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Manutencao da amamentacao da
trabalhadora formal: fatores que influenciam
e suas consequeéncia

Maintenance of formal worker breastfeeding: factors that influence and its consequences
Mantenimiento de la trabajadora formal lactancia materna: factores que influyen y sus consecuencias

RESUMO

Objetivo: Caracterizar os fatores que interferem na manutencao da amamentacao da mulher trabalhadora com vinculo empre-
gaticio formal. Método: Pesquisa quantitativa observacional analitica, com 207 participantes, em Floriandpolis, Santa Catarina,
através de questionario online. Analisado por meio de medidas estatisticas univariadas. Resultados: Emergiram duas catego-
rias: concepcoes relacionados @ amamentacao enquanto trabalhadora e consequéncias das interferéncias do trabalho materno
sobre a amamentacao. A primeira categoria subdividiu-se em 5 fatores: individuais, ambientais, organizacionais, culturais e
aspectos legais. Conclusao: Fortalecer tecnologias de apoio @ amamentacao: creches no local de trabalho, implantacao de salas
de apoio @a amamentacdo nas empresas e ampliacao da licenca-maternidade mostraram-se relevantes para a consolidacao das
politicas de incentivo ao aleitamento materno no pais.

DESCRITORES: Mulheres trabalhadoras; Amamentacao; Desmame.

ABSTRACT

Objective: To characterize the factors that interfere in the maintenance of breastfeeding of working women with formal employ-
ment. Method: Quantitative observational analytical research, with 207 participants, in Florianopolis, Santa Catarina, through an
online questionnaire. Analyzed using univariate statistical measures. Results: Two categories emerged: conceptions related to
breastfeeding while working and consequences of the interference of maternal work on breastfeeding. The first category was
subdivided into 5 factors: individual, environmental, organizational, cultural and legal aspects. Conclusion: Strengthening tech-
nologies to support breastfeeding: daycare centers in the workplace, implementation of breastfeeding support rooms in compa-
nies and expansion of maternity leave were relevant for the consolidation of policies to encourage breastfeeding in the country.
DESCRIPTORS: Women, working; Breast Feeding; Weaning.

RESUMEN

Objetivo: Caracterizar los factores que interfieren en el mantenimiento de la lactancia materna de mujeres trabajadoras con em-
pleo formal. Método: Investigacion analitica observacional cuantitativa, con 207 participantes, en Floriandpolis, Santa Catarina, a
través de un cuestionario en linea. Analizado mediante medidas estadisticas univariadas. Resultados: Surgieron dos categorias:
concepciones relacionadas con la lactancia materna durante el trabajo y consecuencias de la interferencia del trabajo materno en
la lactancia materna. La primera categoria se subdividio en 5 factores: aspectos individuales, ambientales, organizacionales, cul-
turales y legales. Conclusion: Fortalecimiento de tecnologias de apoyo a la lactancia materna: las guarderias en el lugar de trabajo,
la implementacion de salas de apoyo a la lactancia materna en las empresas y la ampliacion de la licencia por maternidad fueron
relevantes para la consolidacion de politicas de incentivo a la lactancia materna en el pais.

DESCRIPTORES: Mujeres trabajadoras. Lactancia materna; Destete.
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INTRODUCAO

amamentagio ¢ a estratégia de maior

potencial para a redu¢ao dos indices

de mortalidade infantil, trazendo
inimeros beneficios para a sociedade. Em
2001, a Organizagio Mundial de Satde
(OMS) recomendou que o leite materno
deve ser oferecido de forma exclusiva até os
seis meses de vida da crianga, sendo comple-
mentado por alimentos seguros ¢ apropria-
dos a partir dos seis meses até os dois anos de
vida ou mais"). O Estudo Nacional de Ali-
mentagio ¢ Nutri¢io Infantil realizado em
2019, aponta a prevaléncia da amamentago
exclusiva entre menores de quatro meses de
idade em 60% no Brasil ¢, em criancas com
menos de seis meses de idade foi de 45,7%2.

E consenso que o processo de amamen-
tacio ¢ condicionado a multiplos fatores
associados aos contextos da maternidade.
Todavia, as questdes do trabalho materno re-
munerado t¢m se mostrado profundamente
relevantes sobre a manutengio da amamen-
tagdo, tratando-o como fator agravante para
a interrupgio do aleitamento materno exclu-
sivo, sendo preponderante para expectativa
minima recomendada pela OMS, ou ainda
como principal fator determinante da inter-
rupgio precoce da amamentagio®.

