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RESUMO

O reconhecimento do enfermeiro durante a amamentagdo é essencial para gerar confianca,
elevar a auto-estima da mae dando autonomia e confianga no ato de amamentar, deixando-a
segura e finalmente tornando-a independente no cuidado com o bebé. As acbes e cuidados de
enfermagem com as lactantes carcerarias é importantissima, pois elas estdo em um periodo
dificil, solitario e sem apoio, e o enfermeiro € um facilitador desse processo. Nesse
contexto, essa pesquisa assume a sua importancia, uma vez que reconhece as praticas realizadas
durante a amamentacdo dentro da Unidade Prisional Feminina feitas por enfermeiros e
identifica se as condicbes e orientacbes de amamentacdo estdo sendo
realizadas adequadamente. O estudo objetivou compreender a atuagdo do enfermeiro durante
o0 aleitamento materno em uma Unidade Prisional do estado do Ceara e a percepcdo das
mulheres encarceradas sobre como estdo recebendo a assisténcia durante aamamentacao. Trata-
se de uma pesquisa exploratéria, com abordagem qualitativa, que foi realizada no periodo de
Outubro a novembro de 2023 em uma Unidade Prisional Feminina Localizada em Aquiraz
Ceara. A populacdo do estudo foi composta por enfermeiros penitenciarios da referida
instituicdo e internas lactantes. Os dados obtidos foram analisados por meio da criagdo de
categorias para agrupar as variaveis qualitativas. A coleta de dados se deu por formularios com
perguntas abertas, relativo a assisténcia dos enfermeiros ao aleitamento materno e a percepcao

das detentas sobre essas condutas com dados de identificacdo das participantes. A analise de



dados foi norteada pela cléssica teoria de Bardin. Na coleta foi encontrado falha assistencial e
divergéncia de informagao.

Palavras-chave: Aleitamento. Carcere. Amamentacao. Enfermagem.

ABSTRACT
The nurse's recognition during breastfeeding is essential to generate confidence, raise the

mother's self-esteem, giving autonomy and confidence in the act of breastfeeding, leaving her
safe and finally making her independent in caring for the baby. Nursing actions and care for
breastfeeding women in prison are extremely important as they are in a difficult, lonely and
unsupported period. The nurse is a facilitator of this process. This research becomes relevant
because it recognizes the practices carried out during breastfeeding within the Women's Prison
Unit (UPF) carried out by nurses and identifies whether breastfeeding conditions and guidelines
are being carried out appropriately. The study aimed to understand the role of nurses during
breastfeeding in a Prison Unit in state of Ceara and the perception of incarcerated women about
how they are receiving assistance during breastfeeding. This is an exploratory research, with a
qualitative approach, which was carried out from October to November 2023 in a Women's
Prison Unit located in Aquiraz Ceara. The study population was made up of prison nurses from
that institution and women who breastfeed at the UPF. The data obtained was analyzed by
creating categories to group the qualitative variables. Data collection took place using forms
with open questions, relating to nurses' assistance with breastfeeding and the inmates'
perception of these behaviors with identification data of the participants. Data analysis was
guided by Bardin's classic theory.

Keywords: Breastfeeding. Prison. Breast-feeding. Nursing.
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1 INTRODUCAO

O aleitamento materno é a mais econémica e segura intervencdo para reducdo da
morbimortalidade infantil, como também o mais preparado método natural de conexdo, amor,
abrigo e nutri¢do para a crianca. No Brasil, alem da exclusividade no primeiro semestre de vida,
0 ministério da salde recomenda a amamentacdo até os dois anos de idade ou mais, pois ela é
responsavel por passar os nutrientes e anticorpos para a crianga, protegendo contra infec¢oes
enquanto o sistema imunologico se desenvolve (BRASIL, 2022).

O leite materno continua sendo uma importante fonte de energia, proteina e outros
nutrientes, como vitamina A e ferro, ajuda a prevenir doencas, protege contra diarreias,
infeccdes respiratorias e alergias; diminui o risco de hipertensao, colesterol alto e diabetes, além
de diminuir a chance de desenvolver obesidade. No entanto, hd obstaculos que podem
desfavorecer esse ato: o ambiente onde a mulher estd inserida e os fatores psiquicos e
emocionais (BRASIL, 2022).

Informacdes do Conselho Nacional de Justica (CNJ) indicavam que cerca de 622
mulheres estavam gravidas ou em fases de amamentacdo nos presidios brasileiros em 2018. Ao
todo, 373 eram gestantes e 249 viviam com seus bebés. Dados do Levantamento Nacional de
Informacgdes Penitenciarias (INFOPEN), também de 2018, mostravam que apenas 16% das
penitenciarias femininas brasileiras possuiam celas para gestante, enquanto 14% das unidades
contavam com bercarios. Além disso, uma pesquisa da Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz)
envolvida no estudo "nascer nas prisfes" narra que as alas especificas para gestantes e puérperas
ficam condicionadas ao nimero de vagas disponiveis, 0 que torna mais dificil a vivéncia e a
privacidade, ja que sabemos que a superlotacdo dos presidios € uma realidade em nosso pais
(BRASIL, 2018; FIORETTI, BEATRIZ et al., 2018).

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (CF/88) dispde que mulheres privadas
de liberdade terdo garantidas condicGes para que possam continuar com seus filhos durante o
momento de amamentacdo (art. 5°, inc. L). Mediante a isso, o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA) na Lei 8069/90 ordena em seu artigo 9° que o Poder Publico e as
instituicdes proporcionardo condigdes suficientes e adequadas ao aleitamento materno. A Lei
n® 7.210/1984 estabelece que “os estabelecimentos penais para mulheres sejam equipados com
bergario, para que elas possam amamentar seus filhos dignamente por, no minimo, 6 meses.”

(BRASIL, 1984; BRASIL, 1988; BRASIL, 1990).



O oficio chamado “Regras de Bangkok™, publicado em 2010 do Conselho Econémico e
Social da ONU, recomendou, através da Resolugdo 2010/16, a utilizacdo de normas para o
tratamento de mulheres privadas de liberdade. O documento descreve em seu conteido varias
deliberacdes mediante os direitos da mulher encarcerada e de seus filhos. Vale salientar que,
entre as regras estabelecidas, a de n® 48 rege que as mulheres aprisionadas ndo devem ser
desestimuladas a amamentar seus filhos e, ainda, devem ser orientadas sobre dieta e salde
enguanto estiverem gestantes e/ou lactantes (CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA, 2016).

O Direito a amamentacdo no carcere € uma garantia Fundamental que esta prevista na
Constituicdo Federal. Contudo, apesar da vasta gama de direitos, o sistema prisional ndo é
adequado para o recebimento de gestantes e posteriormente lactantes, especialmente devido a
precariedade de sua infraestrutura. Além dos rotineiros problemas ligados aos estabelecimentos
prisionais, a falta de bercarios e condi¢des minimas de salubridade cominam na rotineira
violacdo de direitos a protecdo da maternidade e da infancia (DAMMSKI; COSTA, 2020).

Sob essa perspectiva, justifica-se o estudo com a finalidade de conhecer as praticas
assistenciais realizadas durante o periodo de amamentacdo e a percepcao das mulheres privadas
de liberdade sobre como estdo recebendo a assisténcia, ja que a Lei 8069/90 ordena, em seu
artigo 9°, que o Poder Publico e as instituicbes proporcionardo condices suficientes e
adequadas ao aleitamento materno. Ademais convém enfatizar que € atribuicdo do enfermeiro
desenvolver agdes que visem a promocéo e protecdo ao aleitamento materno.

