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Resumo

0 aleitamento materno é reconhecido como uma pratica essencial para a salde e o desenvolvimento infantil,
porém diversos fatores interferem na sua manutengao e continuidade. Diante disso, este estudo tem como objetivo
identificar as principais intervengdes de enfermagem diagndstico NANDA-I “Amamentacao ineficaz”. Trata-se
de revisdo integrativa realizada nas bases MEDLINE/PubMed, LILACS, BDENF, BBO e Coleciona SUS, utilizando
descritores em portugués, inglés e espanhol, combinados pelos operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos
artigos publicados entre 2015 e 2025. Apés aplicagao dos critérios de elegibilidade, 12 estudos compuseram
a amostra final. As implementagdes mais recorrentes envolveram agdes educativas, aconselhamento e apoio a
nutriz durante o pré-natal e o puerpério, incluindo o uso de , como o album seriado e a telelactagdo. Observou-se
que intervengdes associadas a educagao em salide e ao suporte profissional aumentam a autoeficcia materna,
favorecendo o aleitamento materno exclusivo e o fortalecimento do vinculo mae-bebé. O enfermeiro exerce papel
central no manejo da amamentacéao, sendo fundamental a aplicagao de praticas baseadas em evidéncias e 0 uso
do Processo de Enfermagem para promover cuidados seguros, humanizados e eficazes.

Abstract

Breastfeeding is recognized as an essential practice for child health and development; however, several factors interfere with
its maintenance and continuity. Therefore, this study to identify the main nursing interventions in response to the NANDA-|
diagnosis Ineffective Breastfeeding. This is an integrative review conducted in the MEDLINE/PubMed, LILACS, BDENF
BBO, and Coleciona SUS databases using descriptors in Portuguese, English, and Spanish, combined with the Boolean
operators AND and OR. Articles published between 2015 and 2025 were included. After applying the eligibility criteria,
12 studies comprised the final sample. The most recurrent implementations involved educational actions, counseling,
and support for the breastfeeding mother during prenatal and postpartum periods, including the use of educational
technologies such as serial albums and telelactation. It has been observed that interventions associated with health
education and professional support increase maternal self-efficacy, favoring exclusive breastfeeding and strengthening
the mother-baby bond. urse play a central role in breastfeeding management, and the application of evidence-based
practices and the use of the Nursing Process are fundamental to promoting safe, humanized, and effective care.

Resumen

La lactancia materna se reconoce como una practica esencial para la salud y el desarrollo infantil, diversos factores
interfieren en su mantenimiento y continuidad. Por lo tanto, este estudio busca identificar las principales intervenciones
de enfermeria en respuesta al diagndstico NANDA-I Lactancia Materna Ineficaz. Se trata de una revision integrativa
realizada en las bases de datos MEDLINE/PubMed, LILACS, BDENF, BBO y Coleciona SUS utilizando descriptores en
portugués, inglés y espafol, combinados con los operadores booleanos AND y OR. Se incluyeron articulos publicados entre
2015y 2025. Tras aplicar los criterios de elegibilidad, 12 estudios conformaron la muestra final. Las implementaciones
mas recurrentes incluyeron acciones educativas, consejeria y apoyo a la madre lactante durante el periodo prenatal y
posparto, incluyendo el uso de tecnologias educativas como &lbumes seriados y telelactacion. Se ha observado que
las intervenciones asociadas con la educacion para la salud y el apoyo profesional aumentan la autoeficacia materna,
favoreciendo la lactancia materna exclusiva y fortaleciendo el vinculo madre-bebé. La enfermera juega un papel central
en el manejo de la lactancia materna, y la aplicacién de practicas basadas en evidencia y el uso del Proceso de
Enfermeria son fundamentales para promover una atencion segura, humanizada y efectiva.
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Introducao

O materno é considerado o alimento mais completo,
rico em nutrientes e anticorpos, além de ser o tinico
capaz de reforcar os lagos entre a mae e o bebé. Devi-
do a sua alta complexidade de nutrientes, é capaz de
reduzir indices de patologias da primeira infancia, tais
como infecgdes e, tornando-se um importante recurso
para reducdo de mortalidade e morbidade.®) O Minis-
tério da Satide recomenda o aleitamento materno ex-
clusivo (AME) até os meses de idade e sua continuida-
de em combinagdo com outros alimentos.®

A principal causa do desmame precoce deve-se a
pega inadequada durante a amamentacdo, traumas
fisicos mamilares, introdugdo de leites artificiais sem
indicagao, uso de bicos artificiais e falta de preparo do
profissional que acompanha a gestante no pré-natal e
puerpério. Dessa forma, evidencia-se a importancia da
atualizagao e raciocinio clinico dos profissionais que
acompanham essa mulher, especial durante o proces-
so puerperal. @

