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RESUMO

Este estudo objetivou identificar o perfil das discentes que tiveram gestagdo no periodo de
julho de 2016 a julho de 2019 entre os 10 campi da Universidade Federal do Pampa; conhecer
os impactos da maternidade para a continuidade do curso de graduagao; identificar o tempo de
Aleitamento Materno; conhecer dispositivos de auxilio disponiveis a gestante e puérpera na
Universidade. Trata-se de estudo exploratdrio descritivo, com abordagem qualitativa. A coleta
de dados foi desenvolvida por meio de formulério online e enviado para todos os discentes
matriculados na Universidade Federal do Pampa, em seus 10 campi no periodo de julho de
2016 a julho de 2019. Com um niimero total de 35 respostas em sete campi da Universidade.
As discentes discorreram sobre suas experiéncias de gestar e amamentar durante a graduacao,
com impactos descritos como a falta de apoio de familiares e da comunidade académica.
Dentre as participantes, 97,1% amamentou seus filhos e na sua maioria entre 12-24 meses,
totalizando 54,3% das respondentes. Ja sobre os dispositivos de auxilio disponiveis dentro da
universidade, 77,1% relataram de maneira negativa e descrevem a falta que tais dispositivos
fazem para a continuidade da graduacao sem se separar da funcao da paternidade. Mesmo ja
dispondo de muitos dispositivos que auxiliem tais discentes para dar continuidade na sua
graduacao como licenca maternidade e auxilio-creche, ainda € preciso mais, principalmente o
empoderamento destes, dando-lhes acesso a um conhecimento de qualidade sobre seus
direitos como pais e estudantes dentro da comunidade académica e a introducdo de
dispositivos de auxilio estruturais, como fraldario e sala de amamentagao dentro do campus,

permitindo a continuidade da graduagao aos discentes que constituem familia neste processo.

Palavras-chave: Gravidez; Aleitamento Materno; Educagdo Superior; Mulheres; Saude da

Mulher.



ABSTRACT

This study has to objectively students profile who have gestation in the period of 2016 july to
2019 july between the 10 Universidade Federal do Pampa campuses; know the impacts of
motherhood to be a continuity of graduation course; identify the whole of breastfeeding; learn
about support devices for pregnant and postpartum women at the university. This study was
carried by descriptive exploratory method, with a qualitative approach, research being carried
out through an online form and sent to all enrolled students of Universidade Federal do
Pampa, in its 10 campuses in the period of 2016 july to 2019 july. With a total number of 35
responses from 7 university campuses, such students spoke about their experiences of
pregnancy during the graduation, with impacts described as the lack of support from family
members and the academic community. A total of 97,1% of the mothers breastfed their
children and mostly between 12-24 months, totaling 54,3% of respondents. Already about the
aid devices inside the university, 77,1% report negatively and

describe the lack of what these devices do for the continuity of graduation without separating
from the role of parenthood. Even though it already has many devices that support devices
students to continue your graduation, still needs more, mainly theis empowerment, giving
them access to quality knowledge about your rights as parents and students from an academic
community and the introduction of structural aid devices as a changing room and on-campus
nursing room, thus generating a socio-cultural and academic relationship, allowing the

continuity of graduation to many students who build a family in this process.

Keywords: Pregnancy; Breast Feeding; Education, Higher; Women; Women’s Health.
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1. INTRODUCAO

Ao longo dos séculos, a mulher vem quebrando barreiras e criando sua
independéncia e emancipacdo. No contexto histérico, na antiga Grécia, para ser considerado
cidadao na cidade de Atenas, era necessario “ser do sexo masculino e filho de pai e mae
ateniense”,! ou seja, a mulher ndo era nem mesmo considerada cidada. Segundo Silva e
Londero (2015), na Idade Média, as mulheres que tinham acesso a literatura e artes e que se
afastavam do “trabalho do lar” eram consideradas bruxas; e, diante disso, muitas foram mortas
em fogueiras. Até entdo, a mulher era considerada objeto de pertencimento dos homens,
fossem eles pais, filhos, irmaos ou maridos, sendo educada basicamente para tomar conta das
tarefas domésticas e cuidar dos filhos.?