Acredita-se que amamentar na prisdo seja um momento dificil e solitario, pois no
periodo da amamentacdo a mulher encontra-se fragilizada e precisando de um suporte
emocional, ou seja, de todo um ambiente que promova a saide mental da lactante. Todavia,
nota- se que, na maioria das vezes, a mae é abandonada por seus préprios familiares devido ao
pré-conceito sofrido por estar dentro da prisdo. Desse modo, espera-se encontrar suporte para a
mée vindo da equipe de enfermagem e principalmente dos enfermeiros, os quais trabalham
como orientadores e facilitadores durante a lactacdo, com aplicacdo correta de intervencoes
sobre amamentacdo e orientacGes para as mulheres no processo de aleitamento materno.

Nesse contexto é que este trabalho se torna relevante para enfermeiros e estudantes de
enfermagem diante da pesquisa exposta, pois contribui para a reflexdo das praticas e cuidados
de enfermagem dentro dos presidios relacionados a assisténcia das mulheres no periodo da
amamentacao. Outrossim busca-se, através da pesquisa, promover um atendimento de maneira
humanizada, e a enfermagem é essencial na etapa do processo do aleitamento materno, o

enfermeiro é quem esta centralizado no desenvolvimento e na atengdo prestada neste servigo,



uma vez que ele é capaz de atribuir diversas atividades voltada as mulheres privadas de
liberdade sobre a percepcéo préatica do que é amamentagdo. As consultas de rotina se mantém
de forma integral, promovendo assisténcia, protecdo da salde, promocao e prevencdo de
agravos.

Em virtude disso, surge a seguinte indagacdo: Como se da a atuagéo do enfermeiro na
assisténcia durante o periodo de aleitamento materno com as internas da instituicdo? O estudo
objetivou compreender a atuacdo do enfermeiro durante o aleitamento materno em uma
Unidade Prisional de Aquiraz-CE e a percepc¢do das mulheres encarceradas sobre como estdo

recebendo a assisténcia durante a amamentagéo.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Beneficios e periodos fisioldgicos da amamentacao

O Fundo das Nagodes Unidas para a Infancia (UNICEF) relata que “amamentar os bebés
imediatamente ap0s o nascimento pode reduzir a mortalidade neonatal, aquela que acontece até
0 28°diade vida”. Logo, ¢ de suma importancia tanto para mae quanto para o bebé o aleitamento
materno na primeira hora de vida, visto que contribui para as contrac¢Ges uterinas, rebaixando o
risco de hemorragia. A amamentagdo fortalece o vinculo afetivo entre mée e filho, o leite
materno tem tudo que o bebé precisa até o 6° més de vida. Quando ele recebe somente o leite
materno, ndo precisa consumir chas sucos ou agua, ele ja contém o que o bebé necessita mesmo
em localidades muito quentes ndo sendo necessaria a oferta de liquidos que nédo seja o leite
materno (UNICEF, 2023).

A orientacdo da Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) da Organizagédo
Mundial de Saude (OMS) conta que o leite materno deve ser ofertado até os 2 anos ou mais,
sendo exclusiva até o sexto més de vida da crianca. Ao completar seis meses, deve se introduzir
a alimentagdo complementar adequada e saudavel com a continuidade do aleitamento materno
(OPAS/OMS, 2022). No processo de ejecdo ou descida do leite, a ocitocina é de extrema
importancia, o leite necessita ser ejetado dos alvéolos para os ductos antes mesmo de o bebé
obté-lo. Primeiramente, é necessario impulsos sensoriais para que sejam transmitidos, através
dos nervos sométicos dos mamilos, para a medula espinal da mée e entdo, em seguida, para o
seu hipotalamo, onde se desencadeia 0s sinais neurais promovendo a secrecao de ocitocina e,

consequentemente, a secrecdo da prolactina, o hormdnio responsavel por estimular a producao



do leite humano (GUYTON; HALL, 2017).

O simples ato de succdo da mama ocasiona a descida do leite ndo somente naquela
mama, mas em ambas. Segundo Guyton e Hall (2017, p. 3071), “é especialmente interessante
que, quando a mée pense no bebé ou o escute chorar, muitas vezes, isso proporciona sinal
emocional para o hipotalamo causar ejec¢ao do leite.”” O leite sozinho ndo ird fornecer ao recém-
nascido somente nutrientes, mas também proporcionard uma protecdo importante contra
infeccdes. Pode-se citar 0s varios tipos de anticorpos e outros agentes anti-infecciosos que estao
presentes no leite, é importante ressaltar que inumeros tipos de leucdécitos sao secretados, como
os neutrofilos e os macrofagos (GUYTON; HALL, 2017).

Alguns sdo particularmente letais ao entrar em contato com uma bactéria que poderia
causar infeccdes severas aos recém-nascidos. Portanto, é imprescindivel a acdo dos anticorpos
e macrofagos, pois sdo capazes de eliminar a bactéria Escherichia coli que frequentemente
acometem e causam diarreia em bebés (GUYTON; HALL, 2017).

2.2 Alimentacdo da lactante

Durante 0 momento da amamentag&o, existe uma crescente vontade de comer e tomar
agua, por isso, a nutriz necessita do acréscimo de mais calorias e liquidos que sejam capazes de
estimular a producdo de energia dando-lhe mais disposicdo para amamentar. Sabe-se que a
estimulacdo do leite do peito se da pela quantidade de vezes que o bebé amamenta durante o
dia, por essa razdo € que aalimentacdo da lactante deve ser saudavel, pois a producao de energia
depende dos alimentos que a mae esta consumindo, j& a ma alimentacdo pode trazer maléficos
para o0 bebé como: colicas, insénia e irritacdo (BRASIL, 2019).

Nesse contexto, é importante mencionar que as quantidades de vitaminas e minerais que
a lactante precisa é bem maior comparada as mulheres que ndo estdo amamentando, por isso é
necessario evitar a ingestdo de alimentos contendo muitas calorias e ricos em gorduras ou
carboidratos. O ideal é comer legumes, verduras, frutas, proteinas diariamente. A quantidade
da alimentagcdo da nutriz ira influenciar na qualidade do leite, logo orientar as lactantes a
respeito da alimentagdo adequadafara com que a lactante dé o principal ao seu filho - um leite

melhor nos primeiros meses de vida (BRASIL, 2019)

2.3 Problemas encontrados na amamentacao



Em algumas mulheres, pode ocorrer a demora na “descida” do leite (em algumas
demora até 4 dias para ser ejetado). Essa dificuldade na amamentacdo vem da existéncia de
diversos fatores psicogénicos e até estimulacdo generalizada do sistema nervoso simpatico em
todo o corpo materno, problemas como a ansiedade, estresse fisico ou psiquico, tensdo, dor,
medo, inseguranca, cansaco, e duvidas sobre o leite materno ndo ser suficiente para o seu filho,
essas variantes podem inibir a secrecdo da ocitocina e deprimir a ejegéo do leite.

Ademais, 0 recém-nascido pode ndo sugar ou ter a suc¢do fraca porque nédo consegue
pegar a auréola adequadamente. Devido a posicéao errada de amamentar, o bebé ndo abre a boca
suficiente ou ndo consegue abocanhar, pois as mamas podem estar ingurgitadas ou invertidas
(BRASIL, 2015; GUYTON; HALL, 2017).

Outro obstaculo para a amamentacdo é a possibilidade da mulher ter mamilos planos
ou invertidos e ocasionar um ingurgitamento mamario por causa da congestdo ou aumento da
vascularizagdo da mama; retencdo de leite nos alvéolos e edema devido a obstrucdo de
drenagem, linfatica e congestdo. Além disso,também pode ferir os mamilos nas primeiras
tentativas de amamentar e causar uma lesdo mamilar, ter bloqueios dos ductos lactiferos quando
o leite produzido fica apenas em uma area da mama e ocorrer uma mastite ou abscesso mamario
(BRASIL, 2015).