O manejo clinico da amamentacdo é entendido
como conjunto de a¢des e cuidados voltados ao desen-
volvimento e estabelecimento do aleitamento materno
saudavel, abrangendo a producdo de leite materno,
a prevencdo e o tratamento de agravos relacionados
a amamentagao. Assim, o manejo clinico se insere no
Processo de Enfermagem (PE), sendo necessario o co-
nhecimento prévio do enfermeiro acerca da fisiologia
e anatomia mamaria, de técnicas de comunicacao e
de orientagdes clinicas relativas ao processo de aleita-
mento materno. @

Nesse sentido, com o direcionamento do PE, o
enfermeiro proporciona um cuidado seguro e basea-
do em evidéncias. O PE enquanto instrumento inte-
lectual, é organizado em etapas inter-relacionadas e
dinamicas descritas como avaliacao, diagndstico, pla-
nejamento, implementagao e evolugao. Assim, o enfer-
meiro possui autonomia para diagnosticar e tratar fe-
ndmenos relacionados a amamentacao, registrando-os
com base em uma linguagem padronizada de enfer-
magem ou em classificagdes especificas.

O diagndstico de enfermagem ¢ o julgamento cli-
nico sobre a resposta humana a condigdes de satde/
processos de vida. as respostas humanas descritas
pela classificagao dos diagndsticos de enfermagem
da NANDA International (NANDA-I), este estudo
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intervencao de enfermagem diagnoéstico de enferma-
gem “Amamentacao neficaz”, € definido como “difi-
culdade para oferecer o leite das mamas, o que pode
comprometer o estado nutricional do lactente ou da
crianga”.® O uso sistematico desses diagndsticos for-
talece a pratica baseada em evidéncias, proporcio-
nando uma assisténcia mais segura, individualizada
e humanizada.®

Diante da importancia clinico-epidemiologico do
processo de amamentagao e da nutri¢ao infantil, bem
como da necessidade de aprofundar e explorar as in-
terven¢des de enfermagem diagnodstico “Amamen-
tacdo Ineficaz” na classificagao da NANDA-I, artigo
objetivou identificar as principais intervengdes de en-
fermagem diagnodstico Amamentagao.

Métodos

Trata-se de revisao integrativa da literatura, que €
composta por seis etapas sequenciais: 1%) identificagao
do tema e formulacdo da questao norteadora; 2?) defi-
nic¢ao dos critérios de inclusao e exclusao; 3?) identifi-
cagao dos estudos; 4%) categorizagdo dos estudos sele-
cionados; 5%) andlise e interpretacao dos resultados; e
6%) apresentacao da revisao e sintese do conhecimento.
Para garantir a transparéncia do processo de selegao
dos estudos, foi adotado o protocolo Preferred Repor-
ting Items for Systematic Review and Meta-Analyses
extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).©

Na primeira etapa, a pergunta norteadora foi
construida com base na estratégia PICo, sendo: P (Po-
pulagdo): lactentes e méaes em processo de amamen-
tacao; I (Intervencao): identificacao de intervengao de
enfermagem; C (Contexto): mulheres puérperas com o
diagnostico de enfermagem “Amamentacao Ineficaz”.
A questao norteadora definida foi: uais sao as inter-
vengdes de enfermagem diagnodstico de enfermagem
Amamentacao ?

Na segunda etapa, foram incluidos na pesquisa
relatos de casos, artigos originais classicos. Foram ex-
cluido publicagbes que abarcam documentos institu-
cionaisoram desconsiderados trabalhos classificados
como livros, documentos e preprints.

A estratégia de busca foi elaborada por dois pes-
quisadores de forma independente base-se na utiliza-
¢do de Descritores em Ciéncias da Saude e Medical



Subject Headings. Os descritores utilizados foram
“Amamentacdo” (Breast Feeding), “Diagnostico de
Enfermagem” (Nursing Diagnosis), “Intervencao de
Enfermagem” (Nursing Intervention) e “Enferma-
gem” (Nursing), combinados por meio dos operado-
res booleanos AND e OR, conforme a expressao de
busca “Breast Feeding” AND “Nursing Diagnosis”
OR “Nursing Intervention” OR “Nursing”, represen-
tada no Quadro 1 abaixo.

Quadro 1. Estratégia de busca nas bases de dado com os
Descritores em Ciéncia da Salide.
Estratégia de busca nas bases de dados

Inglés: (Breast Feeding) AND (Nursing Diagnosis OR Nursing Intervention OR
Nursing).

Portugués: (Aleitamento Materno) (Diagnéstico de Enfermagem Intervencdo de
Enfermagem Enfermagem).

Fonte: autoral (2025).

Na terceira, realizou-se a identificacao dos estu-
dos a serem utilizados por meio de selecdao por titu-
lo, resumo e leitura completa, apds a aplicagao dos
filtros descritos. Para o gerenciamento da selecao dos
estudos, foi utilizado o software Rayyan — Intelligent
Systematic Review, a fim de otimizar o processo de
exclusao e garantir maior precisdo na triagem. A sele-
¢do dos estudos foi realizada nas bases de dados Me-
dical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE/PubMed), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de
Dados em Enfermagem (BDENF), Biblioteca Brasileira
de Odontologia (BBO) e Coleciona SUS.