No século XX, apos as grandes guerras, a mulher passou a ocupar postos de trabalho
assalariados fora do seu contexto doméstico e, a partir disso, comegou a reivindicar direitos
iguais aos dos homens. J4, no século XXI, as mulheres tornaram-se a grande for¢a no mundo
do trabalho.'? Segundo as Estatisticas de Género: Indicadores sociais da mulher, presentes no
Instituto Brasileiro de Estatistica (IBGE, 2018), elas trabalham, em média, 30 horas a mais
que os homens e dedicam-se cerca de 73% a mais no numero de horas em cuidados
domésticos do que eles. As taxas de escolaridade mostram que 73,5% das mulheres estdo no
ano equivalente a sua idade na educagdo no ensino médio, enquanto o percentual masculino ¢é
de 63,2%. Em relacdo ao ensino superior, o percentual de homens que completaram a
graduacao foi de 15,6%, ja o sexo feminino atingiu o indice de 21,5%. Entretanto, mesmo
com os dados mostrando a abrangente atuacdo da mulher no mercado de trabalho e os maiores

indices de educagao, elas recebem cerca de 3/s dos salarios masculinos.*

Neste contexto, hd alguns anos, as mulheres que engravidaram durante a realizagao
de um curso superior eram orientadas quanto ao afastamento da graduagdo e, em muitas
dessas situacdes, elas adiavam a sua formagdo universitdria, até que sua vida estivesse
“reorganizada”, ou seja, quando os filhos ja estavam crescidos. Com isso, muitas mulheres
acabaram adiando ou ndo realizando o sonho da conclusdao da formacao universitaria. Ja, nos
ultimos anos, tem-se acompanhado uma nova perspectiva, na qual as discentes vém buscando
conciliar a manutengdo da vida académica com os cuidados maternos, mas, para que isso seja
possivel, também h4 a necessidade de apoio da universidade.

A mulher tem direitos trabalhistas, estudantis, sociais e de atendimento médico,
durante o periodo de gestacdo e puerpério. A Licenga Maternidade foi criada no Brasil em

1943 e garantia 84 dias de afastamento da mulher de suas atividades remuneradas, os quais
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eram pagos pelo empregador.” Em 1973, a licenga comegou a ser paga pela Previdéncia

Social. Apesar disso, a mulher ndo tinha garantias de se manter empregada. Somente na
Constituicdo de 1988, os direitos de licenca-maternidade foram selados e ampliados.’®
Atualmente, a mulher tem sua licenca paga pela Previdéncia Social, pode se afastar por 120
dias do trabalho, tem a garantia de ndo ser demitida, a ndo ser por justa causa, no periodo de
gestacdo e puerpério, e dispensa de uma hora ou duas dispensas de 30 minutos diariamente
para amamentagdo do bebé até ele completar seis meses de vida.® No Brasil, esse direito €
assegurado para mulheres trabalhadoras com carteira assinada e contribuintes de Previdéncia
Social. As demais ndo t€ém os mesmos direitos.’

As discentes gravidas, sejam elas maiores de idade ou ndo, estdo amparadas pela Lei
1.044/1969, que assegura que estas podem cumprir seus compromissos escolares no
domicilio, a partir do oitavo més de gestacdo. Além disso, elas t€ém direito a licenca, conforme
atestado médico apresentado a diretoria das instituigdes de ensino.” Muitas académicas nao
podem contar com o apoio familiar e nem mesmo dispdem de creches para auxiliar no
cuidado com o recém-nascido. Ainda que consigam vagas, estas sdo disponibilizadas em
unico turno. Com isso, € preciso considerar que as mulheres que frequentam cursos diurnos ou
noturnos podem ter comprometimento em suas atividades integrais nas universidades. Neste
sentido, tais mulheres precisam de apoio institucional para se manterem frequentes. O apoio
em questdo refere-se, minimamente, a espagos para cuidados higi€nicos, salas para
aleitamento materno e/ou alimentagdo das criangas, uma vez que o Ministério das Saude (MS)
recomenda que todas as criangas recebam o aleitamento materno exclusivamente (AME) até o
sexto més de vida® e, para que isso acontega, as maes precisam de espagos adequados para

desenvolver e manter essa pratica.

