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RESUMO

Introducéo: O aleitamento materno, de acordo com a Organiza¢cdo Mundial da Saude
(OMS) é quando o bebé recebe o leite da mae, independente de outros alimentos. No
Brasil, apesar de seus estimulos a essa pratica, ainda sdo encontradas dificuldades
para atingir os indices estimados. Dificuldades na pega correta, presenca de traumas
mamilares e falta de informagcbes sdo algumas dessas dificuldades. Um projeto
extensionista que leve conhecimento e orientacao, por meio de recursos tecnolégicos
acessiveis, buscou impactar na reducdo do desmame precoce. Objetivo:
Desenvolver agdes educativas e informativas sobre a amamentagdo em um municipio
da regido de integracdo do Xingu. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo,
com abordagem qualiquantitativa, por meio de um projeto de extensao universitaria,
utilizando redes sociais, dados secundarios e métricas de meios de comunicacao,
buscando atingir como publico-alvo usuarios da rede social Instagram®, académicos,
gestantes, puérperas e profissionais de saude do municipio de Altamira-PA.
Resultados: Foi criada uma identidade visual para o projeto e foram produzidos
videos educativos acerca da amamentacdo, além da elaboracdo de uma cartilha
informativa/interativa. Esses materiais foram divulgados em meios virtuais e fisicos,
com a veiculacdo em midias sociais e visitas a unidades de saude publica do
municipio. Discussao: Com a visualizacdo da necessidade de educacfes em saude
sobre o tema, os produtos gerados pelo Amamentar Xingu seguiram etapas
preconizadas pela literatura e foram responsaveis por um alcance alto de pessoas
atingidas pela divulgacao de conhecimentos cientificos, principalmente pela facilidade
gerada pelo uso de TICs na atualidade. Conclusao: O projeto quebrou barreiras entre
mulheres e saberes cientificos, viabilizando, através de seus resultados e produtos,

uma maior integracéo de ensino, pesquisa e extensao.

Palavras-chave: Aleitamento Materno; Tecnologia da Informacdo e Comunicacao;

Educacdo em Saude.



ABSTRACT

Introduction: According to the World Health Organization (WHO), breastfeeding is
when a baby receives milk from the mother, regardless of other foods. In Brazil, despite
efforts to promote this practice, challenges remain in achieving the estimated rates.
Difficulties with proper latching, the presence of nipple trauma, and lack of information
are some of these challenges. An extension project aimed at providing knowledge and
guidance through accessible technological resources sought to impact the reduction
of early weaning. Objective: To develop educational and informative actions about
breastfeeding in a municipality in the Xingu integration region. Methodology: This is
a descriptive study with a qualitative-quantitative approach, through a university
extension project utilizing social media, secondary data, and communication metrics,
targeting users of the Instagram® social network, students, pregnant women,
postpartum women, and healthcare professionals in the municipality of Altamira-PA.
Results: A visual identity was created for the project, and educational videos on
breastfeeding were produced, along with the development of an informative/interactive
booklet. These materials were disseminated through virtual and physical means, with
publication on social media and visits to public health units in the municipality.
Discussion: Recognizing the need for health education on the topic, the products
generated by Amamentar Xingu followed steps recommended by the literature and
were responsible for reaching a high number of individuals with scientific knowledge
dissemination, particularly due to the ease provided by the use of ICTs today.
Conclusion: The project broke barriers between women and scientific knowledge,
enabling, through its results and products, greater integration of teaching, research,

and extension.

Keywords: Breast Feeding; Information and Communication Technology; Health

Education.
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1. INTRODUCAO

1.1 ASPECTOS MORFOFUNCIONAIS DAS MAMAS

As mamas sdo estruturas encontradas na superficie da parede anterior
tordcica que sdo melhor desenvolvidas nas mulheres, uma vez que estdo
relacionadas diretamente com a sua reproducédo. Essas estruturas sao formadas
por um tecido glandular envolto por gordura e possuem trés principais
componentes: um corpo circular, aréolas e papilas. As aréolas vao ser areas de
maior pigmentacdo em formato de circulo, nas quais estéo situadas as papilas,
ou também denominadas de mamilos, a regido mais proeminente da mama
(Keith; Arthur; Anne, 2019).

O tamanho de cada mama é variavel, esta localizada na regido anterior aos
musculos peitoral maior e serratil anterior, de modo a ser ligada a eles por tecido
conjuntivo denso em uma camada de fascia muscular. Além disso, ligamentos
suspensores, também formados por tecido conjuntivo sdo responsaveis dar
apoio a estrutura mamaria e estdo presentes entre a fascia e a pele (Gerard;
Bryan, 2016).

As glandulas mamarias, que compdem a parte funcional da mama, derivam
de glandulas sudoriparas apocrinas da epiderme que foram modificadas e
encontram-se na regiao de tecido subcutaneo. Essas glandulas, quando estédo
inativas, possuem em média de 15 a 20 lobos, os quais irradiam-se a partir da
papila e tem uma subdivisdo em lI6bulos, circundados por areas de tecido
adiposo. Nessa regido também é encontrado tecido conjuntivo, principalmente
nos espacos interlobulares (H. Ross; Pawlina, 2016).

Inicialmente, o desenvolvimento mamario € semelhante nos sexos feminino
e masculino, contudo, na puberdade sera estimulado pelos horménios do ciclo
sexual das mulheres, 0s quais serdo responsaveis por gerar o crescimento e a
diferenciacdo dessa estrutura, tanto em sua parte glandular quanto no tecido
adiposo. Essa mudanca € ainda maior durante o periodo gravidico, uma vez que
elevados niveis hormonais presentes nesse processo irdo preparar o corpo da
mulher para a producéo lactifera. Assim, o estrogénio produzido pela placenta

sera de extrema importancia para que os ductos mamarios aumentem e se



proliferem, de modo a ser o principal componente desse desenvolvimento.
Entretanto, apesar da importancia do composto estrogénico nessa fase, uma
série de outros horménios também irdo fazer parte desse crescimento, como a
insulina, horménio do crescimento e prolactina, primordiais no metabolismo de
proteinas (John; Arthur, 2017).

Um hormdnio fundamental no periodo da gravidez é a progesterona, visto
gue apobs o sistema de ductos estar com seu desenvolvimento completo, € ela
gue juntamente com outros horménios permitira que os l6bulos mamarios
cres¢cam ainda mais e multipliquem os alvéolos, com o fito de que ganhem seu
aspecto secretor por meio das células que o compdem (John; Arthur, 2017).

Os estimulos dados pelo estrogénio e posteriormente pela progesterona
sdo essenciais para o desenvolvimento das mamas, porém, sdo também
responsaveis pela inibicdo da secrecao de leite, pois atuam de modo contrario a
outro componente hormonal, a prolactina, a qual sera liberada para que haja a
lactogénese (Silverthorn, 2017).

A secrecao de prolactina é realizada pela hipofise anterior, principalmente
apos a quinta semana de gestacdo, mas, € no final da gravidez que os niveis
desse hormodnio tém maior valor e superam os efeitos de supressdo de
estrogénio e progesterona, secretados em quantidades maiores pela placenta.
E por tal fator que apés o nascimento do bebé a producéo de leite comeca a ser
mais significativa, justificada por um aumento do efeito lactogénico promovido
pela prolactina nesse momento, a qual passa a ter niveis diferentes do periodo
gestacional depois de algumas semanas pos-parto e comeca a ser secretada
por meio de picos com a estimulacédo causada pela amamentacao, ou seja, apdés
esse periodo, caso a mae nao prossiga com esse estimulo, as mamas ficam, em
poucos dias, incapazes de produzir leite (John; Arthur, 2017).

Os arcos reflexos neurais séo responsaveis pela producdo e ejecao do
leite, de modo a ultima ser realizada por meio da ocitocina, horménio que atua
nas ceélulas mioepiteliais encontradas ao redor dos alvéolos mamarios para que
possam ter contracdes que levam a excrecdo de leite, além disso, esse
componente hormonal age também no muasculo liso das aréolas. Esses
movimentos contrateis proporcionam a compresséao do seio lactoforo e a erecao
papilar, o que promove, assim, a ejecdo do leite (Marcelo; Rossana; Francisco,
2020).



Um fator muito interessante em relacao a esse processo € a influéncia de
fatores externos, uma vez que aspectos psicolégicos, emocionais e do ambiente
podem afetar diretamente esse reflexo e diminuir significativamente a quantidade
de leite a ser liberada (Marcelo; Rossana; Francisco, 2020).