Apos a leitura e selegao dos estudos, na quarta
etapa, os dados foram extraidos e sistematizados con-
forme ano de publicacao, autor, titulo, periddico, idio-
ma e breve conclusao sobre o contetido do artigo.

Na quinta etapa, procedeu-se a andlise do dos
estudos incluidos conforme os critérios da classifica-
¢do de Oxford. Este sistema é dividido em sete niveis
hierarquicosesta revisao consideramos os niveis I a
III como fortes, IV a VI como moderados e VII como
fracos, sendo eles: I - Revisdes sistematicas ou meta-a-
nalises de ensaios clinicos randomizados; II - Ensaio
clinico controlado randomizado bem projetado; III -
Ensaio clinico controlado bem projetado sem rando-
mizacgdo; IV - Estudo de coorte, caso-controle, estudo
transversal bem desenhado; V - Revisao sistematica de
estudos qualitativos e estudos descritivos; VI - Unico
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estudo descritivo ou qualitativo; VII - Opiniao de au-
toridade e/ou relatorio de especialista @

Por fim, as principais implementacdes de enfer-
magem aplicaveis ao diagndstico Amamentacao Inefi-
caz no Nursing Interventions Classification ® .

Resultados

No total, 498 publicagdes foram encontradas nas ba-
ses de dados utilizadas nesta pesquisa. Remo artigos
repetidos (n=42), trabalhos por meio do titulo devido
a ndo contemplagdo da questdo norteadora (n=380)
e (n=64), totalizando 12 produgdes para a inclusao
nesta revisao. O processo de selegao dos artigos foi
descrito na Figura 1 abaixo, conforme o protocolo
PRISMA-ScR.

Em idioma publicado, a maioria das producoes
estava na lingua inglesa (n=7; 58,3%), outras na lingua
portuguesa (n=4; 33,3%) e em coreano (n=1; 8,3%). os
anos de publica¢do, nota-se que o ano de 2025 (n=4;
33,3%), 2022 (n=2; 16,6%), 2018 (n=2; 16,6%), 2017 (n=2;
16,6 %), 2023 (n=1; 8,3%) e 2015 (n=1; 8,3%).

Com base no nivel de evidéncia dos artigos sele-
cionados, nota-se que a maioria dos estudos de for-
te nivel de NE: revisao sistematica e metanalise (n=6;
50% NE: muito forte) revisao integrativa da literatu-
ra (n=4; 33,3% NE: muito baixo) estudo quase-expe-
rimental de modelo pré e pds-teste com tnico grupo
(n=1; 8,3% NE: moderadamente forte) e ensaioclinico
controlado randomizado (n=1; 8,3% NE: forte).

As principais intervengdes de enfermagem des-
critas se resumiram educacdo, aconselhamento e
apoio durante pré-natal e/ou pds-parto (n=5) apoio
por telefone e/ou plataformas digitais (n=2) treina-
mento e supervisao dos cuidadores e estratégias para
maximizar o apoio familiar (n=2) uso de album seria-
do sobre amamentagdo (n=2) aconselhamento para
lactacdo (n=2) aconselhar contato pele a pele precoce e
alojamento conjunto (n=2) suporte de consulta de lac-
tacdo (n=1) educagao psicologica sobre amamentacao
e autocuidado materno (n=1) e adaptagao do ensino
de obstetricia as diversidades culturais e incentivo a
participacdo ativa (n=1). O design metodoldgico dos
artigos incluidos esta descrito no Quadro 2 abaixo.

Todos os estudos incluidos reiteraram que AME
até os meses de vida é o padraoouro para o desenvol-
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Registros identificados por meio de
pesquisa de banco de dados

(n=498)

Identificacdo

v

duplicados
(n=42)

Estudos removidos por serem

v

Triagem

titulo
(n =456)

Estudos analisados de acordo com

> Produgdes removidas por titulo
(n=380)

'

resumo e leitura completa
(n=76)

Estudos analisados de acordo com Estudos removidos por resumo e

—>» leitura completa
(n=64)

Elegibilidade

l

Estudos inclusos na revisdo
(n=12)

Incluidos

Fonte: Autoral (2025).

Figura 1. Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews para o processo de

selecdo de artigos.

vimento infantil. Alinhado a esse entendimento, as
publica¢des enfatizaram a relevancia das intervencgoes
de enfermagem diante do diagnostico de amamenta-
¢do ineficaz. Dessa maneira, o Quadro 3 abaixo sin-
tetiza as principais implementa¢des de enfermagem
descritas na literatura.