2. OBJETIVO
Identificar o perfil das discentes que tiveram gestagdo no periodo de julho de 2016 a
julho de 2019 entre os dez campi da Universidade Federal do Pampa; - conhecer os impactos
da maternidade para a continuidade do curso de graduacdo; - identificar o tempo de
Aleitamento Materno; - conhecer dispositivos disponiveis de auxilio a gestante e puérpera na

Universidade.

3. METODOS

3.1 Aspectos éticos
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A pesquisa seguiu as Normas de Pesquisa em Saude estabelecidas pela Resolucao

466/12 do Conselho Nacional de Satide (CNS), que regulamenta as pesquisas envolvendo
seres humanos." Foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da Unipampa, sendo

aprovada sob o Parecer nimero 4.479.906.

3.2 Referencial metodolégico

Estudo de carater exploratorio descritivo, com abordagem qualitativa.'” !

3.3 Cenario do estudo
A pesquisa foi realizada na Universidade Federal do Pampa - UNIPAMPA, que conta
com dez campi (Alegrete, Bagé, Cacapava do Sul, Dom Pedrito, Itaqui, Jaguardo, Santana do

Livramento, Sdo Borja, Sao Gabriel e Uruguaiana).

3.4 Fonte de dados
Os dados foram obtidos por meio de questiondrios enviados via e-mail institucional
para as académicas regularmente matriculadas entre os anos de 2016 a 2019 e maiores de 18
anos e que tiveram filhos neste periodo. No periodo de dezembro de 2020 a fevereiro de 2021,
em que a pesquisa foi realizada, o questionario foi direcionado ao coordenador académico de
cada campus da Universidade e, embora tenham sido enviados os questiondrios para os dez
campi, obtivemos respostas dos discentes de apenas sete campi: Bagé, Cagapava do Sul, Dom
Pedrito, Itaqui, Jaguardo, Santana do Livramento e Uruguaiana.
Desta pesquisa participaram majoritariamente mulheres, discentes da Universidade em
seus dez campi, porém, todos os discentes receberam o e-mail que continha o convite para a
pesquisa ¢ um discente do sexo masculino também respondeu. Dos 8.125 (oito mil cento e
vinte e cinco) estudantes que receberam a pesquisa, apenas 36 responderam ao questiondrio.
Sendo assim, 35 (97,2%) respostas foram incluidas e analisadas.
Participaram efetivamente do estudo as discentes que responderam afirmativamente a
questdo: “Vocé teve gestacdo no periodo de julho de 2016 e julho de 2019, estando na

graduacao?”. Foram excluidas aquelas que informaram nao ter tido gestagcao no periodo.

3.5 Coleta e organizacao dos dados

O questionario contava com questdes mistas, que incluiam perguntas abertas e

99 ¢ "’ n

fechadas.'® Para as questdes fechadas (“sexo”, “em qual campi vocé estuda”, "sua gravidez foi

29 <¢ 2% <¢

planejada”, “vocé recebeu apoio familiar”, “vocé recebeu apoio de forma geral”, “seu filho foi



15
amamentado”, “qual o tempo de amamentagdo”, “foi usado apenas leite materno”, “foi
preciso levar seu filho para ser amamentado na universidade”, “vocé identifica dispositivos de
apoio dentro da universidade”), a informante deveria escolher uma resposta entre as
constantes de uma lista pré-determinada, indicando aquela que melhor correspondia a

29 ¢¢ 29 <¢

informacao que desejava fornecer. J& as questdes abertas (“idade”, “curso”, “periodo atual do

2 13 2 (13

curso”, “quais tipos de apoio a gestante recebeu”, “quem ofereceu o apoio”, “quais outros
tipos de alimentos foram usados”, “qual formula de leite artificial foi usada”, “quem fez a
indicagdo”, “se as maes tiveram espaco adequado para amamentar seu filho na universidade”,
“quais os dispositivos identificados”, “o que as alunas viam como dispositivos necessarios
para continuar a graduacdo sem descuidar do cuidado da crianga”), tinham a possibilidade de
as participantes responderem a livremente.”* As respostas foram organizadas em categorias
para analise segundo a tematica de Minayo (2001), onde foram ordenadas pela cronologia do
envio das respostas, classificadas quanto aos temas discutidos e entdo, realizada a analise
propriamente dita.'!