2.4 Assisténcia do enfermeiro

A assisténcia durante o processo de amamentacdo deve ser realizada com cuidado,
respeito, zelo, sem criticas e discriminac@es, ndo é necessario apenas conhecimentos basicos e
habilidades no aleitamento materno, mas € fundamental um olhar diferenciado voltado para a
comunicacéo eficiente, o que vai facilitar a utilizagdo das intervencdes e acdes prestadas pelo
enfermeiro

Os primeiros dias ap6s o parto sdo fundamentais para o0 sucesso da amamentacao, a
interacdo é primordial para manter o relacionamento afetivo entre mée e filho, o que vai
impactar diretamente no desenvolvimento do recém-nascido. No entanto, as dificuldades
encontradas pelas nutrizes durante o processo de amamentar, caso ndo sejam observadas e
tratadas, podem ocasionar uma interrup¢do da amamentacao e, posteriormente, um desmame
precoce (BRASIL, 2015). Dessa forma, embora a mulher conheca os beneficios sobre a
amamentacdo e queira amamentar, é necessario que, além de o ambiente ser favoravel, que
sejam implementados orientagdes e apoio dos profissionais de sade com habilidade para ajuda-

la.
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De acordo com Fujimori e Ohara (2009, p. 157),"as acOes e estruturas de apoio séo
essenciais para a amamentacdo, de modo que € necessario criar situacdes de apoio a mae que
amamenta.” No que se refere a amamentacao e a execucao das diversas etapas da assisténcia, o
enfermeiro tem protagonismo primordial na realizacdo da anamnese e no exame fisico. Por
meio dessas avaliacdes, o enfermeiro ird coletar todos os dados da paciente incluindo a busca
de informac0es a respeito de seus familiares e de suas condi¢gdes econdmicas (HERDMAN,
2020).

Em seguida tem-se o diagnostico de enfermagem, nele o enfermeiro analisa os dados
coletados. Tal diagndstico serve para nortear o profissional na definicdo da meta e dos objetivos
e, logo apds, chegar a um plano de cuidados. E através do planejamento relacionado a cada
diagnostico encontrado que as orientacfes corretas serdo passadas para que ndo haja nenhuma
interferéncia na amamentacdo ou diminuicdo das mamadas (ALMEIDA; FERNANDES;
ARAUJO, 2004; SANTQOS; P1ZZl1, 2006).

Uma das partes mais importante desse processo € a implementacao, o enfermeiro avalia
0 progresso da paciente, verifica se os resultados foram obtidos e se sera necessario refazer as
intervencdes. Uma intervencdo que pode parecer comum € a orientacdo que deve ser feita antes
do nascimento do recém-nascido relacionada ao preparo da mama. Essa acéo é essencial, pois
evita intercorréncias como mamilos fissurados e doloridos que surgem acompanhados de dor e
sofrimento para mae em um momento tdo delicado e importante (ALMEIDA; FERNANDES;
ARAUJO, 2004; SANTOS; PIZZI1, 2006).

3 METODOLOGIA

Para obter os resultados e respostas acerca da problematizacdo apresentada neste
trabalho, o tipo de pesquisa foi exploratoria com abordagem qualitativa. O estudo ocorreu em
um Instituto Penal feminino em Aquiraz, Ceard, localizado ha& aproximadamente 35 km da
regido metropolitana de Fortaleza. O periodo de realizacdo do estudo foi de outubro a novembro
de 2023. A populacdo do estudo foi composta por dois enfermeiros penitenciarios que
trabalham na referida instituicdo h 10 anos e a outra ha 30 dias , ambas tem escala de 12x36 e
quatro internas lactantes escolhidas de forma aleatéria por uma policial penal que estava de
plantdo no dia. Em relagdo ao perfil das mulheres que compuseram a amostra deste estudo, as
lactantes e uma enfermeira foram entrevistadas individualmente no dia 25 de outubro de 2023,

e a outra enfermeira, no dia 06 de novembro de 2023. A partir de um formulario, instrumento
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semiestruturado (Apéndice A e B), todo didlogo foi integralmente transcrito na integra.

Para selecdo da amostra, foi utilizado o processo de amostragem intencional a partir
dos critérios estabelecidos, a saber: critério de inclusdo: enfermeiros que trabalham na
instituicdo e mulheres no periodo de amamentacédo, duas no periodo mais recente (2 e 4 meses)
e duas mais velhas (6 e 7 meses). Os critérios de exclusdo foram enfermeiros que estejam de
licenca ou de férias no periodo da coleta de dados, assim como detentas gravidas.

Para coleta de dados, foram aplicados dois formularios ndo-estruturados, conduzidos
com perguntas organizadas e abertas, relativos a assisténcia dos enfermeiros ao aleitamento
materno (Apéndice A) e a percepg¢éo das mulheres encarceradas sobre essas condutas (Apéndice
B) com dados de identificacdo das participantes. O questionario para enfermeiros contou com
9 perguntas , ja o formulario para detentas 10 perguntas. A coleta conduziu-se na sala de
amamentacao das internas, local reservado e autorizado pelo sistema prisional, € um espaco
aconchegante e reservado com poltronas de amamentacédo, tapete para os bebés, berco e ar
condicionado. Em todo momento, ficamos acompanhadas por uma policial penal juntamente
com as internas . Na Unidade Prisional Auri Moura Costa, mée e filho ficam em vinculo até 1
ano e 3 meses de vida da crianca por decisdo da propria diretora da Unidade prisional.

A andlise dos dados norteou-se pela cléassica teoria de Bardin. Os dados obtidos foram
analisados por meio da criagdo de categorias para agrupar as variaveis qualitativas.
Primeiramente, as entrevistas na integra foram lidas e separadas em trés etapas: a pré-andlise, a
exploracdo do material e o tratamento dos dados, inferéncia e interpretacdo.(BARDIN,2011)
Os dados foram transcritos e separados em 3 partes: parte 1, foi feito uma tabela com as
informacdes das participantes, parte 2 uma tabela com as perguntas e parte 3 com respostas
transcritas.

O estudo atendeu todas as normativas contidas na resolucédo 510/2016 (BRASIL, 2016),
as quais mencionam diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos. Os envolvidos foram convocados a colaborar com a pesquisa por meio da
apresentacdo dos objetivos do estudo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), enfermeiro (Apéndice C) e detentas (Apéndice D), em duas vias. Além
disso, utilizamos o método de observacdo do participante para que possamos compreender
como o ambiente influenciou nas respostas dessas mulheres.

As participantes tiveram o0 seu anonimato, privacidade garantidos e livre escolha para
continuar apos a explicagédo sobre a finalidade da pesquisa. Encaminharam-se- a permissdo ao

campo de pesquisa, onde foi feito o estudo por meio da carta de anuéncia (Apéndice E) e 0
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projeto submetido ao Comité de Etica do Centro Universitario Ateneu, por meio da plataforma
Brasil (Anexo A) aprovado no dia 15 de setembro de 2023, com nimero 6.304.106.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Esse capitulo é dividido em dois subcapitulos. O primeiro foi destinado as mées
encarceradas que estdo no periodo de amamentacéo identificadas como: interna 1, interna 2,
interna 3 e interna 4. J& o segundo, as enfermeiras que trabalham na unidade prisional
identificadas como: enfermeira 1 e enfermeira 2. Foram realizados ainda tabela 1, tabela 2,
tabela 3 e tabela 4, contendo a primeira parte do subcapitulo com informacgdes gerais das
participantes e, a posterior, com a descri¢cdo das perguntas, separadas por cinco categorias
tematicas para as mulheres privadas de liberdade e cinco categorias tematicas para as
enfermeiras. Foram entrevistadas quatro maes privadas de liberdade, elas encontram-se na faixa
etaria entre 20 e 31 anos, sobre a escolarizacdo, as quatro possuem ensino fundamental
incompleto.