Comparando as a¢des de enfermagem identifica-
das na amostra deste estudo aquelas descritas no (72
Ed) as mais recorrentes foram Aconselhamento para
lactagao (n=4; 17,3%) e Orientacdo aos pais: lactente
(n=4; 17,3%), seguid Melhora do desenvolvimento:
lactente (n=3; 13%), Ensino: nutricao do lactente de 0 a
3 meses (n=3; 13%) Cuidados no pré-natal (n=3; 13%),
Sucgao nao nutritiva (n=2; 8,6%) Apoio a procedimen-
to: lactante (n=2; 8,6%), Método canguru (n=1; 4,3%) e
Promogao de vinculo (n14,3%). As principais agdes de
enfermagem descritas na literatura comparadas com
as implementacdes de enfermagem descritas no NIC
no Quadro 4 abaixo.
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Discussao

Principais implementacoes de
enfermagem identificadas nesta pesquisa

Programas de educagao sobre cuidados com o recém-
-nascido mostram estratégias eficazes para promover
a autoconfianga, além de ampliar significativamente
o conhecimento das méaes sobre cuidados neonatais.
Evidéncias apontam que essas intervengoes também
contribuem para o aumento da frequéncia do AME
quando comparadas aos cuidados padrao.'” O conhe-
cimento sobre amamentagdo é um fator modificavel
e essencial para o sucesso da pratica, uma vez que a
falta de informacdes adequadas pode levar a interrup-
¢ao precoce do AME.™ Nesse contexto, intervengoes
estruturadas como oficinas educativas durante a ges-
tacdo e aconselhamento poés-parto podem aumentar
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Quadro 2. Sintese do design metodoldgico dos artigos incluidos. Continuagéo.
Citacao Design Metodoldgico Citacao Design Metodoldgico
Lima et al., 2022® | Tipo de estudo: estudo quase- experimental de modelo Whittaker et al., Tipo de estudo: revisdo integrativa da literatura
pré e pos-teste com (nico grupo 202547 Populagao: 56 estudos

Populagao: 300 puérperas

Pais de estudo: Brasil

Nivel de evidéncia: Ill - moderadamente forte
Intervencéo de enfermagem: uso de album seriado
sobre amamentacao e aconselhamento para lactagéo;
uso de album seriado e outras estratégias educativas
no puerpério; orientagdes quanto ao cuidado com o
recém-nascido e apoio familia.

Pereira et al.,
202300

Tipo de estudo: revisdo integrativa da literatura
Populacdo: 41 estudos

Pais de estudo: Brasil

Nivel de evidéncia: V - muito baixo

Intervencéo de enfermagem: contato pele a
pele e estimulo a permanéncia conjunta mae-
bebé; aleitamento materno sob livre demanda;
aconselhamento para a lactacéo.

Brockway et al.,
201740

Tipo de estudo: revisao sistematica e metanalise
Populacdo: 11 estudos

Pais de estudo: Turquia

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervengédo de enfermagem: educacao,
aconselhamento e apoio durante o pré-natal;
incentivo a livre demanda e praticas que favorecem
o conforto do lactente durante o aleitamento
materno exclusivo.

Coca et al., 201812

Tipo de estudo: revisao integrativa da literatura
Populacdo: oito estudos

Pais de estudo: Brasil

Nivel de evidéncia: V - muito baixo

Intervencéo de enfermagem: contato pele a pele
e estimulo a permanéncia conjunta mae-bebg;
aleitamento materno sob livre demanda.

Wood et al., 201813

Tipo de estudo: estudo bibliogréfico

Populagdo: nove estudos

Pais de estudo: Estados Unidos

Nivel de evidéncia: V - muito baixo

Intervencéo de enfermagem: suporte a lactagao
telefonico e online; suporte ao pré-natal.

Wu et al., 20224

Tipo de estudo: revisdo sistematica e metanalise
Populacdo: 16 estudos

Pais de estudo: China

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervencéo de enfermagem: uso de album seriado
sobre amamentagao.

Rodrigues, 201519

Tipo de estudo: ensaio clinico controlado randomizado
Populagao: 208 puérperas

Pais de estudo: Brasil

Nivel de evidéncia: Il - forte

Intervengdo de enfermagem: estimulo ao
aleitamento materno exclusivo e ao vinculo mae-
bebé; promogao da autoeficacia e da confianga
materna; incentivo a livre demanda e praticas

que favorecem o conforto do lactente durante o
aleitamento materno exclusivo.

Park et al., 201719

Tipo de estudo: revisdo sistematica e metanalise
Populacdo: 16 estudos

Pais de estudo: Coréia do Sul

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervencédo de enfermagem: educacao,
aconselhamento e apoio durante o pré-natal;
educacao quanto a pega adequada e posicionamento,
suporte 8 amamentagao durante a internagao.

Continua...

Pais de estudo: Austrélia

Nivel de evidéncia: V - muito baixo

Intervengéo de enfermagem: educagéo quanto a pega
adequada e posicionamento, suporte 8 amamentagao
durante a internacdo; educagao sobre alimentacado
adequada e aleitamento materno exclusivo.

Tipo de estudo: revisdo sistematica e metanalise
Populacéo: 18 estudos

Pais de estudo: Tailandia

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervencado de enfermagem: telelactacao.

