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ROOMING-IN AND BREASTFEEDING: REVIEWING THE IMPACT ON SCIENTIFIC PRODUCTION OF NURSING

ALOJAMENTO CONJUNTO E ALEITAMENTO MATERNO: REVISANDO SUA IMBRICANCIA NA PRODUCAO CIENTIFICA DA
ENFERMAGEM

ALOJAMIENTO CONJUNTO Y LA LACTANCIA MATERNA: REVISI,ON AL IMPACTO EN LA PRODUCCION CIENTIFICA DE
ENFERMERIA
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ABSTRACT

Objective: Analyze, in the scientific production of nursing, the implications of the rooming in the process of exclusive
breastfeeding. Method: This integrative review explored the universe of 19 articles indexed in the databases of the Center for the
Improvement of Personnel of Higher Education (CAPES) and Scientific Electronic Library Online (Scielo). Results: The findings
revealed different conceptions of rooming-in, which include the mother-son, both mother and child associated with the paternal
presence, postpartum period and nursing team and nursing team and family. It becomes evident barriers to breastfeeding, related
to maternal and professional limitations. Finally, it was possible to understand the implications of the rooming in for breastfeeding,
which indicate the benefits to be a favorable space for teaching and support breastfeeding. Conclusion: There is the need to rethink
the hospital practices and the professional prepare in order to achieve the policy objectives of rooming-in and breastfeeding.
Descriptors: Rooming-in care, Breast feeding, Obstetrical nursing.

RESUMO

Objetivo: Analisar, nas producdes cientificas de enfermagem, as implicacdes do alojamento conjunto no processo de aleitamento
materno exclusivo. Método: Trata-se de uma revisao integrativa que explorou o universo de 19 artigos indexados nas bases de dados
do Centro de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e Scientific Eletronic Library Online (SCIELO). Resultados: Os
achados revelaram diferentes concepcbes de alojamento conjunto, os quais incluem o bindmio mae-filho, o binémio mae-filho
associado a presenca paterna, puérpera e equipe de enfermagem e equipe de enfermagem e familia. Evidenciaram-se barreiras para
o aleitamento materno relacionadas as limitacoes maternas e profissionais. Por fim, apreenderam-se implicacoes do alojamento
conjunto para o aleitamento materno, que indicam beneficios por ser espaco oportuno para ensino e auxilio na amamentacao.
Conclusdo: Ha necessidade de repensar as praticas hospitalares e preparo dos profissionais, de forma a concretizar os objetivos das
politicas de alojamento conjunto e aleitamento materno. Descritores: Alojamento conjunto, Aleitamento materno, Enfermagem
obstétrica.

RESUMEN

Objetivo: Analizar, en la produccién cientifica de la enfermeria, las implicaciones de alojamiento conjunto en el proceso de la
lactancia materna exclusiva. Método: Se trata de una revision integradora que explora el universo de 19 articulos indexados en las
bases de datos del Centro de Perfeccionamiento de Personal de Nivel Superior (CAPES) vy Scientific Electronic Library
Online (Scielo). Resultados: Los hallazgos revelaron diferentes concepciones de alojamiento conjunto, que incluyen la relacion
madre-hijo, madre e hijo asociado a la presencia paterna, puerperio y el grupo de enfermeria y grupo de enfermeria y la familia. Se
identificaran obstaculos para la lactancia materna relacionados con las limitaciones maternas y profesionales. Por ultimo, las
implicaciones del alojamiento conjunto para la lactancia materna, indican los beneficios de ser un espacio propicio para la
ensefanza y el apoyo a la lactancia. Conclusion: Hay necesidad de repensar las practicas en el hospital y la capacitacion de los
profesionales a fin de lograr los objetivos de la politica de alojamiento conjunto y lactancia materna. Descriptores: Alojamiento
conjunto, Lactancia materna, Enfermeria obstétrica.
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[ INTRODUCAO ]

O sistema de alojamento conjunto
representa a importancia de manter o bindmio
mae e filho, para que ambos possam desfrutar
deste momento em que um novo ser, que requer
tantos cuidados, se integra a familia. 0
alojamento conjunto consiste em um sistema
hospitalar em que o recém-nascido sadio, logo
apos o nascimento, permanece com a mae 24h por
dia, num mesmo ambiente, até a alta hospitalar.
Este sistema possibilita a prestacao de todos os
cuidados assistenciais, bem como a orientacao
sobre a salide do bindmio mae e filho.'