Para garantir o anonimato das discentes em suas falas foram registradas como

Estudante, E1, 2, 3, e assim sucessivamente, pela ordem de coleta de dados.

4. RESULTADOS
4.1 Perfil das discentes que tiveram gestacio no periodo de julho de 2016 a julho de 2019
entre os dez campi da Universidade Federal do Pampa
A faixa etaria das académicas variou de 22 a 55 anos, sendo a idade média de 30,68
anos. Houve 34 (97,1%) respostas de pessoas do sexo feminino e uma (2,9%) do sexo
masculino. Quanto ao campus onde estavam matriculados, a Tabela 1 indica a relagdo
completa

Tabela 1. Relagdo de discentes matriculados por campus

Campus n %o
Bagé 5 14,3%
Cagapava do 5ul 3 8,6%
Dom Pedrito 6 17,1%
Itaqui 5 14,3%
Jaguardo 4 11,4%
Santana do Livramento 5 14.3%
Uruguaiana 7 20,0%

Em relagdo ao periodo atual do curso, um (2,9%) estava no 2° semestre regular; dois

(8,6%), no 3° semestre; dois (8,6%), no 4° semestre; dois (5,7%), no 6° semestre; seis
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(17,1%), no 7° semestre; nove (25,7%), no 8° semestre; cinco (14,3%), no 9° semestre; quatro

(11,3%), no 10° semestre; e dois (5,7%) tiveram suas respostas inconclusivas, pois deixaram o
campo em branco ou nao especificaram em qual periodo estavam na faculdade. Em relagdo ao
curso em que estavam matriculadas, a Tabela 1 apresenta os 18 cursos descritos pelos

discentes, o numero de discentes e a porcentagem.

Tabela 2. Relagdo entre os cursos e discentes matriculados

Cursos n %
Administracdo 4 11,42
Agronomia 1 2,85%
Bacharelado Interdisciplinar em Ciéncias e 2 5,71%
Tecnologia
Ciéncias Econdmicas 1 2,85%
Ciéncias da Natureza 4 11,42%
Educagdo do Campo 1 2,85%
Enfermagem 3 8,57%
Engenharia Quimica 1 2,85%
Engenharia de Produgdo 1 2,85%
Enologia 2 5,71%
Farmacia 1 2,85%
Fisioterapia 1 2,85%
Geologia 2 5,71%
Letras B 17,14%
Licenciatura em Quimica 1 2,85%
Nutricdo 1 2,85%
Pedagogia 2 5,71%
Pas-Graduacdo em Ciéncias Farmacéuticas 1 2,85%

4.2 Estou gestante durante a graduacio e preciso de apoio

Em relag¢do ao planejamento da gestacdo, 23 (65,7%) das discentes responderam que a
gestacdo ndo foi planejada, e 12 (34,3%) afirmaram que foi planejada. Trés (8,6%)
responderam que ndo tiveram apoio familiar e 32 (91,4%) responderam que contaram com
apoio da familia durante o periodo da gestagao.