Tipo de estudo: revisao sistematica e metanalise
Populagéo: 20 estudos

Pais de estudo: China

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervencéo de enfermagem: uso de &lbum seriado e
outras estratégias educativas no puerpério; orientagdes
quanto ao cuidado com o recém-nascido e apoio
familiar.

Tipo de estudo: revisdo sistematica e metanalise
Populacéo: 19 estudos

Pais de estudo: Emirados Arabes Unidos

Nivel de evidéncia: | - muito forte

Intervencao de enfermagem: uso de album seriado e
outras estratégias educativas no puerpério; orientacdes
quanto ao cuidado com o recém-nascido e apoio
familiar.

lamchareon et al.,
20251®

Guo et al., 202519

0’Connell et al.,
2025

Fonte: autoral (2025).

a autoeficacia materna e favorecer a manutencao da
amamentagao.%¥

Além do aspecto educacional, a rede de apoio
desempenha um papel igualmente determinante no
fortalecimento da pratica do AME. A consultoria em
amamentacao contribui de forma significativa ao ofe-
recer orientagdo e acompanhamento humanizado no
natal, formagao de grupos de gestantes, alojamento
conjunto e campanhas de incentivo, reconhecendo
que a amamentacdo ultrapassa fatores bioldgicos en-
volve dimensdes histdricas, psicologicas e sociocul-
turais. Nesse cendrio, o profissional de enfermagem
atua estrategicamente ao incentivar a participagao das
maes em agdes educativas e grupos de apoio, promo-
vendo a continuidade da amamenta¢do mesmo apds o
retorno as atividades laborais e indicando consultores
de lactacdo.® Dessa forma, educacdo em saude e su-
porte profissional se consolidam como determinantes
fundamentais para o sucesso do AME.(%

Somado a isso, o envolvimento familiar e comu-
nitario potencializa ainda mais os resultados dessas
intervencdes. Quando as ag¢des de incentivo a ama-
mentagao sao articuladas em diferentes niveis, ha um
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Quadro 3. Sintese das intervengdes de enfermagem estudadas nos artigos incluidos.

Citacao

Titulo do artigo

Intervencdes de enfermagem descritas

Lima et al., 2022®

Avaliagao do uso de album seriado sobre
amamentacdo como estratégia de intervengao
educativa no puerpério

Uso de album seriado sobre aleitamento materno exclusivo com estratégia de intervengao
educativa no puerpério imediato entre puérperas de maternidade plblica de acordo com o
perfil sociodemogréfico e obstétrico.

Pereira et al., 20231

Revisdo da Intervencéo de Enfermagem
“Aconselhamento para a Lactacdo” da
Classificacao da Intervencoes de Enfermagem

Aconselhamento para a lactagao.

Brockway et al.,
201740

Interventions to Improve Breastfeeding Self-
Efficacy and Resultant Breastfeeding Rates: A
Systematic Review and Meta-Analysis

Educacéo, aconselhamento e apoio durante o pré-natal e perinatal, através de interagdes
individuais em grupo ou por telefone.

Coca et al., 201812

Conjunto de medidas para o incentivo do
aleitamento materno exclusivo intra-hospitalar:
evidéncias de revisdes sistematicas

Educagao sobre contato pele a pele precoce, com a permanéncia da crianca em alojamento
conjunto, a intervencdo na dor mamilar durante a amamentacao, a restricdo do uso de
suplementacéo para lactentes, o aleitamento materno sob livre demanda, e interacbes
educativas por meio de suporte individual e/ou em grupos durante a internagao.

Wood et al., 201813

Outcome measures in interventions that enhance
breastfeeding initiation, duration, and exclusivity:
A systematic review

Suporte de consultor de lactagdo pré-natal, suporte pés-parto por recém-nascidos, suporte
de amamentagdo baseado na web, suporte telefonico semanal de amamentagao pés-alta
por enfermeiras de pesquisa.

Wu et al., 202249

Factors influencing exclusive breastfeeding for
6 months postpartum: A systematic review.
International Journal of Nursing Knowledge

Educacédo sobre amamentagdo do pré-natal ao pds-parto, do hospital ao domicilio,
treinamento e supervisao dos cuidadores de salde, educagao através de redes sociais,
maximizagdo do apoio @ amamentacdo para maes e incentiva-las a insistir no aleitamento
materno exclusivo por seis meses.

Rodrigues, 201519

Ensaio clinico controlado e randomizado em
sessao grupal com puérperas para promogao da
autoeficacia em amamentar

Utilizagao do &lbum seriado “Eu posso amamentar o meu filho” na promogéo da
autoeficacia em amamentar e do aleitamento materno exclusive.