Com a sua liberacdo em picos ap0s o nascimento, a prolactina tem direta
relacdo com o tempo entre o parto e a mamada, além da frequéncia em que
ocorrerao posteriormente, desse modo, quanto maior esse tempo, menor sera o
pico e secrecdo desse hormbnio, e consequentemente a producédo de leite sera
reduzida. Nesse Vviés, preconiza-se que as mamadas sejam em livre demanda,
com no minimo sete mamadas ao dia, para que essa producdo lactea seja
suficiente para o bebé e nao gere alteragcbes mamarias que possam suspender
o aleitamento, pois em decorréncia desse processo podem ter mudancas na
constituicdo ou destruicdo do tecido mamario (Marcelo; Rossana; Francisco,
2020).

Ainda que tenha a necessidade do estimulo de succéo feito pela crianga para
gue haja a secrecao de prolactina, uma vez que o ato de sugar acarreta a inibicao
do hormonio inibidor da prolactina (PIH), a mae pensar no bebé pode gerar a
liberacdo da ocitocina e fazer com que a mulher tenha liberacdo de leite. Esse

fendmeno é causado por estimulos cerebrais (Silverthorn, 2017).

1.2 A AMAMENTACAO

A prética de amamentar € antiga e possui seus beneficios mais do que
comprovados para méae e bebé, uma vez que tem grandes repercussdes a curto
e longo prazo, com aumento da qualidade de vida para aqueles em que o
aleitamento materno (AM) foi ofertado. O AM, de acordo com a Organizacao
Mundial da Saude (OMS) é quando o bebé recebe o leite da mae mesmo que
haja outra oferta, ou seja, independente de outros alimentos. Esse ato € de
extrema importancia para o desenvolvimento cognitivo, imunoldgico e nutricional
da crianca, nesse sentido, tem sido cada vez mais estimulado por 6rgdos de
saude mundiais (Bloom; Reenen, 2013; World Health Organization, 2017).

No Brasil, apesar de ser um pais conhecido por seus estimulos ao

Aleitamento Materno Exclusivo (AME), ainda s&o encontradas dificuldades para



atingir os indices estimados. Atualmente, a taxa de AME no pais & de em média
46%, ainda um pouco abaixo da meta indicada pela OMS até o ano de 2025.
Diante desse cenario, embora tenham melhorias nos valores encontrados em
detrimento de décadas anteriores, € necessario que ainda sejam tomadas
medidas para que a forma mais econ6mica e de maior eficacia contra
mortalidade infantil, infeccoes e outras doencas, possa ser fortalecida (Brasil,
2024a).

A amamentacdo deve ter seu inicio o mais precoce possivel,
preferencialmente dentro dos primeiros minutos apés o parto, pois € benéfica ja
nesse momento para mae e filho. O AME tem como caracteristica a oferta de
somente leite materno pelo periodo de 6 meses, sem que haja necessidade de
gualquer complementacdo com outro alimento e tem como finalidade auxiliar
nesse desenvolvimento inicial da crianca, além de reduzir os indices de
mortalidade nessa faixa etaria (Sant; Gasquez, 2022).

O leite produzido pela mée possui uma variedade de constituintes que o
tornam adequado para a nutricdo infantil. E rico em vitaminas, sais minerais,
proteinas, carboidratos, lipideos e agua (Freitas et al., 2021). De modo geral,
recomenda-se que a pratica de amamentar deva ser instituida até os dois anos
de vida do bebé, associada a complementacéao depois do periodo exclusivo de
6 meses. A alimentacdo inadequada nesse periodo pode gerar diversos
problemas nutricionais sérios para o infanto no futuro, a exemplo de caréncias
vitaminicas, obesidade e dislipidemias, ou seja, 0s prejuizos vdo muito além da
prépria infancia (Sant; Gasquez, 2022).

A importancia do aleitamento € indiscutivel, em contrapartida, existem
componentes que afetam de forma direta na sua continuidade, o que pode levar
a um possivel desmame precoce. Assim, 0 sucesso da amamentacdo depende
de uma variavel de aspectos, entre os principais, estdo a técnica de pega
adequada, a qual é de carater essencial para a prevencao de traumas mamilares
gue acarretam alteracbes mamarias e patologias que poderdo gerar a
interrupcéo precoce do AME ou a reducao de sua duracdo. Mastites, abscessos,
feridas dolorosas, sdo alguns dos principais elementos que podem afetar a
continuidade da amamentacao e corroborar para futuros problemas ao binémio

mae-lactente (Barbosa et al., 2018).



As intercorréncias da mama, principalmente nos primeiros dias do puerpério
acontecem, entre outros fatores, pela falta de orientacdo capacitada de
profissionais de saude e desconhecimento materno de como deve ser a pega
correta, essa falta de instrucao pode levar a rejeicdo a amamentacgao e por sentir
dor e estresse, a nutriz acaba por ter uma reducao da ejecéo de leite, visto que
a ocitocina necesséria para esse processo deixa de ser liberada em razdo dessa

alteracéo psicoldgica (Barreto; Lopes, 2023).

1.3 O ALEITAMENTO MATERNO E SUAS DIFICULDADES

A variedade de mitos sobre a necessidade de complementacdo do leite
materno contribui para que se crie um falso conhecimento de que ele é fraco, de
modo geral nos primeiros momentos apos o parto, e que nao seria suficiente
para nutrir adequadamente a crianca. Esse fator cultural que ja esta incutido na
sociedade acarreta uma percepcao errbnea da mae sobre a capacidade de
producdo de leite, a qual somada a falta de informacdo sobre os seus
componentes e do quanto ele seria completo, podem ser responsaveis por uma
descontinuidade do aleitamento materno exclusivo (Rocci; Fernandes, 2014).

Somado a isso, sdo muitos os fatores que podem impactar diretamente na
continuidade dessa pratica, principalmente nos primeiros dias e meses de vida
do bebé. Entre algumas dessas dificuldades estdo problemas na succ¢éo, o
ingurgitamento mamario, a producéo reduzida de leite, além de outras patologias
mamarias que podem gerar a interrup¢éo da amamentacao e contribuir para que
os indices dessa pratica tenham ainda baixa prevaléncia no territorio brasileiro.
Mastites, mastalgia e abscessos, em sua maioria evitados com a pega correta
do bebé durante os primérdios do periodo de amamentacdo e sua correta
orientacdo, sdo exemplos dessas patologias (Barreto; Lopes, 2023).

Problemas mamarios afetam de modo direto a experiéncia de amamentar e
por isso sdo considerados riscos para 0 desmame, visto que podem ser
sensorialmente e afetivamente desagradaveis para a mulher. As lesbes que
decorrem do trauma mamilar sdo diversas, porém 0s principais traumas
encontrados sao fissuras, escoriagdes, hiperemia e rachaduras. A associagao

dessas complicacBes no aleitamento materno esta relacionada em um cenario



geral a dificuldades na pega, presenca de trauma em gestacdes anteriores,
primeira gesta, idade materna menor, além da falta de informacg6es, uma vez que
a posicao adequada do lactente no seio da mae protege a mesma dessas lesoes.
Assim, ter uma equipe de salde que possa por meio de sua capacitacao orientar
essas mulheres é de grande importancia para que a amamentacao tenha melhor
continuidade, sobretudo apos a saida da maternidade (Bicalho et al., 2021).

Acredita-se que em média 25% das mulheres tenham apresentado pelo
menos um episddio de mastite depois do parto. Essa alteragdo ocorre por
inflamacé@o das mamas, a qual pode estar associada também a uma infecc¢éo,
dado que os traumas mamilares sdo a porta de entrada para o0s principais
agentes que vao causar essa doenca mamarias. A estase do leite e as lesbes
na mama sao as principais etiologias, além do ingurgitamento, que também é um
precursor para a mastite. Esse ultimo trata-se de uma consequéncia negativa de
um manejo inadequado ou tardio desses traumas e pode causar prejuizos a
saude materno-infantil (Viduedo et al., 2015).

O desenvolvimento de alternativas para substituir o aleitamento materno em
casos especificos € necessario, poréem, 0 uso de formulas infantis prescritas
indiscriminadamente, sem condicbes médicas ou nutricionais aceitaveis tem
impacto negativo no sucesso e longevidade do amamentar. Desse modo,
mesmo com a semelhanca das férmulas mais modernas com o leite materno,
suas caracteristicas e propriedades nao se igualam nutricionalmente ou
fisiologicamente ao produto materno (Candido et al., 2021). A industria das
férmulas infantis com seu marketing, muitas vezes enganoso e abusivo, é
responsavel pela morte e desnutricdo de varios bebés pelo mundo e ainda
interfere na escolha materna de qual seria a melhor forma de alimentar o seu
filho (Da silva et al., 2020).