Diante de um cenario onde encontramos
mae e filho condensados em um mesmo local,
torna-se proveitosa a orientacao sobre a
importancia do aleitamento materno exclusivo. O
aleitamento materno exclusivo baseia-se em
amamentar o lactente oferecendo somente o leite
materno de sua mae ou ordenhado e, nao ofertar
quaisquer outros liquidos ou alimentos soélidos a
excecao de gotas de vitaminas, minerais e outros
medicamentos. A amamentacdo é a melhor
maneira de proporcionar o alimento ideal para o
crescimento saudavel e o desenvolvimento dos
recém-nascidos, além de ser parte integral do
processo

reprodutivo, com importantes

implicacoes para a salide materna.>

Considerando que, atualmente, varias
instituicoes de salde ja aderiram ao sistema de
alojamento conjunto, preconizado pelo Ministério
da Saude mediante portaria n° 1016 de 26 de
agosto de 1993, presume-se que a equipe de
enfermagem atenta para essa oportunidade
valiosa, de orientar as maes a respeito do
aleitamento materno exclusivo. Neste contexto, o
presente estudo teve por objetivo analisar, nas
producoes cientificas de enfermagem, as
implicacées do alojamento conjunto no processo

de aleitamento materno exclusivo.
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METODOLOGIA ]

Trata-se de uma revisao integrativa
orientada pela seguinte indagacao: Quais sao as
possiveis implicacoes do alojamento conjunto para
o aleitamento materno exclusivo? De forma a
explorar, descrever e analisar transversalmente o
processo de producdo cientifica’. Em face disso,
explorou-se a producao cientifica de enfermagem,
online, através do portal de periddicos do Centro
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) e da base de dados Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO).

Na SCIELO encontrou-se 109 artigos
referentes ao descritor: enfermagem obstétrica,
388 referentes a ‘aleitamento materno’ e 19
referentes ao ‘alojamento conjunto’. No portal
do CAPES encontrou-se em disponibilidade
respectivamente 30, 56 e 44. Refinou-se a coleta
de dados por meio da busca booleana,
encontraram-se na SCIELO, 3 artigos com
‘alojamento conjunto e aleitamento materno’, 2,
com ‘enfermagem obstétrica e alojamento
conjunto, e ainda 4 artigos com aleitamento
materno e enfermagem obstétrica. No portal do
CAPES obteve-se, respectivamente 10, 5 e 7.
Nesta condicao obteve-se um conjunto de 28
artigos somatizados a partir da busca nas bases de
dados investigadas. Realizou-se a sobreposicao das
bases de dados conformando uma amostra
definitiva de 19 artigos para a investigacao.

Os artigos cientificos foram elegidos a
partir dos seguintes critérios: estarem indexados
em ambas as bases de dados - CAPES e SCIELO,
apresentar 0s descritores: ‘enfermagem
obstétrica’, ‘aleitamento materno' ou ‘alojamento
conjunto’ estarem disponiveis em formato
completo, serem de acesso livre, estar publicado
nos idiomas: portugués, inglés e espanhol.

Analisou-se a amostra de 19 artigos a
partir da leitura e releitura criticas do titulo, do

resumo, da conclusao e dos resultados em
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abordagem qualitativa tematica.* A organizacdo
categorica dos nucleos de sentidos apreendidos
compode-se por: Concepcoes de Alojamento
Conjunto; Barreiras para o Aleitamento Materno e
Implicacées do Alojamento Conjunto e do

Aleitamento Materno (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma de apresentacao das categorias
com seus nucleos de sentidos.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

A distribuicao de frequéncia apresentada
tem a finalidade de consubstanciar os dados
qualitativos. Estes estao apresentados nas
categorias nucleares de modo nao excludente, ou
seja, a identificacdo de um dos nlcleos de

sentido, nao impede a presenca dos demais.