Com relacdo a religido, trés afirmavam ser evangélicas e uma catolica. Trés delas se
consideravam de cor parda e uma de cor branca. Foram evidenciados alguns aspectos
importantes sobre a vida no carcere e a relagdo entre o bindmio mae-filho a partir do ponto de
vista das mées privadas de liberdade. No decorrer da andlise temética dos dados, emergiram
cinco categorias: orientacdes sobre a amamentacao, ambiente, dificuldade em amamentar, fator
psicoldgico e alimentacdo da lactante.

Ja as enfermeiras, tem 34 e 42 anos, uma é branca e a outra parda, ambas sdo catolicas
e possuem especializacdo em: Seguranca do trabalho e em Terapia Intensiva. Durante a analise
tematica, surgiram cinco categorias relacionada ao tema: assisténcia do enfermeiro, local

apropriado, fator psicoldgico, desafios na assisténcia e insumos.

4.1 Internas no periodo de amamentagio

Tabela 1. Categoria relacionada as informacdes gerais das mulheres privadas de liberdade no

periodo de amamentacéo



13

Idade Cor Escolaridade Religido
20 Parda Ens. Fundamental Incompleto Evangélica
21 Parda Ens. Fundamental Incompleto Evangélica
25 Branca Ens. Fundamental Incompleto Evangélica
31 Parda Ens. Fundamental Incompleto Catolica

Fonte: Propria (2023).

Tabela 2. Categoria relacionada as perguntas e respostas sobre amamentagédo das detentas.

Agrupou-se em 5 categorias tematicas, conforme tabela 2:

Categoria Tematica

Perguntas-discurso

Orientagbes/Amamentacéo

Para vocé, qual a importancia de amamentar?

Voceé acha que a assisténcia a amamentacdo € feita de forma adequada?

Vocé oferecera ou ofereceu leite do peito exclusivo até os 6 meses do bebé&? Se
n&o, por qué?

Quiais as orienta¢Oes vocé recebeu sobre amamentagao? Explique.

Quantas consultas de amamentagdo houve durante o pré-natal dentro da unidade?

Ambiente/Amamentacao

Como ¢é o ambiente que fica/ficou com seu beb&?

Dificuldade de amamentar

Qual foi sua maior dificuldade durante o periodo de amamentacdo?

Vocé teve alguma dificuldade em amamentar? Se sim, qual?

Fator Psicoldgico

Vocé ja se sentiu julgada ou constrangida durante alguma consulta?

Alimentacdo Lactante

Qual é/foi sua alimentacdo durante o periodo de amamentacgao?

Fonte: Prépria (2023).

Primeira categoria - Orientagdes sobre amamentacao, importancia, beneficios, assisténcia

de enfermagem.

E imprevisivel citar que, para o lactante, o aleitamento materno entra nio somente como

alimento, mas com a reducéo do risco de diabetes, hipertensdo, hipercolesterolemia e obesidade

na vida adulta, favorecendo tanto o desenvolvimento cognitivo tanto da face e da fala, bem

como da respiracdo, e para a lactente fornece beneficios como prote¢do contra cancer de mama
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e diabetes tipo 2, além de fortalecer o vinculo entre mée e filho.(BRASIL, 2015).
Na Categoria OrientacGes sobre amamentagdo, importancia, beneficios, assisténcia de

enfermagem, obtivemos as seguintes respostas das internas:

E o alimento fundamental pro bebé é melhor que a formula (Interna 3).
E importante para o desenvolvimento e o vinculo com a mée (Interna 2).
Importante pra nutricdo do bebé e consolo durante o nascimento (Interna 4).

E importante para os dentes (Interna 1).

Observou-se que o conhecimento das mulheres sobre a amamentacdo é bem superficial,
sabemos que existem inimeros beneficios ndo somente para o bebé, mas também para a mae.
As maes relataram que ndo tém orientacGes em relacdo a amamentagdo correta, ocasionando
assim um desconforto e estresse nesse periodo do puerpério, ja que elas se encontram em
situacdo de vulnerabilidade constante por estarem privadas de liberdade. Tais fatores favorecem
para que elas fiqguem ainda mais fragilizadas emocionalmente prejudicando, assim, a producao
de leite materno, ja que o leite é considerado indispensavel para o desenvolvimento bioldgico
e psicoldgico de toda crianca. Cabe ressaltar que o leite materno € superior a qualquer outro
nesse momento para a crianga , € um alimento que tras todos os nutrientes de que o bebé precisa,
sendo de mais facil digestdo. (BRASIL,2017)

Vale ressaltar ainda que a Portaria Interministerial n. 210/2014, do Ministério da Justica
e da Secretaria de Politicas para as Mulheres, que instituiu a Politica Nacional de Atencéo as
Mulheres em Situacdo de Privacdo de Liberdade e Egressas do Sistema Prisional (PNAMPE),
assume o proposito de evitar a violagdo dos direitos das mulheres encarceradas, tendo entre
suas metas o respeito ao periodo minimo de amamentacao e de convivéncia da mulher com seu
filho.(BRASIL,2014).

A assisténcia sobre amamentagdo poderia melhorar (Interna 1).
Sinto que ndo tem orienta¢des adequadas (Interna 4).

Né&o foi adequada, ndo tive orientacdo (Interna 2).

Aprendi todo o processo de amamentar sozinha (Interna 3).
N&o recebi nenhuma orientacdo na unidade (Interna 3).

Tive s6 na maternidade, sobre a importancia (Interna 1).

Recebi apenas na maternidade (Interna 2).

Recebi apenas na maternidade escola (Interna 4).
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Néo tive nenhuma consulta sobre amamentacéo (Interna 1).
N4o tive (Interna 2).
N&o tive nada sobre amamentacéo (Interna 3).

Tive s6 uma na maternidade (Interna 4).

Por meio das respostas, notou-se uma caréncia da assisténcia durante o processo do
aleitamento materno, elas informaram que ndo tiveram nenhuma orientacdo e que a pouca
assisténcia que tiveram poderia melhorar, uma ainda afirma que aprendeu tudo sozinha, se para
uma mée livre ja é dificil, doloroso e solitario todo o processo de pega adequada, puerpério,
queda brusca de hormdnios, imagina para uma mée privada de liberdade? Cabe ressaltar que o
direito a assisténcia e a salde é garantido pela Constituicdo Federal de 1988, e a lei 8.080/90
ressalva que é direito de todo o individuo (incluindo pessoas privadas de liberdade) receber a
assisténcia completa a satde (BRASIL, 1988).

Amamentei exclusivo até os 6 meses (Interna 3).

Pretendo dar a férmula, a bebé tem dificuldade de mamar (Interna 2).

Dou a formula desde os 5 meses porque tive pouca producdo de leite por causa da
internagdo por sifilis (Interna 1).

Dou o peito e a formula (Interna 4).

Apesar da indicacdo de amamentar até os 6 meses de vida e a importancia desse ato,
muitas das mulheres acabam cedendo e indo para formula, pois a crianca tem dificuldade em
pegar o peito e sugar. Para as internas o leite artificial acaba sendo um “facilitador” nesse

processo.

Segunda categoria — Ambiente/ amamentacao.

Em relacdo a segunda categoria, foram coletadas as seguintes informacdes:

Tranquilo, favoravel para amamentar (Interna 4).
Tem ber¢o, sala de amamentacdo, carrinho, bebé conforto (Interna 2).
Maioria das vezes fico no banho do sol, é um conforto (Interna 3).

E tranquilo (Interna 1).

O ambiente da unidade mostrou-se bem favoravel e aconchegante, o espago ¢ mantido
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por doacBes, é composto por uma sala climatizada com poltronas de amamentacdo, bergo
carrinho, bebe conforto e tapete de atividades infantis.

Terceira categoria — Dificuldade para amamentar.