A amamentacao atua na formacdo da microbiota intestinal da crianca, de
forma progressiva depois do parto, o aleitamento ajuda na maturacédo e aumento
de microrganismos do intestino e auxilia, desse modo, nas barreiras contra
patégenos. Os bebés alimentados de forma exclusiva com o leite da mae vao ter
varias espécies em sua microbiota: Peptoestreptococos, Eubacterium,
Lactobacillus, que sé@o algumas das principais bactérias presentes, as quais vao
ter papeis importantes na simbiose e homeostasia intestinal. Portanto, infantos

alimentados com aleitamento artificial podem ter consequéncias mais graves



ligadas a diarreia, desnutricdo e infeccdes por diversos patdogenos. Ademais,
podem ser expostos pela oferta de outros alimentos que possam estar
diretamente infectados ou com substancias que possam prejudicar a sua
digestdo (Santos; Pereira; Freitas, 2020).

Assim, visto que o leite materno, principalmente nos primeiros meses de
vida da crianca, € de extrema importancia para o desenvolvimento do bebé e dos
seus principais sistemas, a formulacdo de acdes que possam combater o
desmame precoce é necessdaria, de modo a ser possivel a orientacdo de
gestantes e puérperas sobre a necessidade do aleitamento materno e de seus
beneficios quando realizado da forma correta e com as técnicas adequadas, para
gue as taxas de desmame precoce sejam reduzidas e as intercorréncias
mamarias durante esse periodo possam ser evitadas. Além disso, ter uma
equipe de saude que possa por meio de sua capacitacao instruir essas mulheres
€ de grande valor para que a amamentacdo tenha melhor continuidade,

sobretudo apos a saida da maternidade (Bicalho et al., 2021).

1.4 EDUCACAO E INFORMACAO EM SAUDE POR TCI'S

As TICs (Tecnologias de Informagcdo e Comunicac¢éo) sdo um conjunto de
ferramentas que surgiram pela inovagcdo gerada pela globalizacdo e todas as
transformacdes acarretadas por ela. Atualmente, essas tecnologias fazem parte
de praticamente todas as esferas sociais, 0 que inclui o ensino e a saude, que
em conjunto fazem parte dessa nova modalidade de construcdo de
conhecimentos cientificos, pois por meio delas, muitas informacdes com fontes
confiaveis sdo veiculadas. (Lima et al., 2021)

A éarea de educacdo em saude atualmente vai de encontro a um
movimento que valoriza o uso das TICs, por meio do desenvolvimento de
iniciativas inovadoras que fortalecam a conexdo entre comunicagdo, saber
cientifico e a comunidade. (Franca; Rabello; Magnago, 2019).

A utilizacdo desses novos instrumentos de ensino confere grandes
oportunidades para divulgar saberes, antes restritos a pequenas amostras
populacionais, para um maior niumero de pessoas € com isso aproveitar da
facilidade que essas mudancas trouxeram no ambito mundial para contribuir no

processo de constru¢do de uma saude melhor, de modo a gerar conhecimento



sobre as principais teméaticas da area e proporcionar espacos de interagdo com
a sociedade. Logo, o impacto dessas novas ferramentas no Brasil atual é de
grande valor.

Dessa forma, a elaboragéo de um projeto de extensionista denominado
Amamentar Xingu buscou impactar positivamente, por meio da oferta de
conhecimento, o indice de mulheres do municipio de Altamira, na regido Xingu,
gue amamentam ou irdo amamentar, e foram informadas acerca de varios
aspectos dessa préatica, como beneficios e técnicas adequadas, com o fito de as
dificuldades sejam minimizadas e possam dar continuidade na AM pelo tempo
preconizado. Assim, gerando aumento na quantidade de infantes com maior
qualidade de vida e melhor desenvolvimento, além de preservar o bem-estar
materno e orientar sobre a busca de profissionais capacitados, fortalecendo o
vinculo entre sociedade e universidade por meio da triade educacional de

ensino, pesquisa e extensao universitaria.



2. OBJETIVOS

2.1. GERAL

Desenvolver agdes educativas e informativas sobre a amamentagdo em um

municipio da regido de integracdo do Xingu.

2.2 ESPECIFICOS

VI.

Descrever o panorama epidemiolégico da amamentacdo no Brasil;
evidenciando os numeros relacionados ao aleitamento materno.

Criacdo de identidade visual para o projeto Amamentar Xingu e contas
nas plataformas digitais de comunicacéo e informacéao;

Produzir seis videos informativos curtos acerca da amamentacao e
aleitamento materno;

Elaborar uma cartilha interativa, para promocao de educacédo em saude,
no ambito materno-infantil, usando Tecnologias da Informacdo e
Comunicacao (TICs);

Divulgar por meio de redes sociais videos curtos e a cartilha de orientacéo
sobre a realizacdo de técnicas, mitos e verdades da amamentacéo;
Elaborar cartazes e divulgar esse material fisico com os produtos digitais
do projeto, cartilha e videos, em Unidades Basicas de Saude (UBSs) de
Altamira-PA.
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3. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualiquantitativa, por
meio de um projeto de extensao universitaria, utilizando redes sociais, dados

secundarios e métricas de meios de comunicagéo.

3.2 POPULACAO ALVO

O publico-alvo sdo usuarios da rede social Instagram®, académicos,

gestantes, puérperas e profissionais de satude do municipio de Altamira-PA.

3.3 ACOES E PRODUCOES

O projeto de extensao “Amamentar Xingu” buscou promover educacao em
saude com carater instrucional e preventivo, tendo como local de atuacéo o
municipio de Altamira-PA, na regido Xingu. Para tal, foi realizado um estudo
observacional descritivo a acerca da amamentacéo no Brasil por meio de dados
secundarios e levantamentos epidemiologicos, com énfase para o Estudo
Nacional de Alimentacdo e Nutricdo Infantii (ENANI), conduzido pela
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ). Ademais, foi criada uma
identidade visual para o projeto com cores e logomarca proprias, e publicou-se
uma cartilha digital interativa e educativa, elaborada por meio do aplicativo
Canva®, com informacfes sobre amamentacado. Adicionalmente elaborou-se 6
roteiros (scripts) de videos para informacao e capacitacdo de maes, puérperas
e profissionais de saude. Os videos foram produzidos, gravados e editados com
auxilio de Tecnologias de Informacédo e Comunicacao (TICs), e veiculados pela
rede social Instagram® e divulgados, através de cartazes, em Unidades de

Saude de Altamira.
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3.4 ASPECTOS ETICOS

N&o foi necesséaria a submissdo ao comité de ética, visto que esse
trabalho utilizou apenas dados secundarios e dados fornecidos pelo Instagram®,
nao envolvendo contato direto com os seguidores do perfil, 0s quais tiveram suas

informacgdes anonimizadas como rege a lei de prote¢édo de dados 13.709/2018.
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4. RESULTADOS

4.1 ALEITAMENTO MATERNO NO BRASIL

O Estudo Nacional de Alimentacéo e Nutricao Infantil (ENANI), organizado
por vérias Instituicbes nacionais e financiado pelo Governo brasileiro, foi
realizado com base em dados colhidos e organizados por meio de regides do
pais: Norte, Nordeste, Centro-oeste, Sul, Sudeste, e comparado também com a
realidade do Brasil como um todo.

Segundo o relatdrio obtido por esse estudo, pelo menos 96% das criancas
com menos de 2 anos foi pelo menos uma vez amamentada no Brasil. A regido
Norte, a qual encontra-se Altamira, teve a maior taxa entre as regides do pais
nesse parametro, além de possuir também a maior porcentagem,
aproximadamente 73%, de menores que foram amamentados na sua primeira
hora de vida. Esse ultimo valor € em média 11% maior que a taxa de criancas
amamentadas no Brasil como um todo (Universidade Federal do Rio de Janeiro,
2021).

Entretanto, apesar da regido Norte ter altos indices de aleitamento
materno no primeiro momento de vida dessas criancas, quando analisamos 0s
dados da prevaléncia da AME em menores de 6 meses de vida, Figura 1, a
regiao esta inserida entre as com menor porcentagem, uma vez que 60% dessas
criancas ja ndo se encontram em aleitamento materno exclusivo nessa faixa

etaria (Universidade Federal do Rio de Janeiro, 2021)

Figura 1 - Grafico da prevaléncia (%) de amamentacéo até 6 meses de vida no Brasil
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Fonte: Universidade Federal do Rio de Janeiro, 2021.
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Por conseguinte, os dados mostram que estatisticamente a regido
brasileira a qual a Altamira pertence € uma das que mais amamenta criancas até
0s 2 anos de vida, uma vez que possui uma prevaléncia de mais de 65%, o que
€ maior que o indice brasileiro nesse mesmo parametro (Universidade Federal
do Rio de Janeiro, 2021).