Em 4mbito legal, as estratégias brasileiras de
apoio 4 trabalhadora que amamenta buscam
proteger o direito 2 amamentagio, por meio da
construgio de um sistema de protecao univer-
sal, sendo um direito fundamental, com me-
didas de protecio 4 trabalhadora ¢ a0 processo
da maternidade. Consiste em uma construcio
cultural de empresas ptiblicas ¢ privadas que
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atuem com respeito € apoio a amamentagao
como forma de proteger e promover a saide do
bindmio mae/filho, trazendo beneficios para
os individuos, 2 empresa e a sociedade.

Dentre os acordos internacionais assu-
midos pelo Brasil, estd o comprometimento
com os dezessete Objetivos de Desenvolvi-
mento Sustentdvel (ODS) para 2030, que fo-
ram tratados entre a Organizacio das Nagoes
Unidas (ONU) e seus lideres mundiais. Para
a ONU, o aleitamento materno ¢ relaciona-
do fortemente com a prética da sustentabi-
lidade global, atuando como fator essencial
para o alcance dos ODS, estando presente,
direta ou indiretamente, em cada um dos de-
zessete objetivos, promovendo a erradicagio
da pobreza e a garantindo os direitos huma-
nos dalimentagio adequada, acessivel, segura,
completa ¢ oportuna para criangas pequenas
em qualquer situacao socioecondmicas ¢ em
qualquer lugar do mundo®.

As empresas também se beneficiam com
0apoio damamentagio, com beneficios dire-
tos e indiretos, percebidos pelos gestores das
empresas. A mulher que consegue conciliar
aamamentacio ¢ trabalho tende a melhorar
a produtividade, ter mais satisfagio ¢ melhor
adesdo ao emprego, tendo menos afastamen-
tos devido a reducio de adoecimentos. Para
0s gestores, 0 incentivo A amamentacio nas
empresas constréi uma imagem positiva e
socialmente responsével perante os funcio-
nérios e a sociedade, oportunizando grande
beneficio de valorizagio da marca®.

Portanto, este estudo tem como objetivo:
“caracterizar os fatores que interferem na
manuten¢io da amamentacio da trabalha-
dora com vinculo empregaticio formal”

METODO

Trata-se de um estudo quantitativo obser-
vacional analitico. A populacio do estudo foi
composto por trabalhadoras com vinculo em-
pregaticio formal, com os critérios de inclusdo:
tiveram filhos em 2015, mantiveram aamamen-
tagdo apds o retorno ao trabalho, municipio de
Floriandpolis-SC. Foram recrutadas através de
redes sociais e midias de televisao e radio. A co-
leta de dados deu-se entre marco e setembro de
2018, com questiondrio online (Google Forms).

As varidveis do estudo foram tabuladas, pro-
cessadas e analisadas nos programas Excel@ ¢ o
Stata 13.0, a varidvel de desfecho “continuidade
da amamentagio” Foram calculadas a média,
mediana e desvio-padrio para as varidveis con-
tinuas e proporgdes para as varidveis categoricas.
Para avaliar a associagio entre as varidveis foi uti-
lizado teste de qui-quadrado de Pearson, consi-
derando-se como estatisticamente significante o
valor de p<0,05. O estudo respeita os preceitos
éticos e foi aprovado através do parecer consubs-
tanciado CAAE 81391717.1.0000.5369.

RESULTADOS

Foram coletadas 231 questiondrios, 24 fo-
ram excluidos por ndo contemplarem os crité-
rios de inclusdo, totalizando 207 como amostra
vélida. A média de idade das participantes foi de
34 anos, 85% tinham até 2 filhos, 37% possuem
ensino superior completo ¢ 45% pés-graduagio.
Em relagio ao vinculo empregaticio: 76% possu-
fam regime celetista ¢ 23% eram estatutéria, jor-
nada de trabalho predominante do tipo integral,
fixas ou flexiveis, 69% da amostra permaneceu
NO Mesmo emprego por 4 anos ou mais.



Figura 1 - Caracteristicas Socio-demograficas. Mulheres trabalhadoras com

vinculo empregaticio formal. Florianopolis-SC, 2018.