Park et al., 201749

Effects of Breastfeeding Interventions on
Breastfeeding Rates at 1, 3 and 6 Months
Postpartum: A Systematic Review and Meta-
Analysis

Educacdo a pega adequada, frequéncia da amamentacdo, ingestdo adequada de leite
materno, sinais de amamentagao, produgao normal de leite, amamentacao sob livre
demanda, vantagens do aleitamento materno exclusivo, acesso a apoio profissional e de
colegas. Orientar quanto a equivocos sobre producao insuficiente de leite materno e uso
bicos artificiais, desvantagens do leite materno artificial. Incentivar o apoio familiar durante a
amamentacao e ensinar métodos para continuar a amamentagao apés o retorno ao trabalho.

Whittaker et al.,
202510

Factors and interventions that positively influence
breastfeeding rates at six months postpartum: An
integrative literature review

Educacéo sobre autoeficécia e apoio social, intervengdes adaptadas as necessidades
e preocupagdes das mulheres realizadas durante os periodos pré- e pés-natal, seja
digitalmente, presencialmente ou em modalidades mistas, em miiltiplas sessdes. A
comunicagao digital é integrada a educacgao, ao apoio e ao aconselhamento.

lamchareon et al.,
202518

The effectiveness of real-time telelactation
intervention on breastfeeding outcomes among
employed mothers: a systematic review and
meta-analysis

Realizagao da telelactagdo - um modelo de apoio remoto ao aleitamento materno no qual
profissionais capacitados oferecem orientacdo e acompanhamento por meio de chamadas
telefnicas ou videoconferéncias, utilizando diferentes dispositivos e plataformas digitais
(ex.: WhatsApp®, Skype®, Zoom”®).

Guo et al., 202519

The Effects of a Newborn Care Education
Program on Mothers’ Self-Confidence, Care
Knowledge, and Breastfeeding Behavior: A
Systematic Review and Meta-Analysis

Educacéo psicoldgica, cognitiva sobre amamentagao, treinamento direcionado sobre
estratégias de cuidado com o recém-nascido e cuidados padrao (ou seja, cuidados de
rotina com o bebé).

O’Connell et al.,
2025

A systematic review and meta-analysis of
breastfeeding rates, factors influencing breastfeeding
and practices in the United Arab Emirates (UAE)

Adaptacéo do ensino de obstetricia as diversidades culturais, incentivo a participacao ativa
dos familiares no processo educativo e manejo das dificuldades encontradas no local de
atuacao profissional.

Fonte: autoral (2025).

Quadro 4. Comparacao entre as implementagdes de enfermagem encontradas e as publicadas no Nursing Interventions Classification

(72 Ed).

Intervencao de enfermagem descrita no
Nursing Interventions Classification

Acao de enfermagem descrita nos artigos encontrados, compactuada com o Nursing Interventions Classification.

Promocéao de vinculo

Contato pele a pele; aleitamento materno sob livie demanda.*?

Aconselhamento para lactagao

Uso de album seriado sobre amamentacéo;®'* aconselhamento para lactagao;® suporte lactagao telefonico e online.*®

Cuidados no pré-natal

Educagéo, aconselhamento e apoio durante o pré-natal;‘%® suporte no pré-natal.*®)

Método canguru

Contato pele a pele e estimulo a permanéncia conjunta mae-bebé.*?

Apoio ao procedimento: lactente

Educagéo quanto a pega adequada e posicionamento, suporte a amamentagao durante a internagéo;*® telelactagéo.®

Ensino: nutrigdo do lactente de 0 a 3 meses

Educacéo quanto a pega adequada e posicionamento, suporte 8 amamentagao durante a internagdo; educagao sobre
alimentacdo adequada e aleitamento materno exclusivo;*® incentivo a continuidade apds retorno ao trabalho.®6,!”

Melhora do desenvolvimento: lactente

Estimulo ao e ao vinculo mae-bebé; promogéo da autoeficicia e da confianga materna;*>!® Contato pele a pele.?

Orientagdo aos pais: lactente

Uso de album seriado e outras estratégias educativas no puerpério; orientagdes quanto ao cuidado com o recém-
nascido e apoio familiar.®151920)

Succao ndo nutritiva

Incentivo a livre demanda e praticas que favorecem o conforto do lactente durante o aleitamento materno exclusivo.!®

Fonte: autoral (2025).
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aumento significativo das taxas de amamentacdo, com
impacto mais expressivo nos primeiros a meses de
vida, estendendo-se até os 12 meses.('® Esse achado
reforga que a amamentagao nao é apenas uma escolha
individual da mulher, mas uma pratica que depende
de um ambiente de apoio coletivo, capaz de fortalecer
sua confianca e reduzir barreiras externas. O envol-
vimento ativo de familiares, amigos e da comunida-
de contribui para criar um cendrio mais favoravel ao
AME, complementando as orientacdes oferecidas pe-
los profissionais de satide.®”