Dentre os familiares citados, destacam-se os pais (avos maternos da crianga). Em
nimero menor, foi referido apoio de cOnjuges e pais da crianca, amigos e sogros de
participantes, porém em menor numero. Cinco respondentes (14,28%) citaram professores,
colegas e servidores da universidade como fonte de apoio. Quando questionados se tiveram
apoio de forma geral, quatro (11,4%) relataram que nao tiveram nenhum apoio e 31 (88,6%)
relataram que contaram com apoio, o qual esteve relacionado aos aspectos financeiro,

psicologico e de cuidado com a crianga apds o nascimento.
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Em relagdo ao tipo de alimentacdo de seus filhos, 34 (97,1%) responderam que

amamentaram e uma (2,9%) respondeu que ndo amamentou. Quando questionadas sobre qual
o tipo de aleitamento adotado, 17 (48,6%) alimentaram seus filhos exclusivamente com leite
humano (AME), e 18 (51,4%) responderam que usaram alimentagcdo complementar, com leite
artificial, formulas e outros alimentos. Destas que indicaram a utilizacado dos complementos,
21 (60%) informaram terem sido orientadas por pediatras e, trés (8,57%) por familiares e

experiéncias pessoais.

Tabela 3. Tempo de amamentagdo em meses

Tempo de Amamentacdo n %o
Dias 1 2.9%
1 més 1 2,9%
2 meses - -

3 meses 2 5.7%
4 meses 2 5.7%
5 meses 1 2.9%
6 meses 1 6.9%
7 meses - -

8 meses 1 2.9%
9 meses 2 5.7%
10 meses 2 5.7%
11 meses - -
12 meses 1 2.9%
Entre 12 ¢ 24 meses 19 54,3%
Ndo Responderam 2 5,7%

4.3 Dispositivos de auxilio a académica que amamenta, o que temos e o0 que ainda
precisamos

Sobre os dispositivos de auxilio para amamentagao, cuidados e vivéncias dos discentes
com a criang¢a na universidade, 22 (59,4%) ndo relataram a necessidade de levar seu bebé até
o campus universitario. Contudo, 13 (40,6%) relataram que foi preciso levar o bebé para a
universidade em algum momento e, neste sentido, foram undnimes em responder que, nos
diferentes campi, nao dispunham de espago adequado para amamentar ou realizar cuidados
higiénicos basicos dos bebés.

Tais discentes foram questionadas sobre quais os desafios enfrentados para manter a
amamentacdo exclusiva dentro da Universidade, neste espaco, eles transcorreram sobre suas
experiéncias e se tiveram oportunidade para manter o AME. As falas ndo foram alteradas,
para valorizar a experiéncia de cada discente.

do, geralmente era nas cadeiras no corredor ou em algum espago de

convivio dos/as estudantes.” E6
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“Eu tranquei o semestre e quando engravidei eu fiquei muito mal por
mais de més e vomitava muito entdo ndo ia as aulas e reprovei em

quase todas por falta.” ES

“Ndo amamentei em sala de aula creio que ndo ha lugar certo, mas
poderia ter uma sala para ficarmos mais sozinhos muitas mdes ainda
sentem vergonha ou pela propria sociedade que ndo aceita muitas
vezes ver essa cena que pra mim e unica e ndo hd coisa mais
perfeital!” E11

“ndo, era barulhento, ou ndo tinha cadeira adequada, foi no carro

mesmo” EI16

“O campus esta totalmente despreparado para esse tipo de situagdo.
Ndo possui sala para descanso ou um lugar sossegado para

aleitamento.” E17

“Ndo. Amamentava durante as aulas, no corredor e em todos os
lugares que fosse necessario. Como o turno do curso é integral entdo
eu levava meu filho para a faculdade sempre e ficava com ele la
durante todo o dia. Levava ele para todos os lugares incluindo aulas,
banheiro, restaurante universitario, cantina, etc.” EI8

“«“

do tive pois a universidade ndo oferece , amamentava dentro do
carro no estacionamento” E24

“Nunca tive espago adequado para amamentar, ou para fazer a troca
de fralda do meu filho. Sempre amamentei na frente de todo mundo, e
muita gente incluindo alunos e servidores me olhavam com olhos de:
nossa, essa acabou com sua vida tendo filho nessa fase da vida, ou com
o olhar de vergonha... Perdi muita aula por ter que parar para
amamentar, e nunca nenhum professor me chamou para repor aula ou

para perguntar se fiquei com alguma duvida. “ E28
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“Porque o ambiente universitario ndo tem muito planejamento para

receber a mde e o bebé.” E31

A partir destas falas, ¢ perceptivel que os desafios para dar continuidade ao AME para
tais discentes, enfrentando desconforto posicional principalmente, pelos seus colegas e corpo
docente da Universidade.