Caracteristicas socio-demograficas
Variaveis

Idade

<30 anos

30 - 35anos

35 - 40 anos

> 40 anos

Escolaridade

Até 2° grau completo

Superior incompleto

Superior completo

P6s-graduacao

Ndmeros de Filhos

1 Filho

2 Filho

3 Filho

4 ou mais filhos

Vinculo Empregaticio

Celetista (Setor Privado)

Estatutaria (Setor Pablico)

Misto (Publico e Privado)

Jornada de Trabalho

Parcial (Até 4 horas diarias, fixas ou flexiveis)
Integral (Até 8 horas diarias, fixas ou flexiveis)
Outros

Tempo de atuacao no emprego

Até 4 anos

> 4 Anos

Fonte: Autora, 2020. Dos resultados levantados emergiram duas categorias.

Quadro 1 - Fatores relacionados a interferéncia do trabalho
da amamentacao

FATORES QUE

SUBCATEGORIAS AMAMENTACAO DA TRABALHADORA
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N%

21,7
38,7
30,4
9,2

58
12,6
36,7
44,9

435

41,6
13,0
19

76,5
23,0
05

92
884
2,4

309
69,1

anutencao

INFLUENCIAM NA MANUTENGCAO DA

Trabalho materno, horario e carga de trabalho, distancia entre resi-

Individuais déncia - trabalho - creche, cargo ou funcao, inseguranca quanto a
estabilidade do emprego.
Ambientais Distancia entre residéncia - trabalho - creche.

Organizacionais

dos meus colegas de trabalho.

Horario e carga de trabalho, falta de local adequado para amamen-
tar, indisponibilidade de pausa para amamentar, falta de apoio da
minha chefia direta, falta de apoio da minha empresa, falta de apoio

CONCEPCOES RELACIONADAS A
AMAMENTAGAO ENQUANTO TRABA-
LHADORA
No que se refere ao grau de satisfagio pessoal
em relagio a0 apoio fornecido pela empresa para
a continuidade da amamentagio apés o retorno
a0 trabalho, 81% das participantes afirmaram
que ficaram pouco ou nada satisfeitas com a for-
ma com que foram tratadas neste perfodo.
Quanto a interferéncia de suas condi-
¢oes de trabalho sobre a decisio de manter
Ou N30 a amamentagao apds o encerramen-
to da licenca-maternidade, 74% das partici-
pantes declararam-se positivamente a inter-
feréncia efetiva das condicoes de trabalho
na manuten¢ao da amamentagio.
Destacam-se as afirmativas quanto a inter-
feréncia do trabalho materno em 51%; hordrio
¢ carga de trabalho, que recebe concordéncia
completa para 53% das participantes; ¢ por
fim, o término da licenga-maternidade foi rele-
vante na decisio de interromper a amamenta-
30 apds o retorno ao trabalho em 56%.
Quando observados os fatores de interfe-
réncia na amamentagdo que sio levantados
pelas participantes do estudo, foi posstvel ca-
racterizé-los em subcategorias, de acordo com
o tipo de fator de influéncia e seus aspectos de
correlagao entre o trabalho materno e a manu-
tengao da amamentagio (Quadro 1).

CONSEQUENCIAS DAS INTERFEREN-
CIAS DO TRABALHO MATERNO SO-
BRE A AMAMENTAGAO

O tempo total de amamentacao apresen-
tou-se com uma média de 4 meses, tendo em
vista que 52% das participantes afirmam que
amamentaram entre 6 ¢ 24 meses. Acerca do
tempo total de amamentagio estabelecido
apds o encerramento da licenca-maternida-
de, a média foi de 5 meses, tendo em vista
que 45% da amostra afirma ter amamentado
até 2 meses apds o retorno ao trabalho.

Quanto ao periodo de licenga-maternidade,
56% afirmaram usufruir de 120 dias (4 meses)
de beneficio e 43% de 180 dias (6 meses), po-
rém a média do perfodo total de afastamento
efetivo do trabalho foi S meses (considerando
a possibilidade de acrescentar outros tipos de
afastamento como férias, atestados médicos).

No quesito “Flexibilidade de horario ou
pausas durante o perfodo de trabalho, para

2020; (10) N.57 = satdecoletiva 2741
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Culturais

Falta de apoio da minha chefia direta, falta de apoio da minha em-
presa, falta de apoio dos meus colegas de trabalho, horario e carga
de trabalho, cargo ou funcao.

Aspectos Legais

-maternidade.