4.2 CRIACOES DE IDENTIDADE VISUAL, REDES SOCIAIS E POSTAGENS

Nascida as margens do rio Xingu, Altamira, a cidade de aproximadamente
126.000 habitantes (IBGE, 2022), foi escolhida para o desenvolvimento das
acOes do Amamentar Xingu. Nesse contexto, a criagdo da logomarca do projeto,
Figura 2, foi inspirada nos elementos que simbolizam a cidade, com o rio Xingu
ao horizonte e em suas margens a mulher com uma crianca no colo, a qual é
amamentada, de modo a representar as maes da regiao Xingu, que séo o foco
do trabalho. O nascer do sol ao fundo foi pensado como representacdo do
nascimento da maternidade para essas mulheres e dessa nova fase que
acompanha a amamentacéo, o nascer de uma nova mulher, a qual é dotada de
diversas mudancas no seu corpo, ha sua mente e que precisa de

acompanhamento adequado .

Figura 2 - Cria¢é@o da logomarca do projeto Amamentar Xingu 1

Fonte: Autoria prépria, 2024
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As cores também foram escolhidas como referéncia a agosto, més em
gue temos a jun¢do do dourado e do lilds, unidas em uma mistura que foi criada
para a conscientizacdo da sociedade sobre tematicas importantes no pais. O
dourado foi escolhido para o més do aleitamento materno, visto que é a cor que
representa o ouro, fazendo jus ao padréo-ouro do leite materno por seus tantos
beneficios. Tal periodo foi instituido agosto dourado por meio da lei 13.435/2017,
a qual decreta que nesse més seréo intensificadas as ac6es sobre 0 AM no pais,
com realizacdo de palestras, reunides com integrantes da comunidade e
divulgacBes nas midias (Brasil, 2020).

Outro grande tema representado na identidade visual do Amamentar
Xingu também esté relacionado ao més de agosto, porém como més lilas, em
referéncia ao fim da violéncia contra a mulher, campanha do Governo brasileiro
para dar visibilidade aos direitos e servicos especializados que atuam nesse
ambito no pais. Esse debate é muito importante, uma vez que muitas mulheres
nesse periodo da amamentacao sofrem consequéncias de violéncia, seja fisica,
psicologica, que individualmente ou em conjunto podem afetar diretamente na
continuidade do aleitamento materno (Brasil, 2024d) .

O rio, na cor azul, representa as aguas que fluem no Xingu e séo cartdo
postal do municipio por sua beleza. Outro elemento importante na logo € a
escolha do nome “Amamentar Xingu” para representar o projeto e ser utilizada
para identifica-lo, de forma simples e objetiva, com o verbo amamentar e com o
nome da regido em que o municipio de Altamira se encontra. Ao redor do home
do projeto, também podemos encontrar linhas curvas, a qual representam o

formato arredondado das mamas, como ilustrado na Figura 3.

Figura 3 - Cria¢@o da logomarca do projeto Amamentar Xingu 2

Fonte: Autoria prépria, 2024
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As redes sociais do projeto foram criadas no dia 03/04/2024, por meio da
utilizacdo de uma conta no e-mail vinculado Google®, sendo 0 usuario
amamentarxingu@gmail.com. Apdés essa etapa, a midia social criada o foi
Instagram®, com usuario escolhido “@amamentarxingu”.

O inicio da utilizagdo da conta no Instagram® para a divulgacao do projeto
foi em 10/04/2024, dia em que foi realizada a primeira publicacéo no perfil (Figura
4), que tinha como objetivo apresentar o que seria transmitido ao publico na
pagina e alguns objetivos do trabalho nas midias, além de ser a primeira vez em
gue a logo do projeto foi apresentada ao publico. Ademais, ainda nesse dia foi
publicada a apresentacdo da equipe responsavel, duas docentes orientadoras,
uma discente orientanda e sete discentes voluntarias, com o fito de que as
pessoas que visitassem a pagina no Instagram® conhecessem um pouco da
equipe por tras das informac6es que seriam divulgadas.

Figura 4 - Equipe Amamentar Xingu. De pé, da esquerda para a direita: Emanuelle,
Kleidiorrana, Ana Gabrielly , Lilian , Ana Lidia , Ana Carolina e Maria Fernanda. Sentadas:
Profa. Viviane (Coorientadora), Gabriele Ferreira e Silva (autora) e Profa. Tracy (orientadora)

Fonte: Acervo pessoal e fotografia de Edson Menezes, 2024

Para a elaboragdo das publicacdes para o perfil na midia do projeto foi
utilizada a plataforma de design Canva®, na qual foram produzidas com a
paletas de cores definidas para o projeto e letras com fontes da prépria
plataforma, todas representadas na Tabela 1. O perfil “@amamentarxingu”
realizou um total de 14 publicagbes em seu perfil até 16/09/24 (Figuras 5 e 6).


mailto:amamentarxingu@gmail.com

Figura 5 - Primeira publicacéo no “@amamentarxingu”
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Fonte: Autoria prépria, 2024

Tabela 1 — Fontes e cores utilizadas para criagéo de publica¢des no “@amamentarxingu”

Fontes Cores
Poppins #80588d
Arsenica #b695c0
Shadow script #c197d2
Medula one #ffbdab
JA Jayagiri
Sans #fcdfed
#c49494
#f6d4d2

Fonte: Autoria propria, 2024

Figura 6 - Perfil “@amamentarxingu” na midia Instagram®
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4.3 ELABORACAO DOS ROTEIROS E PRODUCAO DE VIDEOS

Com a finalidade de elaboragao de materiais audiovisuais, durante o0 més
de marco e metade de abril de 2024, foram realizadas reunides semanais para
planejamento dos contetdos que seriam produzidos para 0 Amamentar Xingu.
Na primeira reunidao com a equipe que compunha o projeto foram decididos os
temas que iriam ser abordados em cada video que foi posteriormente produzido
e a quantidade que seria executada, a qual ficou definida em seis conteudos
audiovisuais. Para maior capacitacdo cientifica de todas as integrantes foram
realizadas apresentacfes na semana seguinte, utilizando artigos e materiais
didaticos sobre as tematicas. A partir desse estudo sobre o tema foram
originados os roteiros de videos.

ApOs o processo de definicdo de temas e criagao dos roteiros, foi realizada
mais uma reunido com orientadora e coorientadora para as devidas correcoes
necessarias no conteudo desses guias para gravacdo dos materiais
audiovisuais, com o fito de que fossem executados com palavras acessiveis e
com embasamento teorico coerente.

Os videos do projeto Amamentar Xingu apresentaram uma abordagem
em terceira pessoa, de modo a responderem uma pergunta principal que era
realizada no inicio de cada video e instigava 0 expectador a consumir 0
conteldo. Para a etapa de gravacédo tiveram como apresentadoras a orientanda

Gabriele e algumas outras integrantes da equipe. Os temas foram definidos em:

1) A importancia da amamentacao para o bebé;

2) A importancia da amamentacao para a mae;

3) Mitos e verdades sobre a amamentacéo: parte 1;
4) Dicas para uma pega correta na amamentacgao;
5) Mitos e verdades sobre a amamentacéo: parte 2;

6) Cuidados com a mama durante a amamentacao;

Em uma manha, foram gravados os seis videos com as tematicas ja antes
definidas e alguns outros contetidos para as midias sociais que poderiam auxiliar

na sua divulgacéo, como fotos e breves videos de chamada (Figura 7).
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Figura 7 - Gravacao dos videos para divulgagéo no “@amamentarxingu”

Fonte: Acervo pessoal, 2024

A gravacédo dos conteudos ocorreu em uma das salas do laboratério de
Habilidades Médicas e Profissionalismo (HMP) da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal do Para do campus de Altamira. Para a filmagem foi
utilizado um smartphone da marca Iphone®, modelo 14, em seu modo de camera
‘cinema”, estabilizado por um tripé de apoio. Para trazer mais clareza e
gualidade para o audio gravado foi utilizado um microfone de lapela. Ademais, o
cenario foi construido por uma parede neutra da sala, a qual foi iluminada por
dois refletores de luz, um de tonalidade branca e outro lilas, que foi posicionado
ao fundo, além de uma luminaria ring light posicionada na mesa de apoio.

