necessidade de parar de amamentar se a mae
tiver ingurgitamento maméario 182 (52.4) 83 (13.1) 87 (34.5)
N&o ha necessidade de parar de amamentar se o bebé 131 (52,0) 24 (9,5) 97 (38,5)

tiver ictericia
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N&ao ha necessidade de parar de amamentar se a mae
ou o filho estiver doente 135 (53,6) 52(20.6) 65 (258)
Duracao do aleitamento materno

Amamentacdo deve comecar dentro de 30 minutos
apds o nascimento

Amamentacéo deve ser dada sob livre demanda 178 (70,6) 38 (15,1) 36 (14,3)

129 (51,2) 35(13,9)  88(34,9)

Expressao do leite materno

Leite materno extraido pode ser armazenado por 3

meses em um freezer ou congelador 98 (38,9) 91(36,1) 63 (25,0)

Leite materno extraido pode ser armazenado por 24-

48 horas em uma parte inferior da geladeira 136 (54.0) 57(22.6) 59 (23.4)

Leite materno extraido pode ser aquecido em banho-

maria 197 (78,2) 8(3,2) 47 (18,6)

Leite materno extraido pode ser aquecido no micro-

ondas 33 (13,1) 150 (59,5) 69 (27,4)

Leite materno extraido que sobrou pode ser

armazenado para ser utilizado novamente 63 (25.,0) 134 (53,2) 55 (21.8)

Alimentacao efetiva

Bebé ganha peso se receber uma amamentagédo eficaz 240 (95,2) 2(0,8) 10 (4,0)

Posicionamento correto ajuda a alcancar uma

amamentacio eficaz 245 (97,2) 1(0,4) 6(2,4)

Bebé dorme bem depois de receber amamentacéao

adequada 227 (90,1) 4(1,6) 21 (8,3)

AM: aleitamento materno. AME: aleitamento materno exclusivo. Valores apresentados em frequéncia
absoluta e relativa.

Tabela 2. Conhecimento sobre aleitamento materno (n=252).

Conhecimento sobre AM

Variaveis Total Valor p
Sim Nao

Conhecimento sobre AME* 162 (64,3%) 105 (77,2%) 57 (49,1%) <0,001
Vantagens do AM para a crianca@ 173 (68,6%) 119 (87,5%) 54 (46,5%) <0,001
Vantagens do AM para a méae* 159 (63,1%) 116 (85,3%) 43 (37,1%) <0,001
Problemas com AM@ 112 (44,4%) 93 (68,4%) 19 (16,4%) <0,001
Duracao do AM# 193 (76,6%) 131 (96,3%) 62 (53,4%) <0,001
Expresséo do leite materno@ 34 (13,5%) 19 (14,0%) 15 (12,9%) 0,810
Alimentacéo efetiva& 242 (96,0%) 134 (98,5%) 108 (93,1%) 0,028
Conhecimento geral sobre AM@ 97 (38,5%) 83 (61,0%) 14 (12,1%) <0,001

AM: aleitamento materno. AME: aleitamento materno exclusivo. Respostas corretas: *>75%; @>80%;
#>50%; &66,7%. Teste qui-quadrado.

Tabela 3. Proporgéo de acertos pelos participantes com e sem conhecimento prévio sobre aleitamento
materno (n=252).
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Variaveis

Total

Periodo da graduacao

<7

>7

Valor p

Conhecimento sobre
AME*

Vantagens do AM para
a crianca@

Vantagens do AM para
a mae*

Problemas com AM@
Duracgéo do AM#

Expresséao do leite
materno@

Alimentacao efetiva&

64,4 (58,1 - 70,0)
68,6 (62,6 - 74,1)

63,1 (56,9 - 68,8)

44,4 (38,4 - 50,7)
76,6 (70,9 - 81,4)

13,5 (9,8 - 18,3)

96,0 (92,8 - 97,8)

48,8 (40,3 - 57,4)

51,2 (42,5 - 59,7)

41,1 (32,9 - 49,8)

17,8 (12,1 - 25,4)
56,6 (47,9 - 64,9)

10,8 (6,5 - 17,5)

93,8 (88,0 - 96,9)

80,5 (72,5 - 86,6)

87,0 (79,8 - 91,9)

86,2 (78,8 - 91,2)

72,4 (63,8 - 79,6)
97,6 (92,7 - 99,2)

16,3 (10,7 - 23,9)

98,4 (93,7 - 99,6)

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001
<0,001

0,209

0,063

Conhecimento geral
sobre AM@

38,5 (32,6 - 44,7)

13,2 (8,3 - 20,2)

65,0 (56,2 - 73,0)

<0,001

AM: aleitamento materno. AME: aleitamento materno exclusivo. Respostas corretas: *>75%; @>80%;

Tabela 4. Proporgao de acertos de acordo com o periodo da graduagéo (n=252).

#>50%; &66,7%. Teste qui-quadrado.
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