Indisponibilidade de pausa para amamentar, término da licenca-

Fonte: Autora, 2018

amamentar ou ordenhar o leite materno’,
71% das participantes sinalizaram que usufru-
fram de descansos especiais de até uma hora.
Quanto aos ambientes para amamentagio,
80% da amostra afirmou que nio contou com a
disponibilizacao de espagos adequados, ou mes-
mo que adaptados, paraa realizacio daamamen-
tagdo ou para ordenha do leite materno.
Relativo 4 flexibilidade de mudanga de am-
biente ¢/ou fungio em que trabalha, durante o
perfodo de amamentagio, 91% negaram a pos-
sibilidade de mudanca de ambiente de trabalho,
como por exemplo 0 home office ou escritérios
adaptados, caso houvesse a necessidade; ¢ 87%
também nao obtiveram a possibilidade de alte-
ragio na funcio exercida anteriormente no seu
trabalho. E 62% desconheciam a "Cartilha para
amulher trabalhadora que amamenta?.

DISCUSSAO

Os resultados apontam mulheres com
maior grau de escolaridade neste estudo, nos
trazendo a reflexio de que a escolaridade
pode contribuir para aumentar o tempo de
amamentacdo. A escolaridade materna é um
fator decisivo na amamentagio, as mulheres
com grau de instrugao entre Ensino Superior
Completo ¢ Pds-Graduagio amamentam
por mais tempo (de 6 a 24 meses) do que
mulheres com grau de instrugio inferior.

Esta tendéncia ¢ apontada por Victora®,
sugerindo que nos tltimos 20 anos podemos
assemelhar as varidveis renda e escolaridade,
reconhecendo a maior predisposicao em ama-
mentar de mulheres com maior grau de instru-
¢do e presumidamente maior renda. Segundo
o Ministério da Satide®, a amamentagio e o
desmame deveriam acontecer de uma forma
natural, sem influéncias externas, de acordo
com o desenvolvimento individual da crianca.
Porém, a literatura corrobora com os resulta-
dos deste estudo, levantando o grande poten-
cial de que maes mais maduras ¢ com maior
nivel de instrugio apresentam maior confian-
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¢a para lidarem com os potenciais problemas
advindos da prética da amamentagio'”.

Quanto aos fatores de interferéncia no
processo de amamentagio das participantes,
definiram-se as subcategorias, conforme tipo
de fator de influéncia e seus aspectos de corre-
lacdo entre trabalho materno ¢ a manutengao
da amamentagio. A delimitacio das subca-
tegorias deram-se por meio da compreensio
dos aspectos mais relevantes na decisao do
cardter da varidvel. As possibilidades de domi-
néncia sobre as varidveis de influéncia sobre a
amamentagio da trabalhadora demonstram
a complexidade da questio ¢ a diversidade
de aspectos a serem trabalhados na busca ao
apoio efetivo a amamentacio desta popula-
¢do, tendo em vista a necessidade de suporte
dos mais diversos setores da sociedade?.

Para Andrade!'?), o perfodo de licenga-ma-
ternidade ser inferior ao perfodo de amamen-
tacio recomendado pela OMS!™? dificulta a
prética da amamentacio, sendo o desmame
precoce um fator de risco relacionado ao tra-
balho materno. Fato encontrado neste estudo,
onde o perfodo total de amamentacio foi em
média 4 meses. Entretanto, 45% das partici-
pantes amamentou somente até 2 meses apos
alicenca-maternidade.

Muito embora as trabalhadoras que ama-
mentam, vivenciam realidades de trabalho ¢
contextos sociodemograficos diferentes, as ex-
periéncias vividas se assemelhavam quando re-
lacionados aos fatores de risco ao desmame pre-
coce apresentados pelo trabalho materno!™.

Para Fernandes!, gestores de empresas
que promovem o incentivo a amamentagao
das trabalhadoras, reconhecem beneficios
para a empresa que adota tais priticas, de-
fendendo que hd melhoria no desempenho
geral da funciondria. Entretanto, a maior
frequéncia de condutas prejudiciais do que
condutas positivas de incentivo  amamenta-
¢do, enfatizando o desconhecimento das le-
gislacdes atuais’® de protecio a trabalhado-
ra. Neste panorama, este estudo aponta que

81% declararam-se pouco ou nada satisfeitas
em relagio ao apoio fornecido pela empresa
apds o retorno da licenga-maternidade, afir-
mando que as condi¢oes de trabalho interfe-
riram na manutencao da amamentagio.