Obtivemos as seguintes respostas quanto as dificuldades sobre amamentacao:

Tive dificuldade de amamentar somente no pds-parto pois foi cesarea e ficamos
sozinhas na sala (Interna 3).

Esta presa e sozinha com o beb&, me sinto solitaria pois s6 deixam ter visitas intimas
quem tiver unido estavel, tenho bico invertido e dificultou a amamentacéo (Interna 2).

Tive pouca produgdo de leite, fiquei internada 10 dias, tive sifilis, esta presa, ter direito
somente a 4o fraldas de 8 em 8 dias (Interna 1).

Pega errada e o choro em excesso da bebé devido pegar errado o peito, tive ferimentos
nos seios e néo tive orientacdes sobre isso (Interna 4).

Observa-se, pelos relatos, que todas tiveram uma certa dificuldade em amamentar, seja
pela pega incorreta, falta de conhecimento, demora na descida do leite ou internacdo. Logo,
cométe ao profissional enfermeiro facilitar esse processo atraves de suas acles e intervencdes
de enfermagem, orientando as maes e dando-lhes todo o suporte necessario diante desse

momento tao fragil, sem julgamentos e de uma forma humanizada.

Quarta categoria — Fator psicoldgico.
Sabe-se o0 Fator psicoldgico é um dos fundamentais para a amamentacdo, diante dessa
categoria, recolhemos as seguintes respostas:

Sim, me senti sufocada pelos profissionais, com que eles pensam e falam, senti medo

e pressionada (Interna 3).

As demais ndo se sentiram julgadas ou constrangidas.

No artigo 8° da Lei No 13.257/2016, 840 conta que cabe ao poder publico proporcionar
assisténcia psicologica a gestante e a mae, tanto no periodo pré quanto no periodo po6s-natal,
como forma de diminuir as consequéncias do estado puerperal, ou seja, em momento algum o
profissional deve constranger ou julgar aguelas mulheres durante a assisténcia, eles devem, a

todo o custo, tentar diminuir os danos causados nesse periodo (BRASIL, 2016).
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Quinta categoria — Alimentacéo da lactante.

De acordo com o Ministério da Saude, é importante que a alimentagdo da lactante seja
rica em alimentos frescos e minimamente processados, que incluam frutas, legumes, arroz,
arroz, feijao, carne e ovos. (BRASIL, 2018). As respostas obtidas nessa categoria foram as

seguintes:

N4o acho que seja uma boa alimentacdo pra quem amamenta (Interna 1).
Séo 4 refeicdes por dia, café da manhd, almoco lanche e jantar (Interna 4).

Tenho gastrite entdo minha comida é por dieta, merendo café e 2 pées, almogo e janto
S0 arroz e tem a merenda da tarde suco e bolacha, e de 15 em 15 dias recebemos o kit
mée (Interna 2).

A cada 15 dias recebemos o kit mae: leite, biscoito, Neston, 15 rapaduras e todos 0s
dias café da manh4, almoco, lanche e janta. (Interna 3).

As mulheres, no processo fisiolégico de amamentacdo, possuem a capacidade de
produzir leite materno em quantidades e qualidade suficientes para o seu filho, mesmo com a
dificuldade de se alimentar da maneira adequada. O organismo da mde prioriza a producéo do
leite, porém existem limites no qual seu corpo consegue equilibrar uma dieta inadequada, seja
em qualidade ou em quantidade de nutrientes e calorias(MONTESCHIO, et al, 2021).

Nota-se que existe um déficit em relacdo a alimentacdo das lactantes, quatro refeicdes
por dia ndo sdo suficientes para manter a nutricdo adequada de uma mulher no periodo de
amamentacao levando em consideracdo que seu gasto de energia e calorias € bem superior a
uma pessoa que ndo estd amamentando. Pode-se observar também a caréncia na alimentagao
da detenta que possui gastrite que, em suas grandes refeicdes, come apenas o carboidrato que
ndo é satisfatorio sozinho nutricionalmente falando. Quanto a ingestéo de frutas ou legumes, as
lactantes ndo citaram em seus relatos.ente falando. Quanto a ingestéo de frutas ou legumes, as

lactantes ndo citaram em seus relatos.

4.2 Condutas das enfermeiros durante o aleitamento materno dentro da unidade prisional

Tabela 3. Categoria relacionada as informac@es gerais das enfermeiras da UPF.

Idade Cor Escolaridade Religido
42 Branca Especializacdo em Seguranca Do Trabalho Catolica
34 Parda Especializacdo em Terapia Intensiva Catdlica

Fonte: Prépria (2023).
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Tabela 4. Categorias relacionadas as perguntas e respostas das profissionais de enfermagem

sobre as condutas e a¢des de enfermagem durante o aleitamento materno dentro da UPF.

Agrupou-se em 5 categorias tematicas, conforme tabela 4.

Categoria Tematica

Pergunta-discurso

Assisténcia das
Enfermeiras

Quais séo as orientacdes passadas sobre aleitamento materno para mée dentro da
UPF? Explique.

Séo feitas orientacBes para as mées sobre amamentacdo desde a gravidez?

Quantas consultas de orientacdo ao aleitamento materno as mulheres recebem antes
de parir?

Quais praticas voce realiza durante a assisténcia ao aleitamento materno?

Local Apropriado

Existe um local adequado e separado para as mulheres no periodo de
amamentacao?

Fator psicoldgico

A questdo psiquica é fundamental para a producdo do leite materno, diante disso,
como ¢é trabalhado a questédo psicoldgica da mée nesse periodo de amamentacédo e
qual o papel do enfermeiro nesse processo? Explique.

Desafios enfrentados

Qual maior desafio vocé ja enfrentou perante sua assisténcia ao aleitamento dentro
da UPF? Explique.

Para vocé, o que poderia ser melhorado durante a assisténcia? Explique

Insumos

Vocés tém insumos suficientes para essa assisténcia? Explique.

Fonte: Prépria (2023).

Primeira categoria — Assisténcia das enfermeiras

De acordo com cada pergunta, foram coletadas as respostas seguintes, cada qual

correspondente as suas categorias:

Nenhuma, desconheco, pois, tenho pouco tempo na unidade, mas acredito que tenha
(Enfermeira 2).

Importancia sobre o aleitamento (Enfermeira 1)

Sim, durante o pré-natal e apds (Enfermeira 1).

Sim, preparo do mamilo, pega e orientagdes sobre alimentacdo (Enfermeira 2).
Geralmente as Ultimas consultas do pré-natal (Enfermeira 2).

Trés consultas (Enfermeira 1).
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Orientac@es do leite materno a importancia (Enfermeira 2).

Oriento sobre a pega correta, posi¢cdo, importdncia sobre aleitamento materno
(Enfermeira 1).

Segunda categoria — Local apropriado

Sim, sala de amamentacéo, dormitério, brinquedoteca (Enfermeira 2).

Sim (Enfermeira 1)

Terceira categoria — Fator psicolégico

Encaminho para a psicologia da unidade e também dou orienta¢des (Enfermeira 1).

Normalmente quando é notado algum transtorno comportamental, tento resolver na
avaliacéo e passo para a psicologia (Enfermeira 2).

Quarta categoria — Desafios enfrentados

A resisténcia da mée para aceitar as orientagdes (Enfermeira 1).

Por enquanto tudo tranquilo, geralmente as mées querem introduzir o leite artificial
(Enfermeira 2).

Ofertamos toda a assisténcia necessaria (Enfermeira 1).

Elas sdo muito bem assistidas, melhor do que as puérperas que estdo soltas
(Enfermeira 2).

Quinta categoria — Insumos

Sim, é suficiente, quando ha alguma necessidade externa vai para a maternidade
(Enfermeira 2).