Foram gravados 6 videos curtos de em média 1 minuto e 30 segundos em
sua versao final, apos cortes de edicdo, e a gravacdo teve duracado total de
aproximadamente 4 horas. Os roteiros dos materiais audiovisuais gravados

estdo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 - Roteiro dos videos produzidos para o “@amamentarxingu”.

Descricéo da
cena

Video Texto

E vocé, sabe a importancia da amamentacao para o bebé?
Ol4, somos o Amamentar Xingu. Eu sou Gabriele,
académica de medicina da UFPA e hoje vou responder Imagem: fechada

essa pergunta. na orientanda
1 O leite materno vai nutri-lo com todos os nutrientes Gabriele, com

necessarios para ele crescer com saude, vai auxiliar no  fundo na cor luz

desenvolvimento da imunidade, para que ele esteja lilas.

protegido de alergias e outras doencas, ajuda a prevenir 0
desenvolvimento de diabetes e hipertensdo, além de ser
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uma excelente forma de criar lagos de afeto entre mée e
bebé.

O Ministério da Saulde recomenda que a amamentagdo
deve ser feita de forma exclusiva até os seis meses de vida
da crianca e, a partir dai, de forma complementada até no
minimo os dois anos de idade.

Vocé sabe a importancia da amamentagdo para a mae?
NOs somos o projeto Amamentar Xingu, eu sou Carolina
Pimenta, académica de medicina da UFPA e hoje irei
responder essa pergunta.

E importante saber que durante o aleitamento materno
exclusivo, algumas substancias que s&o liberadas pelo
corpo da mulher podem ter suas quantidades aumentadas
ou diminuidas. Essas substancias sdo chamadas de
horménios e a variagdo das quantidades deles protege a
mae contra o desenvolvimento do cancer de mama, auxilia
na reducdo do Utero ao tamanho normal e diminui o
sangramento poés-parto. Além disso, a amamentacao
materna exclusiva proporciona maior espacamento entre os
partos, ja que a mée se dedicara principalmente para o
cuidado do recém-nascido, e melhora também o vinculo
entre mae e bebé.

Por vezes, as mulheres abandonam o aleitamento
exclusivo. Por isso, é importante uma boa rede de apoio
para o sucesso nesse periodo de amamentacéo exclusiva.
Muitas mulheres com dificuldade na amamentacéao também
optam por férmulas para manterem os bebés saudaveis e
nutridos. Entretanto, para que isso ocorra, é essencial o
acompanhamento nutricional e médico, avaliando de
acordo com o estado de salude da crianca qual
suplementacdo € a mais adequada, por quanto tempo e
como devera ser feita.

Imagem: fechada
na voluntaria
Carolina, com

fundo na cor lilas.

Vamos desvendar alguns mitos e verdades sobre a
amamentacao?

Nés somos académicas de medicina do projeto Amamentar
Xingu, meu nome € Kleidiorrana, e o meu é Gabriele, e hoje
vamos responder algumas perguntas.

Meu leite é fraco?

Isso € um mito! Leite materno, desde o inicio, mesmo
apresentando uma cor diferente e em quantidade menor (o
chamado colostro), contém todos os nutrientes que o bebé
precisa. O que pode ocorrer € uma producdo ineficiente,
procure descobrir o que esta acontecendo, aspectos como
a pega incorreta podem interferir nesse processo.

O meu leite pode empedrar?

Verdade! Isso ocorre por um esvaziamento incorreto. Caso
aconteca, a mée deve fazer massagens circulares na mama
e colocar o bebé para mamar. O importante é esvaziar a
mama, esse esvaziamento pode ser feito por meio de
ordenha manual ou por bombinhas elétricas.

Imagem: Imagem
fechada na
orientanda

Gabriele e na
voluntaria
Kleidiorrana, as
duas conversando

com perguntas e

respostas, com
fundo na cor lilas.

E vocé, sabe o posicionamento correto durante a
amamentacao?

Ol4, somos o Amamentar Xingu, eu sou a Gabriele,
académica de medicina da UFPA e hoje vou te responder
essa pergunta.

Existem vérias posi¢des utilizadas durante a amamentacao,
seja ela com a mae sentada, deitada, com o bebé
posicionado de formas diferentes, escolha a mais
confortavel.

Imagem: fechada
na orientanda
Gabriele, a qual
tem no colo uma
peca de bebé em
tamanho real, com
o fundo na cor
lilas.
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- Remova qualquer obstaculo entre a boca do bebé e a
mama (roupa, pano, mao)

- O rosto da crianga deve estar proximo e de frente para a
mama, cabeca alinhada, corpo do bebé proximo ao da mae
- A boca do bebé deve estar bem aberta e com os labios
virados para fora (boca de peixinho).

- A narina da criancga deve estar livre

- O queixo deve estar encostado na mama

- Deve ser possivel ver a aréola (mais em cima do que
embaixo da boca do bebé)

Lembre-se: com a pega correta amamentar ndo deve doer,
favorece a retirada eficiente do leite, ndo machuca a mulher
e deve ser iniciado o0 mais cedo possivel, de preferéncia na
primeira hora de vida.

Vamos desvendar alguns mitos e verdades sobre a
amamentacao: parte 2?

NO6s somos o Amamentar Xingu e vamos responder
algumas perguntas.

Meu leite ndo mata a sede do meu bebé?

Isso € um mito. O leite materno, além de apresentar todos
os nutrientes, também tem toda a &gua necessaria para que
0 bebé se mantenha hidratado. Além disso, inserir outros
liquidos como chas e até agua antes dos 6 meses podem
trazer riscos a crianca

A amamentacao ajuda a emagrecer?

Isso é verdade! O aleitamento, além de trazer inlUmeros
beneficios para o bebé, traz também para a maméae, como
a perda de peso mais rapida apds o parto. Isso ocorre por
uma aceleracédo na atividade do corpo materno e uma perda
caldrica significativa por conta da amamentacao.

Se 0 bebé arrotar na minha mama posso desenvolver
cancer de mama?

Mito! o cancer de mama é uma doenca causada pela
multiplicacdo desordenada de células anormais da mama,
sem qualquer relagdo com o arroto do bebé sobre a mama.

Imagem: Imagem
fechada na
orientanda

Gabriele e na
voluntaria
Kleidiorrana, as
duas conversando

com perguntas e

respostas, com
fundo na cor lilas.

E vocé, sabe os cuidados que deve ter com a mama durante
a amamentacgdo?

Ola, nés somos o amamentar Xingu, eu sou Gabriele,
académica de medicina da UFPA e hoje vou te responder
essa pergunta.

Primeiramente, é muito importante acertar na pega do
bebé. Uma pega correta ajuda a evitar dor e complicagfes
como fissuras e mamas empedradas. Lembre-se de
esvaziar completamente a mama em cada mamada.
Quanto a limpeza das mamas, uma dica simples: use
apenas agua! Isso é o suficiente para manter a area limpa
sem remover a protecao natural da pele, principalmente na
regido da aréola. Evite sabonetes, cremes ou
medicamentos nessa area sem orientacao.

A escolha do sutid também faz toda a diferenca. Opte por
modelos que deem sustenta¢do, com al¢as largas e firmes.
Outra dica: evite usar absorventes ou protetores, pois o
aumento de umidade pode causar fissuras e infec¢bes por
fungos.

Caso sinta desconforto com o excesso de leite ndo faca
compressas geladas ou quentes, compressas frias feitas
com o pano de boca do bebé Umido com &gua em
temperatura ambiente podem ser utilizadas na mama
guantas vezes forem necessarias, até que ele ndo fique

Imagem: imagem
fechada na
orientanda

Gabriele, a qual

segura uma mama
de croché para
representar o tema
abordado no
video. O fundo do
video tem a cor
lilas.
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mais aquecido apés o contato com elas, uma vez que ficam
quentes por conta da retencéo de leite.

A edicdo dos materiais que foram filmados foi realizada pela plataforma
de edicdo Capcut®, por meio dela foram feitos os cortes e ajustes necessarios,
além da insercdo de legendas, para que os videos ficassem ainda mais
acessiveis, e de uma vinheta que iniciava e finalizava cada um deles, a qual
trazia maior identidade para o contetido que seria publicado. A vinheta foi criada
pela mesma plataforma, com um fundo branco e a identidade visual do
Amamentar Xingu que ja havia sido criada. Na edicdo também foram inseridos
tanto imagens em alguns dos materiais audiovisuais, para o auxilio da
compreensao de informacdes durante a explicacdo das apresentadoras, quanto
textos adicionais que complementavam ou ratificavam o que era abordado

durante o conteudo visual.