Com a consolidagio da mulher no merca-
do de trabalho, também aumentam os confli-
tos no trabalho remunerado, tendo em vista
que a mulher nao abdicou do direito da ma-
ternidade’®. A inseguranga quanto 2 instabi-
lidade do emprego foi apontada como poten-
cial influenciador para o desmame por grande
parte das participantes. Para Mota!'”), todos os
beneficios j4 conhecidos sobre amamentacio
ainda nio sio suficientes para combater a baixa
prevaléncia, pois a maioria nao consegue con-
ciliar os dois aspectos, devido a pressao profis-
sional, a falta de apoio das empresas, ansiedade
e inseguranca logo apds o encerramento da es-
tabilidade regulamentar da licenga-maternida-
de. Devido A temporaria vulnerabilidade com-
petitiva no ambiente profissional, a mulher
vé-se pressionada a abandonar a amamentagio
para retomar a sua disponibilidade profissio-
nal plena anterior & gestacio.

Hordérios ¢ cargas de trabalho também fo-
ram representativos as participantes. Embora
alegislacio brasileira garanta as mulheres, com
vinculo empregaticio formal, ter dois interva-
los de meia hora durante o expediente para a
amamentacao. Percebemos que esta pratica ¢
contraditéria, haja vista as distAncias entre o
local de trabalho/residéncia/creche(!). Além
disso, 80% de participantes afirmaram nio
desfrutar de um local adequado paraamamen-
tar/ordenhar as mamas durante o trabalho.

CONCLUSAO

A decisio pela manutengio da amamen-
tacdo apds o retorno ao trabalho, quando
esta éavontade da mulher, é frequentemente
influenciada por fatores relacionados ao pré-
prio trabalho materno, sendo possivel sua
ampliacio ¢ qualificacio pelo fortalecimen-
to de tecnologias de apoio a amamentagio:
creches no local de trabalho, implantacao de
salas de apoio 4 amamentacao nas empresas ¢
ampliacio da licenca-maternidade.

Destaca-se como um desafio a nova legisla-
cdo trabalhista brasileira, que desde 2017 pos-
sibilita novos formatos de vinculos trabalhistas.
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lagoes de causalidade. O perfil de participantes
representa uma parte da populacio, com eleva-
da escolaridade ¢ acesso ampliado & informagio,
sendo esta uma limitagio deste estudo. Sao ne-

Considerando o recorte deste estudo, com part- cessarios estudos longitudinais, de distanciamen-

cipantes por demanda espontnea, os resultados to temporal ¢ populacional a fim de ampliar as

delimitacoes da relagio entre os fatores relacio-

levantados propdem-se a apresentar dados para
a formulacio de hipdteses e ndo estabelecer re-

nados ao trabalho materno e aamamentagio.

1.0rganizacao Mundial de Sadde. Evidéncias cientificas dos dez
passos para o sucesso no aleitamento materno.Tradugao de Maria
Cristina. G do Monte. Brasilia (DF): 2001.

2. Universidade Federal do Rio de Janeiro. Estudo Nacional de Ali-
mentacao e Nutricao Infantil — ENANI-2019: Resultados prelimin-
ares — Indicadores de aleitamento materno no Brasil. UFRJ: Rio de
Janeiro, 2020. 9 p.[Internet] Available from: https:/enani.nutricao.
ufrj.br/index.php/relatorios/.

3. Ferreira GR, D'artibale EF, Bercini LO. Influéncia da prorrogacao
da licenca-maternidade para seis meses na duracao do aleitamento
materno exclusivo. Revista Mineira de Enfermagem, v. 17, n. 2, p.
398-411, 2013. Available from:

<http:/www.reme.org.br/exportar-pdf/658/en_v17n2a12.pdf>.

4. Lima IM, Ledo T, Alcantara M. Protecao legal 2 amamentagao, na
perspectiva da responsabilidade da familia e do estado no Brasil. R.
Dir. sanit. [Internet]. 28fev.2014;14(3):66-0. Available from: http:/
www.periodicos.usp.br/rdisan/article/view/75649

5. Ministério da Satde (BR). Rede Brasileira de Bancos de Leite Hu-
mano. Semana Mundial de Aleitamento Materno (SMAM). Brasilia:
MS, 2015. Available from:

<http:/www.redeblh.fiocruz.br/cgi/cgilua.exe/sys/start.ht-
m?sid=377&gt>.

6. Fernandes VMB. Salas de apoio @ amamentacdo: conheci-
mento de gestores de empresas piblicas e privadas com vis-
tas a sua implantacdo [dissertacdo]. Florianépolis: Centro de
Ciéncias da Sadde, Universidade Federal de Santa Catarina;
2015. Available from: https:/repositorio.ufsc.br/bitstream/han-
dle/123456789/169397/338831.pdf?sequence=18&isAllowed=y.