Concepgodes de Alojamento Conjunto

Nesta categoria descreve as diferentes
concepcoes sobre alojamento conjunto,
totalizando um ndmero de 08 artigos dos 19
selecionados. O conjunto de 08 artigos esta
exposto nas seguintes subcategorias: Binominal;
Bindomio mae/filho e pai; Puérpera e equipe de
enfermagem; e, Familia e equipe de enfermagem.
Estas subcategorias referem-se respectivamente:
somente a presenca da mae e do filho no mesmo
ambiente; consecutivamente, o acréscimo da
presenca paterna; tem-se ainda o foco na mae
como responsavel pelos cuidados do filho
caracterizando-a como objeto de orientacao por
parte da equipe de enfermagem e a ampliacao

deste objeto com a inclusdao da familia com fins de

DOI: 10.9789/2175-5361.2013v5n2p3808
Rooming-in and breastfeeding...

apoio na realizacao dos cuidados materno e
infantil.
Binominal

Dos 08 artigos, 03 indicam uma concepcao
de alojamento conjunto binominal constituida por
mae e filho. O desenvolvimento da apreensao da
concepcao de alojamento conjunto binominal
pauta-se em requisitos: recém-nascido sadio,
permanéncia do bindomio mae e filho em um
mesmo ambiente durante 24 horas dentro do

ambiente hospitalar.

Presenca de Alojamento Conjunto (AC):
quando o recém-nascido  sadio
permanece ao lado da mae, num
mesmo ambiente, tanto no caso de
parto normal quanto cesareo, durante
o dia e a noite. >

O alojamento conjunto (AC) consiste
em um sistema de internacao
hospitalar em que mae e recém-
nascido sadio permanecem juntos por
24 horas.®

O alojamento conjunto nas instalacoes,
portanto, contribui para a ligacao

emocional materno/infantil
estabelecida quando a mae permanece
na unidade de alojamento
conjunto.”’"®

Binbémio mae-filho e pai

Trés artigos conceituaram o alojamento
conjunto pela inclusao paterna no bindbmio mae e
filho. Tal inclusao estda implicada em atribuicées
paternas: dos direitos da usuaria em ter a
presenca do pai ou acompanhante, a vantagem da
orientacao direta da enfermagem ao pai, € com
isso maior participacao paterna nos cuidados com

a mae e o filho.

O terceiro conjunto de principios,
voltado aos direitos dos usuarios, é
considerado por grande parte dos
académicos, como sendo concretizado
nos diversos setores, com destaque
para o AC, no tangente ao principio
que preconiza a importancia da
participacdo do pai do bebé e/ou
acompanhante.?3*
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Assim, durante o tempo de
permanéncia no hospital, € vantajoso
que a mae e o pai participem do
cuidado do bebé, sob orientacao direta
da enfermeira.”'¢’

Nestas maternidades o Alojamento
Conjunto (AC), sistema implantado no
Brasili desde a década de 90,
caracteriza-se por manter o recém-
nascido sadio junto a sua mae 24 horas
por dia até a alta hospitalar. Visa
favorecer o desenvolvimento dos
cuidados da mulher para consigo
mesma e para com seu filho, além de
contribuir para participacao do pai
neste momento. '%:¢%

Puérpera e equipe de enfermagem

O conceito de alojamento conjunto
compreendendo a puérpera e a equipe de
enfermagem correspondeu a 01 artigo. Ele revela
a finalidade do servico da equipe de enfermagem
de reduzir as possibilidades de complicacées do

aleitamento materno.

O maior objetivo foi utilizar todo
recurso para apoiar a puérpera no

processo de amamentacao,
minimizando 0s intercursos,
transmitindo-lhe confianca e, por
conseguinte, auto-eficacia em

amamentar. 230

Familia e equipe de enfermagem

Encontrou-se um artigo que compreende o
alojamento conjunto como constituido pela
presenca da enfermagem e a familia, esbocando a
necessidade de qualificacao da equipe de

enfermagem para a pratica educativa em salde.

Para o desempenho de um processo de
cuidar/educar no AC e que seja
coerente ou congruente com a
cultura, hd necessidade de que, além
de reconhecer as familias como
geradoras, transmissoras e
modificadoras do sistema de simbolos
e significados que compodoe a teia
cultural, seja enfatizado, nos
processos de formacao profissional e
nas atividades de educacao
continuada, a sensibilidade cultural e a
consequente competéncia cultural, ja
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que ambas devem se retroalimentar
em ininterrupta constancia.®>¢

Barreiras ao Aleitamento Materno

Nesta categoria foram encontradas varias
barreiras ao aleitamento materno, totalizando um
numero de 15 artigos do conjunto de 19. Dentre
estes 15 artigos, 13 apontam as limitacoes
maternas, como subcategoria e, 10 artigos
apontam as limitacées dos profissionais como

causador do fracasso ao aleitamento materno.