4.4 ELABORACAO E PUBLICACAO DE CARTILHA INTERATIVA

A cartilha informativa virtual e interativa foi intitulada “Cartilha informativa
Amamentar Xingu”, Figura 8, a qual apresenta informacfes embasadas
cientificamente acerca de tematicas relacionadas a amamentacéo e vinculadas

ao que foi abordado nos videos que também foram produzidos.

Figura 8 - Capa da cartilha informativa Amamentar Xingu

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
-~ CAIUS ALTAMRA
FACULDADE DE MEDICINA

Fonte: Autoria prépria, 2024
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A producédo da cartilha informativa foi feita por meio da plataforma de
design Canva®, com tonalidades da paleta de cores ja anteriormente utilizada
nas postagens das midias sociais, com as fontes, tamanhos de fontes e
principais cores utilizadas descritas na Tabela 3. Além disso, foram adicionadas
imagens da propria plataforma, na sua modalidade paga, para ilustrar o que
estava descrito nos textos. Para gerar a interatividade do material, foram
adicionados hiperlinks nos titulos das paginas com contetdo informativo
(Apéndice A).

Essa ferramenta digital direcionava o leitor para os videos no Instagram®,
0s quais ja tinham sido divulgados, fator que permitia ao leitor clicar sobre os
titulos e ter acesso também a midia visual.

A cartilha em sua verséo final possui 14 paginas e contou com a revisao
da equipe do Amamentar Xingu somada a outras duas docentes da Universidade
Federal do Parad do campus de Altamira. Apoés a finalizagdo de sua producao, o
material foi publicado por meio da plataforma Even3 e registrada, com a
liberacdo do seu codigo debarras, ficha catalografica, e o
https://doi.org/10.29327/5403977,  encontrando-se  disponivel pelo link:

https://publicacoes.even3.com.br/book/cartilha-informativa-amamentar-xingu-

4039775 .

Tabela 3 - Principais fontes de letra, tamanho de fontes e cores utilizadas na cartilha
Amamentar Xingu

Fontes Tamanho das fontes Cores
Hangyaboly 41 (Titulo da capa) #80588d
Garet 36,8 (1 linha do titulo das paginas de contetdo informativo) #fad4dB89
Poppins 33 (Titulo das péginas de apresentacéo e ficha técnica) #c197d2
26,3 (22 linha do titulo das paginas de contetdo informativo) #b695c0
20,6 (Subtitulos) #fcdfed
18 (Contelido em geral) #c197d2

i
#de5b77
#fcc3c3
#ea7a97

#ffc217

#ffbh4ab

Fonte: Autoria prépria, 2024



23
4.5 DIVULGACAO DOS VIDEOS E CARTILHA NA REDE SOCIAL

A divulgacédo dos materiais produzidos, videos e cartilha interativa, deu-
se por meio da publicacdo na plataforma Instagram® em dias alternados ao
longo dos meses de abril e maio de 2024. A escolha por esses dias ndo seguidos
foi feita para que houvesse maior engajamento do publico-alvo nos conteudos e
gue no dia em que ndo houvesse publicacédo fosse criada uma expectativa para
0 que seria divulgado no dia posterior.

As plataformas digitais nos permitem uma diversidade de formas para
escolher como aquelas informagfes serdo divulgadas e qual a melhor opcéo
para cada publico-alvo. Desse modo, foi de grande facilidade a publicacdo dos
materiais audiovisuais produzidos, 0os quais puderam gerar o impacto esperado,
uma vez que € de facil acesso tanto para quem o divulga, quanto para quem vai
receber o conteudo, visto que € necessario ter apenas um smartphone e uma
conta na plataforma, o que atualmente € de uso assiduo de quase toda a
populacdo mundial.

Como maior dificuldade na distribuicdo desses produtos esteve a
manutencao do engajamento do publico nos contetdos divulgados ao longo do
tempo, o que pode ser visto no grafico (Figura 9). Assim, apesar de 0s numeros
gue representam esse vinculo com os individuos, como curtidas e visualizacfes
permanecerem em boas quantidades, com o passar das publica¢cdes, houve uma
gueda, a qual pode ser vista principalmente no ultimo video, o que evidencia a
dificuldade em manter o olhar do publico para o contetdo e sua plena atencéo
por um periodo maior. Ademais, esse foi um dos fatores que motivou a escolha
por conteudos audiovisuais de facil entendimento, curtos e ladicos, com o fito de
gerar essa maior curiosidade, compreensao e interacao dos expectadores.

A pagina do Instagram® do projeto alcancou 235 seguidores até o dia
16/09/24, o que corresponde a quantidade de pessoas que entraram na pagina,
solicitaram para segui-la e com isso acompanhar seus contetdos.

A coleta de dados provenientes da propria plataforma de midia social
abrange o periodo entre a primeira publicacdo na pagina “@amamentarxingu” e
o dia 16/09/24, o que compreende em média 4 meses decorridos. Esses
nameros sdo denominados métricas e podem ser consultados pelo

administrador do perfil, sendo os principais componentes dessa métrica: nimero
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de curtidas, visualiza¢des, salvamentos, comentarios, interacdes com o publico,
compartilhamentos e nameros de contas alcancadas. Tais métricas dos videos

publicados pelo projeto séo representadas a seguir na Tabela 4.

Tabela 4 - Métricas dos videos produzidos para o “@amamentarxingu”

Videos Curtidas Visualizagdes Salvos Comentarios alé:a%r:;taac’lsas Interagbes Compartilhamentos
1 171 5751 4 32 3289 245 38
2 168 3634 5 25 2006 217 19
3 236 6481 4 31 2892 312 41
4 84 2444 2 11 1312 145 48
5 78 3059 1 9 1711 106 19
6 62 2368 2 6 1331 85 15

Fonte: Autoria propria, 2024

O Instagram® possui ferramentas que permitem mensurar diversos
aspectos do perfil e do que é publicado. Ademais, as métricas fazem parte delas
e analisam o desempenho da péagina. As curtidas indicam quantos usuarios
visualizaram aquela publicacdo e gostaram, ja o alcance, diferente das
visualiza¢des, em que sdo contabilizadas todas as vezes que sdo € visto o
contetdo, ndo sao calculadas as repeticbes e sdo mensurados apenas 0
primeiro contato do expectador com a publicacdo. Os salvamentos servem para
guardar determinado conteddo e os comentarios sdo 0 meio do usuario que
consome interagir diretamente com o que foi postado (Faustino et al., 2023).

Conforme a analise dos dados obtidos, percebemos que o video com
maior indice de contas alcancadas teve um numero total de 3289, ja o com
menor indice obteve 1331 alcances de contas na plataforma. Ja em relacdo a
visualiza¢des, o com maior numero produziu 6481 visualizacdes e 0 com menor

ndmero obteve 2368.
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Figura 9 - Grafico de métricas: quantidade de curtidas, interagfes no perfil e visualizagbes dos
videos do @amamentarxingu
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Fonte: Autoria propria, 2024

Quando comparamos esses dois parametros nota-se que o video com
maior numero de contas alcancadas nao € igual ao de maior valor em
visualizacdes. Em contrapartida, o conteddo que possui menor alcance trata-se
do mesmo video que possui menos visualizagcdes. O material audiovisual com
maior numero de curtidas foi o 3°, com um somatoério de 236 curtidas. Ja o de
menor quantidade foi 0 6° recurso audiovisual publicado e teve 62 curtidas.

Com relacdo as outras métricas, houve um padrdo de decréscimo de
numeros conforme cada conteudo era publicado. Apenas o 3° video esteve fora
do padrédo e obteve alguns parametros até mais elevados do que o 1° material.

Com relacéo a quantidade de contas alcancadas, temos que por meio de
6 videos curtos no Instagram® 12.541 contas foram alcancadas, nUmero que
pode representar uma média de pessoas que foram atingidas por esses

conteudos. O alcance de cada video esta representado na Figura 10.
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Figura 10 - Gréfico de quantidade contas alcancadas pelos 6 videos do “@amamentarxingu”
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Fonte: Autoria propria, 2024

4.6 ELABORACAO DE CARTAZ E DIVULGACAO DOS PRODUTOS DIGITAIS
NAS UBSs

A Ultima etapa do projeto consistiu em elaborar um cartaz fisico para que
fossem divulgados os materiais produzidos pelo Amamentar Xingu nos
ambientes de saude publica da cidade de Altamira. Para a criacdo desse material
foi utilizada o Canva®, pela qual foi representado todos os elementos ja definidos
para a identidade visual, com cores e logomarca (Figura 11).