Além disso, 27 (77,1%) informaram que nao reconheciam nenhum tipo de auxilio na
universidade quando precisaram levar seus bebés para o campus; e oito (22,9%) tinham
conhecimento. Estes respondentes foram questionados sobre quais dispositivos identificavam
no campus universitario e, elencaram o apoio de professores ¢ a flexibilidade dos horarios.

“Flexibilidade nos horarios, minha orientadora me atendia no horario
que ficasse melhor para mim. Qutras professoras também foram bem

compreensiveis.” E6

“O apoio dos professores apenas ,infelizmente ndo tinham espago para
oferecer onde pudessem ter mais oportunidade e os mesmos deixavam
claro que iriam lutar para que conseguissem trazer para nossa

universidade um espago de apoio.” E24

“Disciplinas que ndo pude cursar, foram trancadas e as demais me

ofertaram em regime domiciliar.” E31

“Licenca maternidade” E35
As discentes tiveram oportunidade de discorrer sobre o que entendiam como
necessario no campus universitdrio para que pudessem trazer seus bebés, especialmente
aqueles menores de meses de vida.
“Acredito que se a universidade disponibilizasse uma creche para os
alunos que se tornaram pais recentemente, seria uma ajuda incrivel e
de valor incalculavel no desempenho social e académico dos alunos.
Outra possibilidade que se mostrou viavel com esse periodo de
pandemia é o ensino parcialmente remoto onde as mdes poderiam estar
em casa com seus filhos, sem deixarem de cumprir suas obrigacoes

estudantis ou pelo menos tornando esse processo possivel.” E3
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“Para as alunas gestantes a compreensdo de todos os professores,

acompanhamento psicologico ( principalmente pos-parto), preferéncias
em filas de RU, biblioteca, ajuste de matricula, entre outros. Para
quem ja tém filhos, a Unipampa poderia oferecer acessibilidade como
trocadores no banheiro ou uma sala especifica, sala para

amamentacdo e sala de recreacdo.” ES

“Um espago para que posso sair da sala de aula e amamentar o bebé,

espagos que a crianga possa ficar enquanto esta com o cuidador.” E6

“Um espaco que possa ter privacidade e conforto durante a
amamentagdo exclusiva do bebé, pois neste periodo é importante dar
ateng¢do a criang¢a e também ndo perder o interesse pela graduagado,
mesmo sendo um periodo de exaustdo da mulher esse apoio seria

importantissimo para nos" E9

“Poderia ter um local para deixar as criangas e ou uma sala onde

fosse possivel trocar e amamentar a crianga!!” El1l

“Acredito que um apoio maior por parte da institui¢do ja que as mdes
ndo dispoe de tanto tempo disponivel depois que nasce a crianga.
Também de um espago para a mde poder amamentar o seu filho sem se

sentir constrangida, assim como um trocador no banheiro feminino.’

El3

“Preparo dos professores. O que mais me influenciou quando precisei
sair no meio da aula para amamentar era o olhar de alguns
professores (de pena ou de estranheza). Além disso dizer para os
professores sempre darem intervalo na aula para que a mde/pai possa

amamentar ou trocar o bebé.” E18

“Ter uma flexibilidade quanto aos prazos de entrega de trabalho, pois
ter uma crianga exige tempo, e muitas vezes ndo CONSeguimos

controlar esse tempo.” E22
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“Atividades no regime domiciliar, suporte via ferramentas online para

tirar duvidas.” E31

5. DISCUSSAO

De acordo com o Departamento de Informética do Sistema Unico de Saude
(DATASUS), no Brasil, em 2019, foram registrados 597.119 nascidos vivos de maes com
idade entre 30 e 34 anos.' Os discentes que responderam a esta pesquisa tinham média de
idade de 30,68 anos, o que coincide com a média de idade das mulheres que tiveram filhos no
ano de 2019 no Brasil."