7. Ministério da Salde (BR). Secretaria de Atencao a Salde, De-
partamento de Acdes Programaticas Estratégicas. Area Técnica de
Salde da Crianga e Aleitamento Materno. Cartilha para a mae tra-
balhadora que amamenta. Brasilia: Ministério da Sadde; 2. ed. 2015.
Available from:

http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cartilha_mulher_tra-
balhadora_amamenta.pdf.

8. Victora CG, Barros AJD, Franca GVA, Bahl R, Rollins NC, Horton
S, et al. Amamentacao no século 21: epidemiologia, mecanismos, e
efeitos ao longo da vida. Brasilia: Epidemiol. Serv. Saide. jan 2016;
387(10017):475-490. Available from: http:/scielo.iec.gov.br/pdf/
ess/v25n1/Amamentacao1.pdf.

9. Ministério da Salde (MS). Secretaria de Atencao a Salde. De-
partamento de Atencao Basica. Salde da crianca: nutricao infantil:
aleitamento materno e alimentacao complementar. Brasilia: MS;
2009. Available from:

http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude _crianca_nutri-
cao_aleitameto_alimentacao.pdf.

10.Andrade, LFO. Aleitamento materno exclusivo e fatores de in-
terrupcao precoce.2018. 33 f. Trabalho de Conclusdo de Curso (Es-
pecializagdo em Satde da Familia) - Instituto de Ciéncias da Sadde,
Universidade da Integracao Internacional da Lusofonia Afro-Bra-
sileira, Sao Francisco do Conde, 2018. Available from:

http:/www.repositorio.unilab.edu.br:8080/jspui/bit-
stream/123456789/705/1/2018_mono_landrade.p df.

11. Moura ERBB, Florentino ECL, Bezerra MEB, Machado ALG.
Investigacao dos fatores sociais que interferem na duracao do
aleitamento materno exclusivo. Revinter [periddico na Internet]
2015;8(2):94-116. Available from: http:/revistarevinter.com.br/in-
dex.php/toxicologia/article/view/203/418.

12.0rganizacao Mundial Da Sadde. 542 Assembleia Mundial de
Salde. Resolucao WHA 54.2, de 18 de maio de 2001 . Infant and
young child nutrition. Genebra: OMS, 2001.

Available from: www.who.int/nutrition/topics/WHA54.2 _iycn _
en.pdf.

13. Cavalcanti NCSB, Baia DCP. Ser mae no mundo do trabalho: no-
tas sobre os desafios da reinsercao de mulheres no mercado de tra-
balho apés a experiéncia de maternidade [Internet]. In: 13° Mundo
de Mulheres, 11° Fazendo Género: transformacoes, conexoes, des-
locamentos; 2017; Floriandpolis. Floriandpolis: UFSC; 2017 [citado
em 09 out 2019]. Available from: http:/www.en.wwc2017.even-
tos.dype.com.br/resources/anais/1499457316_ARQUIVO _Ser-
maenomundodotrabalho.pdf.

14. Fernandes VMB, Santos EKA, Zampieri MFM, Gregério VRP,
Hernandes M), Ribeiro LC. Condutas de gestores relacionadas
a0 apoio ao aleitamento materno nos locais de trabalho. Tex-
to contexto-enferm. [Internet].2018; 27(3): e2560016. Avail-
able from:  http:/www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttex-
t&pid=50104-07072018000300302&Ing=en.

15. Ministério da Salde (BR), Gabinete do Ministro. Portarian 1.130
de 05 de agosto de 2015: institui a Politica Nacional de Atencao
Integral a Sadde da Crianga (PNAISC) no ambito do Sistema Uni-
co de Salde (SUS). Brasilia (DF): MS; 2015.Available from: http:/
www.brasilsus.com.br/index.php/legislacoes/gabinete-dominis-
tro/4007-portaria-n-1-130-de-5-de-agosto-de-2015

16. Rodrigues NA, Gomes AC. Aleitamento materno: fatores deter-
minantes do desmame precoce. Enferm Rev [jornal na internet].
2014 [acessado em 30 de novemnbro de 2016]; 17 (1): 30-48. Avail-
able from: http:/periodicas.pucminas.br/index.php/enfermagemre-
vista/article/view/12791/10009

17. Mota HCM. A importancia da amamentacao e o que pode
ainda ser feito para promover. (Monografia). Faculdade de
Ciéncias da Nutricdo e alimentacdo da Universidade do Por-
to. 2017. Available from: https:/repositorio-aberto.up.pt/bit-
stream/10216/105854/2/202489.pdf.

2020; (10) N.57 = coletiva