Limitacées maternas

Atrelados as limitacdes maternas os artigos
compuseram dois conjuntos  distintos:  as
alteracoes anatomofisiologicas que totalizaram 06
artigos e as caracteristicas maternas que
mantiveram um total de 06 artigos.

As alteracoes anatomofisioldgicas descritas
nos 06 artigos baseiam-se nas diferentes condicdes
que podem comprometer a pratica do aleitamento
materno como: alteracoes referentes a puérpera,
ingurgitamento mamario, fissuras mamilares e

prematuridade do bebé.

As dificuldades maiores relacionaram-
se a crianca durante a “pega”, tanto
pela dificuldade de succao, como por
aspecto anatomico da mama, fato que
desencadeia na puérpera ansiedade e a
decisao de introduzir o aleitamento
artificial. "2

Pode-se observar que algumas dessas
mulheres deixavam de amamentar
porque, geralmente, nos primeiros dias
do puerpério surgiam as principais
intercorréncias da lactacao e
amamentacao. ***%

Outra experiéncia dramatica ¢ a de
Marta, cujo leite empedrou ap6s uma
cesarea imprevista: “[...] Ninguém
queria ouvir minha dor, eu urrava de
dor para dar ao meu filho leite de
conta-gotas, ao lado de uma
camponesa que fazia jorrar leite seios
abaixo. Era obrigada a fazer isto, e nao
tinha conversa[...]"**
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A prevencao do trauma mamilar, no
inicio da amamentacdo, ¢ decisiva
para a continuidade dessa pratica.' **

As condicoes maternas de qualidade de
vida e necessidades de saude sao
afetadas pelo processo de aleitamento
materno, particularmente, em suas
condicoes de salde no que concerne
aos desconfortos provocados por lesao
de mamilos e ingurgitamento mamario
e da falta de adequacao de mobiliario
para as posicoes de amamentar, falta
de tempo para a alimentacao, sono,
repouso e lazer,'®13¢

As maiores dificuldades foram em
relacio a adequacdo da succao,
posicao corporal da mae e do recém-
nascido durante a mamada, anatomia
das mamas e afetividade entre mae e
filho."*""

QOutros 05 artigos contemplam as
caracteristicas maternas que se referem as
barreiras ao aleitamento materno, evidenciando
as habilidades para realizar a mamada, os

sentimentos maternos e as  condicoes

socioeconomicas.

As maiores dificuldades foram em
relacio a adequacdo da succao,
posicao corporal da mae e do recém-
nascido durante a mamada, anatomia
das mamas e afetividade entre mae e
filh0.17:271

A opinidao da mulher-avé é valida. Ela é
herdeira de um processo cumulativo de
conhecimentos advindos de sua
vivéncia e experiéncias adquiridas ao
longo dos anos, tornando-a valorizada
e respeitada. Porém nas questoes
referentes ao aleitamento materno, as
mulheres-avos, muitas vezes,
interferem incentivando o uso de
liguidos e/ou outros alimentos.
Acreditamos que estas atitudes das
avos estejam relacionadas com o
contexto  histérico vivido pelas
mesmas, quando a pratica da
amamentacao ainda nao era
valorizada.'®®

Surgia a inseguranca materna e, muitas
vezes, familiar, resultando na
introducao de outros alimentos para a
nutricdo do lactente.'***

DOI: 10.9789/2175-5361.2013v5n2p3808
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Amamentar é visto pela mulher como
uma questao de assumir riscos, para si
ou para a crianca, ou de garantir
beneficios, para si, para seu filho ou
para ambos. 6136

O ato de amamentar para as maes, €

considerado como sentimento
negativo, os relatos que produzem
sensacoes desconfortantes e

desagradaveis, conforme se identifica
nas falas a seguir: [...] & muito
cansativo [...] vem o sono e a gente
nao pode dormir ¢ desconfortavel
[...]a menina chorava e eu ficava
aperreadinha [...] com muita ddvida
[...] me sentia culpada [...] ficava a
decisao pra mim [...]"%"%

Limitacées profissionais

Nesta subcategoria varios aspectos tornam-
se relevantes como: o conhecimento pratico e
cientifico dos profissionais, a desvalorizacao dos
aspectos socioculturais maternos, as praticas
hospitalares inadequadas, falta de apoio dos

profissionais a mae, entre outros.