As discentes que vivenciam uma gestacdo no periodo de formac¢do académica estdo
mais suscetiveis ao abandono escolar, ao afastamento de seus bebés e a interrupgao precoce
do AME. Para que possam se manter com frequéncia e aproveitamento nas aulas, se faz
necessario que os gestores estejam atentos a esta situacdo e possam oferecer o apoio
institucional que cada discente demanda.

Este apoio pode ser desde a flexibilizacdo de hordrios, sensibilizacdo de docentes para
esta nova demanda da discente, passando pela oferta do ensino remoto, que agora se mostra
viavel, chegando a oferta de espagos onde as académicas que optam por comparecer de forma
presencial possam amamentar e cuidar da higiene de seus filhos com a seguranga e respeito
que merecem, especialmente, para as discentes com bebés até seis meses de vida, para os
quais a Organiza¢ao Mundial de Satde (OMS) indica AME.®

Vale ressaltar que toda discente gestante ¢ amparada por lei para dar continuidade aos
seus estudos.” Entretanto, a garantia legal nem sempre se traduz na garantia cotidiana, com a
oferta de espagos, possibilidades e a compreensio e apoio dos pares
(gestao/docentes/discentes/técnicos administrativos).

A partir das falas apresentadas pelas discentes, a maioria tem conhecimento sobre o
direito a licenga de gestante dentro da universidade, porém, por causar atraso para tais, ndo ¢
vantajoso se ausentar das atividades académicas neste periodo, o que implicaria em um atraso
no tempo de graduacgao.

Também, discorremos aqui a partir do fato de receber uma resposta do sexo
masculino, a disponibilidade de algum amparo legal aos homens, para que os mesmos,
exercam a paternidade e possam vivencialas de perto, também no ambiente universitario.
Quanto a isso, segundo o art. 7°, XIX, da Constitui¢cao Federal (1988) e o art. 10, §, do Ato

das Disposi¢des Constitucionais Transitorias (ADCT, 2016), o homem empregado tem a
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1% Entretanto, no que se refere ao homem

garantia de cinco dias de licenca-paternidade.
estudante, a lei ndo o ampara com tal licenca para que este possa restar presente nos cuidados
exclusivos com o filho nos primeiros meses de vida, o que confirma que a nossa sociedade
atribui exclusivamente a mulher/mae o compromisso de cuidados com o bebé, tendo em vista
que somente a ela sdo garantidos alguns direitos. Nao ¢ correto e justo alijar o pai deste
compromisso de cuidado e repetidamente, sdo observadas cobrangas de baixa participagao dos
homens nos cuidados com seus filhos, mas, por certo, aqueles que trabalham e/ou estudam
precisam de amparo legal para partilhar este cuidado com a mae.

Frente a tantas situagdes enfrentadas pelas discentes gestantes e/ou puérperas, podem
emergir necessidades financeiras, tal como foi relatado por muitas respondentes. Em relagdo a
isso, as universidades publicas brasileiras contam com diversas bolsas de apoio estudantis,
regulamentadas pelo Decreto 7.234/2010, que institui o Programa Nacional de Apoio
Estudantil (PNAES). Este tem por objetivos democratizar as condi¢des de permanéncia dos
jovens na educagdo superior publica federal; minimizar os efeitos das desigualdades sociais e
regionais na permanéncia e conclusdo da educacdo superior; reduzir as taxas de retencdo e
evasdo; e contribuir para a promogao da inclusdo social pela educagdo.!’

A Universidade conta com seis modalidades de auxilio financeiro dentro do Plano de
Permanéncia, sdo elas: Auxilio-alimentacdo; Alimentagdao subsidiada; Subsidio parcial a
alimentacdo; Auxilio-Moradia; Vaga na Moradia Estudantil; Auxilio-Transporte;
Auxilio-Transporte Rural; e o Auxilio-Creche, no qual ¢ garantido auxilio financeiro aos
estudantes de graduacao presencial em situagdo de vulnerabilidade econdmica, oriundos da
rede publica de educacao e que tenham filhos em idade zero até cinco anos, onze meses €
vinte e nove dias, no valor de R§ 80,00 por filho.'* Mesmo tal valor ndo sendo suficiente para
os gastos mensais que envolvem a educacdo e necessidades basicas de uma crianga, tem sido
uma fonte de ajuda mensal as estudantes.