Séo suficientes, tem até uma bomba de leite pra ser utilizada (Enfermeira 1).

Ao analisar as respostas das profissionais de enfermagem, percebemos divergéncias de
informagdes, frases como “Elas sdo bem assistidas, melhor até do que as puérperas que estdo
soltas”, o que ndo condizem com a realidade das detentas, que, por sua vez, afirmam com frases
do tipo "... Nunca recebemos orienta¢fes sobre amamentacéo, a ndo ser dentro da maternidade
depois de parir...". Esses relatos, demostram que as intervencdes e acdes de enfermagem néo
funcionam dentro da UPF.

A portaria interministerial nimero 1, de 2 de janeiro de 2014, institui a politica nacional
de atencdo integrada a saude das pessoas privadas de liberdade no sistema prisional (PNAISP)
no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS). Considerando o artigo 6° do PNAISP, que dispde
sobre promogéo, autonomia dos profissionais para realizacdo de cuidado integral das pessoas

privadas de liberdade, qualificacdo e humanizacdo a atencdo a saude no sistema prisional e
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promocao a saude, percebe-se que as informacgdes divergentes, apesar de as duas profissionais
responderem de forma padrao, as respostas ndo condizem fielmente ao que foi respondido pelas

detentas e nem pelo que foi visto no ambiente durante a coleta de dados (BRASIL, 2014).

4 CONCLUSAO

Apls os dados coletados, foram identificadas diversas falhas na assisténcia e
divergéncias de informacg6es. De um lado, as mulheres privadas de liberdade contam que sédo
negligenciadas e que a assisténcia por parte das profissionais poderiam melhorar, todavia, em
contrapartida, as enfermeiras relatam que tem feito todo processo de enfermagem da maneira
correta, 0 que poderiamos supor que, devido a sobre carga de trabalho, essa assisténcia fica
sucateada e 0 medo de perder o emprego fizeram com que omitissem informacdes, levando em
consideragdo que as detentas foram escolhidas de forma aleatéria e por profissional da propria
unidade.

As orientacBes sobre amamentacdo é de suma importancia para facilitar todo o processo.
Ademais convém frisar que é direito tanto da mée quanto do bebé a protecdo a vida e a saude,
garantido por lei.

Diante dos dados coletados no presidio feminino de Aquiraz-ce, a pesquisa possibilitou
mostrar a real situacdo das maes encarceradas durante o aleitamento materno e que a realidade
da amamentacdo no presidio ainda apresenta caréncias e lacunas a serem preenchidas e
melhoradas através da assisténcia. Além disso, também tivemos algumas limitacdes no estudo
como: pouco tempo de pesquisa, amostra pequena e de certa forma o receio das enfermeiras em
expor a real situacdo em relacdo a assisténcia por elas prestadas.

Mediante as problemaéticas encontradas, conclui-se que é necessaria a implementacao
de politicas publicas e acdes do governo para melhorar e fiscalizar, de forma efetiva, a
assisténcia a satde. Outrossim, cabe a Secretaria Estadual de Saude em parceria com o Governo
do Estado ampliar o quadro de enfermeiros e investir em educacéo em saude.

Conclui-se que esta pesquisa apresentou suas contribuicdes tanto para a
evolucdo cientifica como para a reflexdo das praticas do profissional de enfermagem,
entretanto reconhecemos a necessidade de desenvolver novas investigacdes a respeito do tema

exposto a fim possibilitar uma visdo mais ampla sobre o assunto.
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APENDICE A - INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS

Partel — Questionario enfermeiros

Nome: Idade:

Estado civil: Cor: Religido:

Ano de concluséo do curso de Enfermagem:

Outras titulacdes: 1. () Especializacdo 2.( ) Mestrado 3.( ) Doutorado

Especificar:

Area de trabalho: Tempo de trabalho na érea:

Parte 2 — Assisténcia ao aleitamento materno
1: Quais sdo as orientacOes passadas sobre o aleitamento materno para as mées dentro da UPF?

Explique.

2: E feito orientacdes para as mées para facilitar a amamentacio desde a gravidez? Quais?

3: Existe um local adequado e separado para as mulheres no periodo de amamentagdo?




4: Qual o maior desafio vocé ja enfrentou perante sua assisténcia ao aleitamento dentro da UPF?
Explique.

5: Quais préticas voceé realiza durante a assisténcia ao aleitamento materno?

6: A questdo psiquica é fundamental para a producdo do leite materno, diante disso, como é
trabalhado a questdo psicologica da mée nesse periodo de amamentacdo e qual o papel do

enfermeiro nesse processo? Explique.

7: Quantas consultas de orientacdo ao aleitamento materno as mulheres recebem antes de parir?

8: Para vocé o que poderia ser melhorado durante a assisténcia? Explique.

9: Vocés tém insumos suficientes para essa assisténcia? Explique.




APENDICE B - QUESTIONARIO INTERNAS

Parte - 1 Identificacdo

Nome: Idade:
Estado civil: Cor: Religido:

Escolaridade:

Parte — 2 Percepcéo das mulheres privadas de liberdade diante da assisténcia recebida

1: Quais orientagdes vocé recebeu sobre a amamentagdo? Explique.

2: Como é o ambiente em que fica/ficou com seu bebé&?

3: Quantas consultas vocé teve sobre amamentacédo durante sua gestacdo?

4: Vocé oferecera/ofereceu somente o leite do peito ao seu bebé até os 6 meses? Se ndo, por
qué?

5: Para vocé qual a importancia de amamentar?




6: Como é/foi sua alimentacdo durante o periodo de amamentagdo?

7: Vocé teve dificuldades ao amamentar? Se sim, por qué?

8: Voce ja se sentiu julgada ou constrangida durante uma consulta?

9: Vocé acha que a assisténcia a amamentacéo é feita de forma adequada?

10: Qual foi a maior dificuldade durante seu periodo de amamentacao?




APENDICE C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) -
ENFERMEIROS

Prezado(a) participante,

Nos, Atila Priscila Pereira Rodrigues, Gabriela Viviam Aradjo De Oliveira, Gabrielly
Monteiro Da Silva, Lara Gomes De Paiva, Linda Emanuela Didgenes Magalhdes e Vanessa
Alves De Oliveira, alunas regularmente matriculadas no curso de graduacdo em Enfermagem
do Centro Universitario Ateneu, estamos desenvolvendo uma pesquisa sob orientagéo do Prof.
Ms. Samuel Ramalho.

A pesquisa ¢ intitulada ATUACAO DO ENFERMEIRO DURANTE O
ALEITAMENTO MATERNO EM UM INSTITUTO PENAL FEMININO EM AQUIRAZ-
CE, e sera realizada em consonancia com a Resolugfes n® 510/2016, do Conselho Nacional de
Saulde, que tratam dos aspectos éticos em pesquisas envolvendo seres humanos.

Assim, de acordo com as resolucdes supracitadas, esclarecemos 0s seguintes aspectos:

| — Essa pesquisa esta sendo realizada para Trabalho de Conclusao de Curso (TCC) de
graduacdo em Enfermagem e tem como objetivo compreender o papel do enfermeiro dentro de
uma Unidade Prisional de Aquiraz-CE com a finalidade de conhecer as praticas auxiliadoras
realizadas durante o periodo de amamentacdo e a percepc¢do das mulheres privadas de liberdade
sobre como estdo recebendo a assisténcia ao aleitamento materno.

Para coleta de dados, sera feito um questionario conduzido com perguntas organizadas
e abertas, relativo a assisténcia dos enfermeiros ao aleitamento materno e a percepc¢do das
mulheres encarceradas sobre essas condutas com dados de identificagéo das participantes.

O questionario sera aplicado em um local calmo e reservado onde possamos deixa-los
responder as perguntas tranquilamente.