Nesse cendrio de desafios, tecnologias digitais
surgem como ferramentas complementares e inova-
doras. Os avangos tecnoldgicos tém possibilitado no-
vas estratégias de apoio a amamentacdo, a telelacta-
¢ao e outras formas de comunicacao digital, que tém
se mostrado eficazes na promogao e manuten¢ao do
AME.® O uso de ferramentas como chamadas tele-
fonicas, videoconferéncias, aplicativos e midias so-
ciais permite ampliar o acesso das maes a orientagdes
qualificadas, especialmente em contextos em que o
suporte presencial é limitado. Intervencdes realizadas
de forma proativa e estruturada, com maultiplas ses-
soes de educacado, aconselhamento e acompanhamen-
to, tém demonstrado aumento significativo nas taxas
de AME, contribuindo para melhorar os desfechos de
satide materno-infantil."” Além disso, modelos mistos
que combinam atendimento remoto e presencial tam-
bém tém apresentado resultados positivos, reforcando
a importancia de abordagens integradas.®

As comunicagdes digitais oferecem um meio aces-
sivel, econdmico e conveniente para disseminar infor-
magdes sobre AME, favorecendo o contato continuo
entre profissionais de satide e maes lactantes.!” Essa
modalidade de intervencdo possibilita um suporte
mais flexivel, adaptado a rotina das mulheres, espe-
cialmente daquelas que trabalham ou tém dificuldade
de comparecer a consultas presenciais.’” Contudo, a
efetividade desses servigos depende de uma estrutu-
ra adequada, com profissionais capacitados, recursos
tecnolégicos disponiveis e atengdo a aspectos como
privacidade e aceitagao das maes.*”

Por fim, fortalecer a confianca materna é um eixo
transversal a todas essas estratégias. A promocao da
autoeficacia em amamentar tem se mostrado uma
intervengao eficaz para aumentar as taxas de AME.
Estratégias educativas contribuem ndo apenas para

XXX 2000000, XXXX 000

elevar os escores da Escala de Autoeficicia em Ama-
mentar (BSES-SF), mas para prolongar a duragao e a
exclusividade do AME. Nesse contexto, o album seria-
do “Eu posso amamentar o meu filho”, fundamentado
na teoria de Bandura, destaca-se como uma tecnologia
educativa que facilita o didlogo entre profissionais e
puérperas, abordando as quatro fontes de autoefica-
cia: experiéncia pessoalexperiéncia vicariapersuasao
verbal e estados somaticos e emocionais."

Aplicacao de intervencdes educativas mediadas
por esse album resulta em aumento significativo dos
escores da BSES-SF, além de favorecer a interagao, a
troca de experiéncias e a autonomia das mulheres no
processo de aprendizagem. A atuagdo do enfermeiro
como educador em satde é fundamental, especial-
mente no puerpério imediato periodo critico para a
pratica do AME. O uso de permite esclarecer duividas,
minimizar dificuldades e fortalecer a confianca mater-
na, favorecendo o inicio precoce e a manutengao do
AME.®

A educagido em saude se confirma como uma es-
tratégia central para fortalecer o AME, integrando de
forma complementar interven¢des presenciais, digi-
tais e comunitarias. A aplicacdo de recursos educati-
vos, como orientacdes diretas, chamadas telefonicas,
videoconferéncias e albuns seriados, permite ampliar
0 acesso a informacao, fortalecer a autoconfianga ma-
terna e promover a continuidade do AME®% Além
disso, a inclusdo da familia e da comunidade no pro-
cesso educativo potencializa os efeitos das interven-
¢Oes, pois o conhecimento compartilhado gera incen-
tivo e apoio efetivo as maes.” Assim, a educagao néo
apenas transmite informacoes, mas atua como um ele-
mento articulador entre a mae, a rede de apoio e os
profissionais de satide, consolidando-se como um dos
pilares mais eficazes para a promogao e manutengao
do AME.(518)

Impacto das implementacoes
ha eficacia do aleitamento

O éxito na amamentagao esta diretamente relaciona-
do a orientagdo adequada sobre o posicionamento e
a pega do bebé. Como a amamentagdo é uma pratica
adquirida, o papel do profissional de enfermagem
¢ fundamental para instruir a mae sobre diferentes
posicgdes, sucgao eficaz e acompanhamento das ma-
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madas.® Recursos educativos, como o album seria-
do, demonstram de forma pratica a pega correta, a
posicao da méae e do bebé, além de sinais de sucgdo
nutritiva, fortalecendo a autoconfianca materna e
prevenindo complicagdes como dor e lesdes mami-
lares.®” Dessa forma, interveng¢des educativas contri-
buem para reduzir o desconforto materno e favorecer
a continuidade do AME."?

Além disso, estratégias de educagdo em saude,
sejam individuais, grupais ou virtuais, fortalecem o
conhecimento das puérperas, esclarecem duavidas e
preparam para enfrentar diferentes situagdes durante
a amamentacdo.’” A confianca da mae em sua capaci-
dade de amamentar autoeficacia materna influencia di-
retamente a manuten¢do do AME até os meses,'5 pois
mulheres com maior autoconfianga percebem melhor a
oferta de leite, superam desafios iniciais e mantém a fre-
quéncia adequada das mamadas.’*'” O uso do album
seriado mostrou-se eficaz no aumento da autoeficacia,
principalmente no puerpério, periodo em que o suporte
continuo e informagdes praticas sao essenciais.