Na maioria das cenas interativas que
ocorrem entre trabalhadoras de nivel
médio e familias, percebe-se o quanto
o universo cultural é desconhecido e
desvalorizado nos cenarios que
envolvem o pos-parto institucional.
Tais resultados conduzem a
constatacoes de que, além de néao
termos um referencial sistematizado,
que permita a reflexao aprofundada
sobre as implicacoes culturais na
pratica da enfermagem com as familias
durante a ocorréncia do nascimento
em nivel hospitalar, também ha
caréncia de recursos instrumentais ou
metodologicos que possam conjugar
trocas de experiéncias e saberes,
considerados fundamentais para a
promocéo da educacdo em saude.®**

Os resultados apontaram que as
maiores dificuldades dos profissionais
de enfermagem envolveram a
execucao de suas atribuicées devido as
instalacoes fisicas inadequadas,
reducaéo de recursos humanos e
materiais e ao processo educacional e
técnico durante a orientacdo as maes,
principalmente quanto a amamentacao
e cuidados com o coto umbilical.®¢¢’
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Nao bastando isso, havia a auséncia de
acompanhamento de profissionais de
salde durante o puerpério. '

Quando questionados sobre se tinham
recebido qualquer informacao dos
profissionais de salide sobre
aleitamento materno logo apdés o
parto, a maioria (66,7%) das maes
responderam negativamente.”’"’

Ha uma série de mitos, tabus e crencas
relacionados com a amamentacao,
muitas vezes trazendo transtorno
quando nos referimos a importancia da
lactacdo aos recém-nascidos.?*®

Tanto a falta de apoio na atencao
primaria a saude, quanto praticas
hospitalares inadequadas, como a
separacdo mae-filho no pos-parto
imediato, o inicio tardio da primeira
mamada e o uso inadequado de
suplementos, contribuem para a
reducao do aleitamento materno
exclusivo até os seis meses de
.idade'21:656

Alguns habitos, muito disseminados
entre as maternidades, resultam na
prorrogacao do inicio do contato
precoce mae-filho. Dentre as rotinas
dos cuidados imediatos ao recém-
nascido encontramos: receber o
neonato em posicao Trendelemburg,
secar, aspirar e avaliar o recém-
nascido, realizar o exame fisico
seguido do banho de imersao, verificar
os dados antropométricos e administrar
medicamentos. A maior incidéncia de
cesarianas, que diminui o estado de
alerta do bebé apos o nascimento e a
grande disseminacao de analgesias de
parto, que resultam em sonoléncia
materna; também  dificultam a
realizacao do contato precoce pele a
pele mae-filho.?%%

Dentre as praticas hospitalares que
dificultam o estabelecimento do
aleitamento materno, destacam-se as
taxas de cesarea, que vém atingindo
indices alarmantes no Brasil, e a
separacao mae-filho no pos-parto, com
o uso indiscriminado de bercario tanto
por bebés que apresentam
intercorréncias patoldgicas, quanto por
recém-nascidos saudaveis.>>”
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Implicacdes do Alojamento Conjunto para o
Aleitamento Materno
Nesta categoria foram encontrados 07

artigos que tratam das implicacées do alojamento
conjunto para o aleitamento materno. Elas serdo
apresentadas como Beneficios, Divergéncias e

Tecnologias.

Beneficios

Cinco artigos evidenciaram os beneficios do
alojamento conjunto para o aleitamento materno,
como um espaco oportuno para ensino e auxilio na
amamentacao, para o estabelecimento de vinculo
entre mae e filho, além de proporcionar conforto

e seguranca a puérpera.

Mas é no AC que se instaura
definitivamente 0] tempo de
amamentar; la, enfermeiras e
auxiliares serao incansaveis no ensino e
no auxilio no manejo dos seios e
mamilos, na ordenha, na posicao
adequada e nos cuidados adicionais
quando ha dificuldades na
amamentacao. Muitas dessas
profissionais usam camisetas onde
estao estampados “Os Dez Passos da

Amamentacao”, presentes nos
inimeros painéis e cartazes ao longo
dos corredores, repletos de

recomendacoes e conselhos no mesmo
sentido. A alta da mae e do bebé
estara condicionada, entre outras
coisas, a um bom encaminhamento da
amamentacao. %

Tal sistema de internacao possibilita ao
bindmio mae-filho estabelecer lacos
afetivos e, ainda, receber incentivos
ao aleitamento materno, orientacoes
de cuidados de mae para filho e
prevencao de infeccdes. "

Nesse momento anterior ao
estabelecimento da amamentacao, as
maes necessitam de apoio e incentivo
da equipe de salde de um modo geral,
e em especial, dos enfermeiros que
estdao presentes durante todo esse
processo no alojamento conjunto.?'*¢>

Em um alojamento conjunto nas
instalacoes, a mae é incentivada a
passar a noite no hospital. Estar perto
do bebé estimula o contato frequente
da mae pessoal com o bebé, facilita a
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oportunidade para a amamentacao, €
promove a sensacao de saber o que
esta acontecendo com o bebé.”’"