Il — Quanto aos riscos deste estudo, consideramos constrangimento dos participantes
durante a coleta de dados. Entretanto, os entrevistados poderéo, a qualquer momento, optarem
em ndo responder as perguntas ou até mesmo interromper a entrevista caso se sintam
constrangidos. N&o havera nenhum procedimento invasivo a privacidade dos entrevistados. As
entrevistas com os sujeitos da pesquisa ocorrerdo em local fechado e reservado. Quanto aos
beneficios deste estudo, sdo esperados melhorar a assisténcia a satide da mulher durante o
periodo de amamentacdo dentro dos Institutos Penais Femininos, dando énfase na humanizacao;
Auxiliar na formacédo de profissionais enfermeiros qualificados; contribuir com a producao de
trabalhos cientificos na tematica; Fomentar novos objetos de estudo, visando a promoc¢éo da
assisténcia durante o periodo de amamentacdo mesmo ndo tendo beneficios diretos em
participar, indiretamente vocé contribuira para a compreensao do fendmeno estudado e para a
producéo de conhecimento cientifico.

Il — Informamos ainda que a participacdo nesse estudo é voluntaria e se vocé decidir
ndo participar ou quiser desistir de continuar em qualquer momento, tem absoluta liberdade de
fazé-lo. Na publicagdo dos resultados desta pesquisa, sua identidade serd mantida no mais
rigoroso sigilo. Serdo omitidas todas as informacgdes que permitam identifica-lo. Porém,
garantimos aos participantes livre acesso aos resultados da pesquisa.

IV- Para diminuir os riscos da pesquisa, como o desconforto, o sentimento de vergonha
e mal-estar, pediremos acesso a um ambiente reservado e tranquilo que proporcione 0 maximo
de privacidade, com uma abordagem humanizada e acolhimento das pesquisadoras.



Quaisquer davidas relativas a pesquisa poderdo ser esclarecidas pelo(a) pesquisador(a)
Atila Priscila Pereira Rodrigues por meio do telefone: (85) 99180-9355, e-mail:
enfermeiraatilapriscila@gmail.com, endere¢o: Rua Ernani Martins, 416, Diadema, ou pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Ateneu, localizado na Rua Manuel Arruda, 70. Telefone: 3474-
5203. E-mail: cep@uniateneu.edu.br. Bairro: Messejana. CEP 60.863-315. Fortaleza-CE,
responsavel pelo acompanhamento ético de pesquisas com seres humanos.

Atenciosamente,

Atila Priscila Pereira Rodrigues Matricula: 2013119131 Local e data

Gabriela Viviam Aradjo De Oliveira / Matricula: 20191118793

Gabrielly Monteiro Da Silva / Matricula: 20192113652

Linda Emanuela Didgenes Magalhdes/ Matricula:20192113024

Lara Gomes De Paiva / Matricula: 20191111791

Vanessa Alves De Oliveira / Matricula: 20192113154

Prof. Ms. Samuel Ramalho Torres Maia



APENDICE D — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
PARA DETENTAS

Prezado(a) participante,

Nos, Atila Priscila Pereira Rodrigues, Gabriela Viviam Aradjo De Oliveira, Gabrielly
Monteiro Da Silva, Lara Gomes De Paiva, Linda Emanuela Didgenes Magalhdes e Vanessa
Alves De Oliveira, alunas do curso de graduacdo em Enfermagem do Centro Universitario
Ateneu, estamos desenvolvendo uma pesquisa sob orientacdo do Prof. Ms. Samuel Ramalho.

A pesquisa cujo titulo é ATUACAO DO ENFERMEIRO DURANTE O
ALEITAMENTO MATERNO EM UM INSTITUTO PENAL FEMININO EM AQUIRAZ-
CE, e seréa realizada seguindo a Resolucdo n° 510/2016, do Conselho Nacional de Saude, que
tratam dos aspectos éticos em pesquisas envolvendo seres humanos.

Assim, de acordo com as resolucdes faladas no texto acima, esclarecemos os seguintes
aspectos:

| — Essa pesquisa esta sendo realizada para Trabalho de Conclusao de Curso (TCC) de
graduacdo em Enfermagem e tem o objetivo compreender o papel do enfermeiro dentro de uma
Unidade Prisional de Aquiraz-CE com a finalidade de conhecer as préaticas auxiliadoras
realizadas durante o periodo de amamentacdo e a visdo das mulheres privadas de liberdade
sobre como estédo recebendo as consultas sobre o aleitamento materno.

Para coletar as informacOes, serd feito perguntas simples, para entender como as
mulheres encarceradas enxergam as a¢fes do enfermeiro na assisténcia a amamentacao.

O questionario seré aplicado em um local reservado e tranquilo onde possamos deixa-
los responder as perguntas a vontade.

Il — Quanto aos riscos deste estudo, risco de constrangimento dos participantes durante
a coleta de dados. Os entrevistados poderdo, a qualquer momento, ndo responderem as
perguntas ou até mesmo pedir para parar a entrevista caso se sintam constrangidos. Nao havera
nenhum procedimento invasivo a privacidade dos entrevistados. As entrevistas com 0s sujeitos
da pesquisa ocorrerdo em local fechado e reservado. Quanto aos beneficios deste estudo, sdo
esperados melhorar a assisténcia a saude da mulher durante o periodo de amamentacdo dentro
dos Institutos Penais Femininos, dando destaque na humanizacdo; Auxiliar na formacéo de
profissionais enfermeiros qualificados; contribuir com a producédo de trabalhos cientificos na
tematica; incentivar novos estudos, visando promover assisténcia durante o periodo de
amamentacdo, mesmo ndo tendo beneficios diretos em participar, indiretamente vocé
contribuird paraa compreensdo do tema estudado e para a producdo de conhecimento cientifico.

Il — Informamos ainda que a participacdo nesse estudo é voluntaria e se vocé decidir
ndo participar ou quiser desistir de continuar em qualquer momento, tem a liberdade de desistir.
Na publicagdo dos resultados da pesquisa, sua identidade ndo serd revelada. Serdo escondidas
todas as informagdes que permitam identifica-lo. Porém, garantimos aos participantes livre
acesso aos resultados da pesquisa.

IV- Para diminuir os riscos da pesquisa, como o desconforto, o sentimento de vergonha
e mal-estar, pediremos acesso a um ambiente reservado e tranquilo que proporcione 0 maximo
de privacidade, com uma abordagem humanizada e acolhimento das pesquisadoras.

Quaisquer duvidas sobre a pesquisa, poderdo ser esclarecidas pela pesquisadora Atila
Priscila Pereira Rodrigues, pelo telefone: (85) 99180-9355, e-mail:
enfermeiraatilapriscila@gmail.com, endereco: Rua Ernani Martins, 416, Diadema, ou pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Ateneu, localizado na Rua Manuel Arruda, 70. Telefone: 3474-



5203. E-mail: cep@uniateneu.edu.br. Bairro: Messejana. CEP 60.863-315. Fortaleza-CE,
responsavel pelo acompanhamento ético de pesquisas com seres humanos.

Atenciosamente,

Atila Priscila Pereira Rodrigues Matricula: 2013119131 Local e data

Gabriela Viviam Araudjo De Oliveira / Matricula: 20191118793

Gabrielly Monteiro Da Silva / Matricula: 20192113652

Linda Emanuela Didgenes Magalhdes/ Matricula:20192113024

Lara Gomes De Paiva / Matricula: 20191111791

Vanessa Alves De Oliveira / Matricula: 20192113154

Prof. Ms. Samuel Ramalho Torres Maia

CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Eu, , aceito participar deste estudo
e declaro que, por este termo, do qual recebi uma copia, fui devidamente esclarecido e orientado
sobre a pesquisa.