Figura 11 - Cartaz de divulgacéo dos produtos do Amamentar Xingu

o
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NOS ACOPANHE NAS REDES PARA MA'S INFORMACOES
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©:
E@T
e, SESPA

10°CRS

Fonte: Autoria prépria, 2024
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Nesse material estavam contidas uma imagem da capa da cartilha
informativa Amamentar Xingu e um coédigo digital que ao ser acessado pelo
usuario da Unidade Bésica de Saude (UBS) o direcionava para a cartilha virtual.
Além disso, o cartaz possuia outro cédigo que dava acesso ao Instagram® do
projeto e com isso divulgava também os materiais que estavam disponibilizados
nessa plataforma.

As visitas as unidades de saude ocorreram entre 0s meses de junho e
setembro de 2024, com um total de 5 UBSs de Altamira em que foram colocados
os materiais fisicos de divulgacdo, entre elas, llvanir Denardin, Sudam I,
Premem, Brasilia, Mutirdo e Boa Esperanca. Todas as unidades basicas de
saude visitadas estavam em diversas localizac6es, de bairros mais centrais a
mais periféricos do municipio.

Os cartazes foram posicionados em locais estratégicos indicados pelos
colaboradores de cada UBS (Figuras 12 e 13), para chamar a aten¢éo do publico
gue aguarda consultas e servicos no ambiente, alguns foram também fixados em
paredes no consultério médico, com objetivo de que fossem utilizados para
orientacfes durante a consulta pelo profissional de satude que atua no local.

Figura 12 - Cartazes de divulgacéo dos produtos do Amamentar Xingu fixados nas Unidades
de Saude em Altamira-PA

Fonte: Acervo pessoal, 2024
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Figura 13 - Visitas as Unidades de Saude. Gabriele (orientanda) nas duas primeiras imagens,
Gabiriele (orientanda) e Emanuelle (voluntaria) na ultima imagem, todas imagens as integrantes
ao lado do cartaz Amamentar Xingu em divulgacédo nas Unidades Bésicas de Salde de
Altamira-PA

Fonte: Acervo pessoal, 2024
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5. DISCUSSAO

A prevaléncia de criangcas amamentadas por pelo menos uma vez € de
aproximadamente 96% no Brasil (Universidade Federal do Rio de Janeiro, 2021).
Com base em dados coletados sobre o cenario da amamentagcdo no pais €
possivel inferir que apesar do aumento significativo dessa pratica, que é téo
importante, em comparacdo com periodos anteriores, ainda se encontra
dificuldades para atingir os indices ideais propostos pelas instituicdes de saude.
A Organizacdo Mundial de Saude estabeleceu a meta de que em breve, até
2025, pelo menos 50% das criancas de até 6 meses de vida estejam em AME,
um aumento de 5% em relagdo a 2019 (Brasil, 2024a; Universidade Federal do
Rio de Janeiro, 2021; World Health Organization, 2014).

Assim, relatorios como o ENANI de 2019 (Universidade Federal do Rio de
Janeiro, 2021) ratificam que a regiao Xingu, inserida no estudo por meio da

regido Norte, por mais que tenha gerado resultados satisfatorios com relagédo a
outras regides do pais, principalmente no que tange a aleitamento materno pelo
menos uma vez na vida da crianca e na sua primeira hora apds o nascimento,
enfrenta uma problematica para a manutencdo desse aleitamento, visto que em
comparacao com as outras regiées, soma 0os menores indices nesses aspectos.
Dessa forma, pode-se perceber que as politicas publicas brasileiras
voltadas para o incentivo da amamentacao no pais ainda apresentam falhas.
Quando se trata da regido que abrange o0 municipio de Altamira, a
descontinuidade do aleitamento materno representado nas taxas citadas
anteriormente € preocupante. Ainda sobre esse viés, Barreto e Lopes (2023)
mostram, a desinformacdo acerca da tematica, a falta de profissionais
capacitados e o ndo acolhimento dessa mulher gravida ou puérpera, sao fatores
gue interferem diretamente nesses indices insatisfatérios, sendo imprescindivel
a promocéao do aleitamento materno pelos servicos locais de saude publica.

O Amamentar Xingu foi estruturado para realizar atividades por meio de
TICs, com a criacao de uma identidade visual e a veiculacédo de 14 publicacées
em midia social, as quais puderam ser visualizadas pelo publico-alvo com
acesso a internet. Nesse contexto, o IBGE traz que em 2023 mais de 94% dos
domicilios do pais tinham acesso a internet (IBGE, 2023). Assim, a utilizacdo das

midias informativas e/ou sociais, facilita a disseminacdo de conhecimento e
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informagéo. A elaboragdo do perfil “@amamentarxingu” e de sua identidade
visual foi de extrema importancia para o publico-alvo, uma vez que ele levou para
mées da regido Xingu um local virtual de acolhimento e aprendizado.

Acerca dos videos educativos que foram elaborados e disseminados pelo
perfil “@amamentarxingu”, seguiu-se o0 processo de producdo conforme as
recomendag0Oes existentes na literatura. Lima e colab. (2019) colocam que para
a criacdo de videos educativos deve-se seguir uma sequéncia de etapas, as
quais sdo denominadas de taxonomia. As etapas sao: planejamento, pré-
producdo, producédo e pos-producao.

A taxonomia para elaboragdo dos materiais audiovisuais educativos do
projeto Amamentar Xingu foi apresentada nos resultados elencados no item 4.3,
a etapa de pré-producédo foi evidenciada pela tabela de numero 2, com a
elaboracao de roteiros. Essas fases taxondmicas corroboram com as descricdes
literarias da atualidade.

As intervencdes remotas fazem parte da atual realidade de muitas acoes
de educacdo em saude, como a realizada pelo projeto “@amamentarxingu”.
Nesse ambito, a literatura mostra que materiais que sdo elaborados nessa
modalidade, como cartilhas multimidias, tem funcdo de levar informacdes e
fornecer instrucbes em determinas situacfes, promovendo a prevencdo e
promocao de saude (Zanqueta et al., 2020).

O processo de ensino-aprendizagem € continuo e a producédo de saberes
pode ser adquirida de maneira informal, por meio de ferramentas ludicas e
ilustrativas, dessa forma, a cartilha interativa/multimidia pode trazer aos leitores
conhecimento cientifico viabilizado através da popularizacdo de conteudo
académico referente a amamentacdo. Rosario e colab. em 2021, ao construir
uma cartilha multimidia, a partir de competéncias culturais, puderam concluir que
a experiéncia da criacdo de materiais educativos enriqueceu o conhecimento da
populacéo, disseminando informacdes de modo claro e objetivo, assim como a
cartilha do projeto Amamentar Xingu.

A divulgacédo pelas midias sociais, nesse contexto o Instagram®, teve
papel essencial para aumentar o alcance que os produtos do projeto tiveram.
Conforme os dados coletados pelo proprio recurso da plataforma digital, mais de
12.000 pessoas consumiram as informacdes divulgadas por meio dos seis

videos publicados. Faustino et al, em 2023, destaca que a confiabilidade sobre
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o contetdo publicado pela pagina reflete nas métricas encontradas. Ademais o
autor salienta que as TICs possibilitam a disseminacdo de conteddo para a
sociedade, uma vez que reunir esse quantitativo de pessoas em um ambiente
fisico para uma palestra seria bem menos viavel, a dinamicidade de adaptacéo
que a midia social revela é essencial para atingir um publico maior.

Em Altamira, h4 27 Unidades Basicas de Saude, as quais estdo em
diversos bairros do municipio (Brasil, 2024b). Assim, o trabalho divulgado nas
unidades de saude escolhidas teve uma abrangéncia de em média 18%, uma
vez que a atuacao do projeto ocorreu em 5 desses locais. Nota-se que se
considerarmos que cada uma dessas unidades assista uma quantidade
proporcional de pacientes conforme o total da populagéo, pelo menos 22.600
pessoas estariam abrangidas por essa acdo em saude.

Entretanto, sabe-se que ainda é um desafio para o poder publico atingir
100% de cobertura da populacédo por meio da Atencao primaria em Saude (APS),
visto que em abril de 2024 apenas 83% da populagcédo estava coberta pela APS
(Brasil, 2024c). Assim, percebe-se que a capacidade maxima de cobertura seria
de 18.758 pessoas, contudo, considerando que apenas 94% da populacéo
possui internet em seu domicilio, o conteudo poderia ser veiculado a 17.633
pessoas. Haja vista que o Amamentar Xingu conseguiu alcancar mais de 12.000

contas na midia social, menos de 30% do provavel publico-alvo néo foi atingido.
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6. CONCLUSAO

O Amamentar Xingu, por meio de suas agbes em saude acerca do
aleitamento materno, quebra barreiras entre mulheres e saberes, uma vez que
proporciona que a populacdo seja orientada e construa seus préprios
conhecimentos sobre a temética. Ademais, o projeto viabilizou a popularizagédo
da Ciéncia, principalmente pela utlizacdo de recursos tecnolégicos muito
acessiveis na realidade atual do Brasil, 0s quais atuam como meios
democratizadores desse saber cientifico na sociedade.