Por fim, o contexto em que as intervengdes ocor-
rem influencia significativamente os resultados. A
permanéncia do binémio mae-bebé no alojamento
conjunto favorece o AME, fortalece o vinculo afetivo
e reduz riscos de infecgdo hospitalar.? Fatores indivi-
duais, como preparo psicoldgico e experiéncia prévia,
aliados as caracteristicas do local de parto e da equipe
de satde, também interferem na qualidade do suporte
oferecido.!” Observou-se ainda que intervengdes rea-
lizadas em multiplos ambientes hospitalar, comuni-
tario ou remoto apresentam maior impacto sobre as
taxas de AME em comparacao aquelas aplicadas em
um unico cendrio.

Implicacoes para a pratica
de Enfermagem

O enfermeiro exerce um papel estratégico no cuida-
do a mulher durante todo o ciclo gravidico-puerperal,
atuando desde o pré-natal até o periodo pds-parto
como um agente de promogao e apoio ao AME.®®No
pré-natal, sua atuacao contribui para esclarecer mitos
e desinformacdes, fortalecendo a autoconfianga mater-
na por meio de orientagdes qualificadas, o que favorece
a adesao ao AME 4 no parto e puerpério, o profissional
tem papel essencial no incentivo ao inicio precoce da
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amamentacao e na incorporagao de praticas benéficas,
como o contato pele a pele.!® Além disso, o acompa-
nhamento continuo e o suporte emocional oferecido
pelo enfermeiro ampliam a capacidade da mulher de
tomar decisOes seguras e conscientes, fortalecendo sua
autoestima e autoconfianga para amamentar.?

Para que esse cuidado seja efetivo, é fundamen-
tal que o enfermeiro se mantenha constantemente
atualizado, utilizando o e a linguagem padronizada
como ferramentas que estruturam uma assisténcia
qualificada.’® A pratica baseada em evidéncias deve
ser compreendida como eixo norteador da assisténcia,
sustentando decisdes clinicas a partir de resultados
cientificos atualizados e contextualizados a realidade
local. Isso requer do enfermeiro uma postura investi-
gativa, critica e reflexiva, bem como investimento con-
tinuo em capacitacdo profissional e incorporacdo de
tecnologias educacionais. Assim, o cuidado pré-natal
em enfermagem consolida como uma pratica trans-
formadora, capaz de articular ciéncia, humanizacao e
autonomia, contribuindo de forma significativa para a
promogao da satide materno-fetal.®1%20)

A sistematizagao da assisténcia de enfermagem
possibilita identificar necessidades especificas, plane-
jar intervencdes direcionadas e oferecer um cuidado
individualizado e humanizado, respeitando a realida-
de e o contexto de cada puérpera.®” Além disso, pra-
ticas baseadas em evidéncias e politicas como a Inicia-
tiva Hospital Amigo da Crianca fortalecem a atuagéo
profissional, contribuindo para a ampliagao das taxas
de AME e a melhoria dos desfechos em saude.!

Limitacoes da revisao e
perspectivas futuras

Esta revisao integrativa apresenta algumas limita¢oes
que precisam ser consideradas na interpretagao dos
achados. A restri¢do temporal aos ultimos dez anos
pode ter levado a exclusao de estudos relevantes pu-
blicados anteriormente, mas que ainda poderiam con-
tribuir para a compreensao das implementagdes de
enfermagem diagndstico de amamentacado ineficaz.
Observa-se que as diferentes estratégias de interven-
¢Oes descritas apresentam heterogeneidade quanto ao
delineamento, populacao e desfechos avaliados, o que
pode dificultar a comparagao direta entre os estudos e
a generalizagao dos resultados para todos os contextos



de cuidado em enfermagem. Essas limita¢Oes, contu-
do, ndo comprometem a relevancia dos achados, mas
reforcam a necessidade de cautela na extrapolagao das
evidéncias e a importancia do desenvolvimento de no-
vas pesquisas clinicas e multicéntricas sobre o tema.

Conclusao

As evidéncias analisadas permitem identificar que as
principais interven¢des de enfermagem diagndstico
Amamentacao Ineficaz concentram em agoes educa-
tivas e de apoio direto ao processo de amamentagao.
Destacam-se: a orientacdo individualizada quanto a
técnica correta de pega e posicionamento do recém-
-nascido; o incentivo ao AME; a avaliacao sistematica
da sucgdo, da degluticdo e da producao lactea; a iden-
tificagdo e manejo precoce de dificuldades maternas
e neonatais; o apoio emocional a nutriz; e o encami-
nhamento oportuno para outros profissionais quando
necessario. Essas intervencdes estratégias centrais da
para o manejo do referido diagndstico.
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