Digital caso nao assine



Assinatura do(a) participante Local e data



APENDICE E - CARTA DE ANUENCIA ASSINADA

NUF 18001.005942/2023-34 p.042

@CE RA

GOVERNO DO ESTADO

A ADMIMISTUAGRD
BENTENCILREA E RESOGANTACAD

CARTA DE ANUENCIA

Decreto Estadual n” 34.097, de 8 de

Declaro que a COORDENADORIA ESPECIAL DE ADMINISTRAGAO PRISIONAL:
COEAP esta de acordo com a realizagéo do projeto de pesquisa para o Trabalho Conclusag
de Curso (TCC) intitulado “ATUACAO DO ENFERMEIRO DURANTE O ALEITAMENTé
MATERNO EM UMA UNIDADE PRISIONAL FEMININA EM  AQUIRAZ-CE”, so§
responsabilidade das alunas ATILA PRISCILA PEREIRA RODRIGUES, GABRIELA VIVIA@
ARAUJO DE OLIVEIRA, GABRIELLY MONTEIRO DA SILVA, LARA GOMES DE PAlV&i
LINDA EMANUELA DIOGENES MAGALHAES E VANESSA ALVES DE OLIVEIRA %
orientagdo da Prof. Ms. Samuel Ramalho Torres Maia. As alunas iniciardo a pesquisa dé
campo tdo logo o projeto seja aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa - CEP.

Estamos cientes que o presente trabalho deve seguir a Resolugéo 466/12 e 510/201
do Conselho Nacional de Saiude — CNS e normas complementares.

Fortaleza, 08 de maio de 2028

CARLOS ALEXANDRE OLIVEIRA LEITE
Coordenadoria Especial de Administragao Prisional - COEAP
Coordenador

mento assinado elel:onicamente por: CARLOS ALEXANDRE OLIVEIRA LEITE em 081052683, as 1441 ()‘uatu local d

conferlr, acesse o site hitpsiiswile.ce.gov.brivalidar-documento ¢ informe o codigo DIEE-AEFF-EC2E-E188.

ANEXO A — PARECER COMITE DE ETICA
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Comnt de C1ies em Pesquise da FATE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ATUAGCAO DO ENFERMEIRO DURANTE O ALEITAMENTO MATERNO EM UMA
UNIDADE PRISIONAL FEMININA EM AQUIRAZ-CE

Pesquisador: Samuel Ramalho Torres Maia

Area Temética:

Versdo: 1

CAAE: 70463623.3.0000.8085

Instituicdo Proponente: SOCIEDADE EDUCACIONAL EDICE PORTELA LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.304.106

Apresentacéo do Projeto:

O reconhecimento do enfermeiro durante a amamentacdo € essencial para gerar confianca, elevar a
autoestima da mée dando autonomia e confian¢ca no ato de amamentar, deixando-a segura e finalmente
tornando-a independente no cuidado com o bebé. As acdes e cuidados de enfermagem com as lactantes
carceréarias € importantissima pois elas estdo em um periodo dificil, solitario e sem apoio, o enfermeiro é um
facilitador desse processo. Essa pesquisa torna-se relevante por reconhecer as praticas realizadas durante a
amamentacao dentro da Unidade Prisional Feminina (UPF) feitas por enfermeiros e identificar se as condi¢des
e orientacdes de amamentacdo estdo sendo feitas adequadamente. O estudo objetivou compreender a
atuacdo do enfermeiro durante o aleitamento materno em uma Unidade Prisional de Aquiraz- CE e a
percepcdo das mulheres encarceradas sobre como estdo recebendo a assisténcia durante a amamentagao.
Trata-se de uma pesquisa exploratdria, com abordagem qualitativa, a ser realizada no periodo de julho a
agosto de 2023 em uma Unidade Prisional Feminina Localizada em Aquiraz Ceara. A populagdo do estudo
serad composta por enfermeiros penitenciarios da referida instituicdo e mulheres que amamentam na UPF. Os
dados obtidos serdo analisados por meio da criagcdo de categorias para agrupar as variaveis qualitativas. A
coleta de dados se dara por formularios com perguntas abertas, relativo a assisténcia dos enfermeiros ao
aleitamento materno e a percepcédo das detentas sobre essas condutas com dados de identificacdo das

participantes. A analise de dados sera norteada pela classica teoria de Bardin.

Endereco: Rua Manuel Arruda, 70, 5° andar sala B34

Bairro: Messejana CEP: 60.842-090

UF: CE Municipio: FORTALEZA

Telefone: (85)3022-3422 E-mail: cep@uniateneu.edu.br
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Continuagéo do Parecer: 6.304.106

Objetivo da Pesquisa:
Compreender a atuacéo do enfermeiro durante o aleitamento materno em uma Unidade Prisional de Aquiraz
-CE.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Quanto aos riscos deste estudo, consideramos constrangimento dos participantes durante a coleta de dados.
Entretanto, os entrevistados poderdo, a qualquer momento, optarem em né&o responder as perguntas ou até
mesmo interromper a entrevista caso se sintam constrangidos. Nao havera nenhum procedimento invasivo a
privacidade dos entrevistados. As entrevistas com 0s sujeitos da pesquisa ocorrerdo em local fechado e
reservado. Quanto aos beneficios deste estudo, sdo esperados melhorar a assisténcia a saude da mulher
durante o periodo de amamentagéo dentro dos Institutos Penais Femininos, dando énfase na humanizacao;
Auxiliar na formacdo de profissionais enfermeiros qualificados; contribuir com a producdo de trabalhos
cientificos na temética; Fomentar novos objetos de estudo, visando a promocao da assisténcia durante o
periodo de amamentacdo mesmo ndo tendo beneficios diretos em participar, indiretamente vocé contribuira
para a compreenséo do fendmeno estudado e para a produ¢éo de conhecimento cientifico.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Tema relevante

Consideracdes sobre os Termos de apresentacgao obrigatoria:
Consta todos os termos de apresentagéo

Recomendacdes:
Atualizar cronograma

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Cronograma datado necessitando atualizaco

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 06/06/2023 Aceito
do Projeto ROJETO_2138369.pdf 00:25:07
Projeto Detalhado / | TCC.docx 06/06/2023 [ Samuel Ramalho Aceito
Brochura 00:24:22 | Torres Maia

Endereco: Rua Manuel Arruda, 70, 5° andar sala B34

Bairro: Messejana CEP: 60.842-090

UF: CE Municipio: FORTALEZA

Telefone: (85)3022-3422 E-mail: cep@uniateneu.edu.br
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Comnt de C1ies em Pesquise da FALE

Continuagéo do Parecer: 6.304.106

G8randl

Investigador TCC.docx 06/06/2023 [ Samuel Ramalho Aceito
00:24:22 Torres Maia

TCLE / Termos de | e.pdf 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito

Assentimento / 00:23:01 | Torres Maia

Justificativa de

Auséncia

TCLE/ Termos de |d.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito

Assentimento / 00:22:33 | Torres Maia

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de |c.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito

Assentimento / 00:22:24 | Torres Maia

Justificativa de

Auséncia

Outros b.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito
00:22:13 | Torres Maia

Outros a.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito
00:21:48 | Torres Maia

Orgamento ORCAMENTO.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito
00:20:22 | Torres Maia

Cronograma cronograma.docx 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito
00:19:59 | Torres Maia

Folha de Rosto documento.pdf 06/06/2023 | Samuel Ramalho Aceito
00:12:20 | Torres Maia

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao

FORTALEZA, 15 de Setembro de 2023

Assinado por:

RENATA MARIA ALVES DE AVELAR MENEZES

Endereco: Rua Manuel Arruda, 70, 5° andar sala B34

Bairro: Messejana

UF: CE Municipio: FORTALEZA

Telefone: (85)3022-3422

(Coordenador(a))

CEP: 60.842-090

cep@uniateneu.edu.br
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