Os numeros obtidos pelas métricas, visualizacbes e curtidas na
plataforma Instagram®, ndo representam o quantitativo de pessoas atingidas
e/ou sensibilizadas pelo projeto, visto que o alcance gerado por ele &€ muito
maior, tanto virtual quanto presencial. Isso significa que esse publico,
posteriormente, ainda pode ser atingido com outros conteudos relacionados a
amamentacao promovidos por uma continuidade do Amamentar Xingu.

Logo, esse projeto viabilizou, através de seus resultados e produtos, uma
maior integracdo de ensino, pesquisa e extensdo, de modo a proporcionar o
fortalecimento desse tripé tdo importante para as universidades publicas do pais,
com a saida de conhecimento cientifico académico para além das paredes

fisicas do prédio universitario e alcancando a sociedade como um todo.
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APRESENTACAO

Este material foi produzido especialmente para
vocé, mae ou futura mae. Nele ha conteudos
sobre beneficios da amamentacéao, pega correta,
mitos e verdades. Foi produzida por graduandas
do curso de medicina da Universidade Federal do
Para como integrante do projeto de extensao
Amamentar Xingu.

Siga nossas redes sociais e
acompanhe nossos videos com
conteudos de amamentagéo:

@amamentarxingu ®
AMAMENTARXINGU
https:// doi.org/10.2.9317/5403977

Aprovacgao:

SESPA 10° CRS

i A \
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Pré-Reitoria de Extensao | UFPA
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CARTILHA INTERATIVA

A cartilha Informativa Amamentar Xingu € uma
cartilha interativa!

Cuidados com a mama

Durante a amamentagdo d

PEGA CORRETA

Uma pega correta gjuda. a evitar dor e
complicagbes, como fissuras e mamas
empoedradas.

USE APENAS AGUA PARA HIGIENE. DA NANA CUiJBJOS (o 3 mMama

Fazer a higiene somente com agua guda

g, et 5 oo Durante 3 amamentacao

SO LU BA LRI O SN0 Clique no titulo de cada pagina

Opte por modelos que déom

EVITE USAR ARSORVENTE £
PROTETORES DE NanA
O uso deles provocam aumento da
urnidade na regido, levando a uma maior
proliferacio de fungos que causam
infocges, e pode causar atéfissuras.

Vocé sera direcionado a um
video informativo sobre a ! :
mesma tematica tratada na MAQUELE SESSRIENIE

-d

cartilha.
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Importincia da amamentacdo

Para o bebt %

DURAGAO DA AMAIMENTAGCAO

O Ministerio da Saude recomenda a amamentacdo
exclusiva até os 6 meses de vida da crianca g, a partir dai, de
forma complementada até no minimo os dois anos de
idade.

NUTRICAO

@ @ O leite materno vai nutri-lo com todos os
nutrientes necessarios para ele crescer
comsaude.

[MUNIDADE

Auxilia no desenvolvimento da imunidade,
para que esteja protegido de alergias e
outras doengas

®‘ PREVINE DOENCAS
N Ajuda a prevenir doengas, como o
g desenvolvimento de diabetes e
) hipertensao

CRIA LACOS

A amamentagdo € uma forma de criar
lagos de afeto entre mae e bebé
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Importancia da amamentacdo

Para a mae %

PREVENGAO

A amamentac&o aumenta a liberagdo de
substancias que auxiliam na prevengao
contrao cancer de mama.

POS PARTO

A amamentagédo, principalmente na
primeira hora de vida do bebé, ajuda
na redugédo do Utero ao tamanho
normal e diminui o sangramento pos
parto.

AUNMENTA 0 ESPACO ENTRE PARTOS

A amamentagéo materna exclusiva faz
com que a mae se dedique para os
cuidados com o recem-nascido e pode
aumentar o espago entre os partos.

CRIA LAGOS

A amamentagao € uma forma de criar
lagos de afeto entre méae e bebé.
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Durante a amamentacdo %
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PEGA CORRETA

Uma pega correta ajuda a evitar dor e
complicagdes, como rachaduras nos
rmamilos e mamas endurecidas.

USE APENAS AGUA PARA HIGIENE DA MAMA

Fazer a higiene somente com agua ajuda
na manutengao da protegao natural da
pele, principalmente na regido da areola.
Por isso, evite o uso de sabonetes,
cremes ou medicamentos nessa area
sem recomendagao medica.

fACA UMA BoA EsCOLHA DE SUTIA

Opte por modelos que déem
sustentacgéo,com algas largas e firmes.

EVITE USAR ABSORVENTE £
PROTETORES DE MAMA

O uso desses absorventes provoca
aumento de umidade na regido, o que
pode gerar rachaduras nas mamas e ate
mesmo infecgdes por fungos.
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Cuidados para pega correta

Durante @ amamentacdo

POSICIONAIENTO PARA ANATENTAR

Existem varias posigdes que podem ser
adotadas durante a amamentagéo,
com a mae sentada, deitada, e com o
bebé em varias posi¢des. Escolha a que
se sentir mais confortavel!

REMOVA 0BSTACULOS

Remover qualquer obstaculo entre a
mama e a boca do bebé: fraldas de
boca do bebé, a méo da mae, roupas
ou qualquer outra coisa que possa
atrapalhar nesse momento.

POSICA0 DO BEBE

1) Rosto da crianga deve estar proximo e de
frente paraamama,com a cabega alinhada;
2) Corpo do bebé deve estar o mais proximo
possivel do corpo damae;

3) Anarina do bebé deve estar livre;

4) O queixo deve estar encostado na mama;

5) Deve ser possivel ver a aréola (mais em

cima do que embaixo da boca do bebé).
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Mitos € verdades

sobre @ amamentacdo

MEU LEITE € FRACO? K

Mitol O leite materno, desde o inicio,
mesmo apresentando uma cor diferente
e em quantidade menor, o chamado
colostro, contém todos os nutrientes que
o bebé precisa.

MEU LEITE PODE EMPERAR?

Verdade! Isso ocorre por um
esvaziamento incorreto. Caso
acontegca, a mae deve fazer
massagens circulares na mama e
colocar o bebé para mamar. O
importante & esvaziar a mama, e
isso pode ser feito por meio de
ordenha manual ou por bombinhas
elétricas.

A AMAMENTACAO AJUDA A EMAGRACER?

Verdade! O aleitamento, além de trazer
inumeros beneficios para o bebé, traz
também para a mae, como a perda de
peso mais rapida apos o parto. Isso ocorre
por uma aceleragéo na atividade do corpo
materno e uma perda calorica significativa

por conta da amamentagao.

q i
\ i
| e000 0%, |
i ¥ d
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0 ARROTO DO BEBE NA MAMA PODE
DAR CANCER DE MAMA? %

Mito! O céncer de mama € uma doenga
causada pela multiplicacdo desordenada
de células anormais da mama, sem
qualquer relacdo com o arroto do bebé
sobre a mama.

0 LEITE MATERNO NAO MATA A SEDE Do BERE? K

Mito! O leite materno, além de apresentar
todos os nutrientes, também tem toda a
agua necessaria para que o bebé se
mantenha hidratado. Alem disso, até os seis
meses de vida ndo se deve oferecer outros
liquidos, como chas e agua, pois podem
trazer riscos a crianga.

0 ESTRESSE PODE INTERFERIR NA PRODUGAO

DE LEITE?

Verdade! O estresse pode reduzir a
producéo de leite , uma vez que pode
alterar os hormdnios responsaveis pela
amamentagao. Dito isso, € necessario que a
mae tenha uma boa rede de apoio e um
ambiente favoravel para que a
amamentagdo seja a mais tranquila
possivel.
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Se esse conteddo Ihe ajudou, compartilhe com
quem voc® acha que precisa dessas informacoes
¢ nosS Siga nas redes Sociais para  mais
conteddos Sobre amamentacdo.

Vo® tem algum relato sobre sua experi€ncia na
amamentacdo ou alguma ddvida? Manda para a
gente!

& Email: amamentarxingu@gmail.com

Amamentar

24 Q®
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