O alojamento conjunto e o incentivo
ao aleitamento exclusivo, além de seu
impacto emocional, com 0]
estabelecimento precoce do vinculo
mae-filho, propéem-se a ser fatores de
protecdo para o recém-nato em seu
primeiro ano de vida.?*?

Divergéncia

Encontrou-se um artigo que demonstrou a
divergéncia entre a proposta de alojamento
conjunto e sua aplicacao, reduzindo-o ao controle

de custos.

No interior, a maior presenca de AC
parece se relacionar ao predominio da
rede filantropica sobre a privada e a
grande proporcao de hospitais com
pequeno numero de leitos obstétricos,
para os quais o uso rotineiro do
bercario representaria um  Onus
financeiro, principalmente em termos
de pessoal. Nesse contexto, a presenca
de AC muitas vezes nao esta associada
a uma assisténcia hospitalar de
qualidade.™"®

Tecnologias
Um artigo apresentou as tecnologias
educacionais utilizadas no alojamento conjunto

como forma adequada de promover o aleitamento

materno.

A avaliacao dos juizes evidenciou que o
album seriado constitui-se em um
instrumento de conteldo pertinente e
valido no que diz respeito ao construto
que se desejava avaliar (autoeficacia
da amamentacao) com excelentes IVC
individuais (figuras e fichas-roteiro) e
glObal.H:zzg
DISCUSSAO
A investigacao acerca do alojamento
conjunto revelou caracteristicas peculiares em
relacdo aos participantes, as caracteristicas
materno infantis e profissionais. Todas foram
vislumbradas para identificacao das implicacoes

do alojamento conjunto para o aleitamento
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materno em relacdo a beneficios, divergéncias e a
aplicacao de tecnologias.

No universo investigado, o alojamento
conjunto na perspectiva binominal, mae e filho
atende as orientacoes impressas no contetdo das
politicas de salde, segundo Portaria n° 1016 de 26
de agosto de 1993. Encontrando-se como
requisitos para a pratica desta possibilidade, o
estado de saude do recém-nascido, que deve estar
sadio para permanéncia durante as 24 horas
dentro do mesmo ambiente hospitalar. Assim,
corroborando com a realizacao do aleitamento
materno exclusivo.'

O alojamento conjunto estimula e motiva o
aleitamento materno exclusivo, de acordo com as
necessidades da crianca, tornando a amamentacao
mais natural. Ele favorece a amamentacao por
tempo prolongado por fortalecer os lacos afetivos
entre mae e filho. Permite ainda a observacao
constante do recém-nascido pela mae, o que a faz
conhecer melhor seu filho e, possibilitar a
identificacao de qualquer anormalidade.

A equipe de enfermagem também explora
esta condicao que oportuniza dialogar com a mae
a repito de observacdes e do modo como devem
ser os cuidados com o filho.’ A manutencao
do intercambio biopsicossocial também deve ser
explorada pela enfermagem envolvendo além do
bindomio, mae e filho, a familia, como forma de
propiciar sentimentos de seguranca acerca do
papel materno.*

Entendendo alojamento conjunto desta
forma, é possivel identificar a importancia da
qualificacao da equipe de enfermagem
incorporando os aspectos peculiares do modo de
viver do cotidiano da mae no ambito familiar. A
partir da compreensao do modo de viver da mae
no ambiente familiar, a enfermagem estara
qualificada para promover nao somente a
permanéncia da familia com a mae no periodo
puerperal, mas também para atingir as reais

finalidades da politica de alojamento conjunto.
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Entre as barreiras para o aleitamento
materno, constataram-se as limitacdoes maternas e
as profissionais como as grandes influéncias para o
desmame precoce. Colocam-se em evidéncia as
alteracoes referentes a puérpera, 0
ingurgitamento mamario, as fissuras mamilares e
diferentes tipos de mamilo, as habilidades para
realizar a mamada, os sentimentos maternos e as
condicoes socioeconomicas.

Este achado ao de encontro dos resultados
de uma pesquisa que investigou os diagndsticos de
enfermagem em um alojamento conjunto, a qual
evidenciou que os diagnosticos relacionados a
amamentacao eficaz foram os mais frequentes
(88,5%). Ressalta-se que para uma amamentacao
ser considerada eficaz deve apresentar
caracteristicas como apreensao correta da regiao
mamilo-aureolar, presenca de sintomas e/ou sinais
de liberacao de ocitocina, manutencao da succao
regular da crianca na mama e degluticao, entre
outros.”

Entre as informacdées do conjunto
investigado destacam-se ainda o conhecimento
técnico e cientifico dos profissionais, os aspectos
socioculturais maternos e os cuidados de salde
como fatores que influenciam no sucesso ou
fracasso do aleitamento materno. Neste sentido,
pesquisadores enfatizam que a enfermagem deve
ter sensibilidade suficiente para detectar e
respeitar as necessidades da mae, do filho e da
familia, assim, individualizando o cuidado por
meio de diagndsticos e prescricoes de
enfermagem, elaboradas de forma ética e
consciente.?

Para tanto, a assisténcia no alojamento
conjunto deve incluir, além do conhecimento
técnico e cientifico, a conversa e a escuta dos
sujeitos envolvidos no puerpério, proporcionando
bem-estar e atendendo, também, as necessidades
emocionais.?*

A incipiéncia do processo de amamentacao

somada as complicacées e interacoes para a
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realizacao do aleitamento esta descrita em
diferentes referencias com elemento centralizador
da ndo efetivacio do aleitamento materno.?
Dessa forma, o alojamento conjunto nao deve ser
visto somente como redutor de custos na auséncia
de bercarios, mas como ferramenta fundamental
para a pratica educacional da equipe de
enfermagem na orientacao eficaz sobre o
aleitamento materno.

Com base no exposto as diferentes
implicacdes encontradas na investigacao que se
processou a respeito do alojamento conjunto e
aleitamento materno podem ser referidas como de

cunho promotor da qualidade da assisténcia.

CONCLUSAO ]
Com base na producao cientifica
investigada, constataram-se diferentes

concepcoes de alojamento conjunto divulgadas

cientificamente que evidenciam praticas
assistenciais que se encontram em diferentes
niveis de aplicabilidade as politicas de alojamento
conjunto e aleitamento materno. A concepcao
binominal revela a manutencado do modelo
biocentrado com fins exclusivos de evitar
complicacoes clinicas. Por outro lado, a concepcao
de bindmio mae/filho e pai e da familia e equipe
de enfermagem abrangem as proposicoes
ampliadas do conceito de salde do mais atual
modelo, Vigilancia em Saude.

Soma-se ainda a esta ultima perspectiva de
alojamento conjunto a iminente discussao dos
direitos paternos presentes desde a constituicao
brasileira até as politicas publicas de salde,
perpassando pelos direitos da crianca e do
adolescente. Salienta-se, ainda, a contribuicao do
vinculo paterno para o aumento de tempo da
puérpera para realizar o seu atuo cuidado.

Também, evidenciou-se que as barreiras
para o aleitamento materno exclusivo tém sido

fortemente exploradas a partir das limitaces
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maternas, investigadas no processo de tornar-se
mulher/mae, ou seja, na capacidade da mulher
manter o seu cuidado corporal e também cuidar
das necessidades bioldgicas do filho. As limitacoes
profissionais revelaram-se como barreiras para o
aleitamento materno, devido a problemas no
desenvolvimento do cuidado no periodo puerperal,
referentes a organizacao das instituicbes de
salde, tais como escassez de recursos humanos,
elevada demanda de atendimento, entre outros.

Uma das principais contribuices deste
estudo para a enfermagem esta em (re)conhecer
as implicacdes da pratica de alojamento conjunto
para o aleitamento materno. Implicacoes
apreendidas em nivel de circulacao mundial, que
indicam, em sua maioria, beneficios por ser
espaco oportuno para ensino e auxilio na
amamentacao, para o estabelecimento de vinculo
entre mae e filho, além de proporcionar conforto
e seguranca a puérpera.

Com base nos achados deste estudo,
ressalta-se a necessidade de repensar as praticas
hospitalares e preparo dos profissionais, de forma
a concretizar os objetivos das politicas de

alojamento conjunto e aleitamento materno.
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