Frente as diferentes problematicas vivenciadas, reitera-se a importancia do apoio
psicologico as discentes tendo em vista que este ¢ um profissional capacitado para atuar como
produtor de conhecimento e executor de praticas psicoldgicas em ambiente educativo. Com o
seu trabalho, oportuniza, que as instituigdes de ensino superior minimizem os obstaculos que
se colocam entre os sujeitos € o conhecimento, possibilitando e favorecendo processos de
humanizagdo, assim, atua ndo sé com os discentes, mas também com todo o corpo docente de
uma universidade, conscientizando-os sobre as necessidades psicoldgicas existentes em cada
institui¢do, de modo a permitir que estas nao sejam empecilhos na caminhada até a conclusao

da graduagdo.*!
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A UNIPAMPA conta com atendimento psicoldgico, porém, nem todos os campi

dispdem devido a falta de profissionais. As acdes imediatas sdo executadas pelo Nucleo de
Desenvolvimento Educacional (NuDE), que ¢ um setor vinculado a Coordenagdo Académica
de cada campus, responsavel pela execugdo da politica de assisténcia estudantil e pelo apoio
pedagdgico e psicossocial. E, mesmo que ndao haja este atendimento no campus por um
profissional vinculado a universidade, o NuDE atua com o acolhimento aos discentes e
encaminhamentos para atencdo psicologica na rede municipal de cada cidade.?’

Ressalta-se a importancia da ampla divulgacdo entre os discentes quanto ao trabalho
desenvolvido pelo NuDe, para que eles saibam a quem recorrer na busca pelo atendimento de
suas demandas. Esse suporte ¢ especialmente importante para as discentes que, apds o
nascimento de um filho, podem passar por situacdes de intenso estresse no periodo de
adaptacdo, quando estdo mais suscetiveis a situagdes como depressao pds-parto e baby blues.

Com apoio, acredita-se que as mulheres conseguem transpor este periodo com maior
tranquilidade Assim, ndo havera a necessidade de escolher entre a continuidade de sua
graduacgdo e a dedicagdo ao seu bebé.

Amamentar ¢ muito mais que nutrir uma crianga, ¢ a estratégia mais simples e natural,
que gera afeto, vinculo e protecdo. Além disso, a amamentagdo ¢ a melhor intervengdo para a
redu¢do da morbimortalidade infantil e ainda, impacta na promog¢do da saude da dupla
mae/bebé.’

Para isso, ¢ importante ressaltar a implementacao de agdes de promogao e protecio do
AM, com esforcos coletivos e intersetoriais, focando nos beneficios imunologicos,
fisiologicos e cognitivos a longo prazo para a crianca e, também, sobre as vantagens que
implicam diretamente na saude fisica e psiquica das maes.® Segundo a OMS, todas as
mulheres devem ser incentivadas e capacitadas a praticar o AME desde o nascimento até os
primeiros seis meses de vida da crianca e dar continuidade a ele até os dois anos ou mais.** >

Entdo, se faz indispensavel que esfor¢os sejam desenvolvidos para aumentar a
confianca da mulher na sua capacidade de amamentar. Tais atitudes buscam a remocgao do
constrangimento e de influéncias que manipulam a percep¢do e o comportamento dessas
mulheres.?* Para isso, em 2010 foi criada a Politica Nacional de Promogao, Protecdo e Apoio
ao Aleitamento Materno no Brasil, que propde, de forma inovadora, maior articulacdo e
integragdo entre as agdes, no sentido de potencializar o seu impacto, adotando como estratégia
a linha de cuidado, atuando no sentido de garantir, por meio da protecao legal, o direito a
amamenta¢do, sendo necessario desenvolver acdes voltadas a promog¢do da amamentacao,

mobilizando a sociedade para que estes direitos sejam cumpridos.?
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Nos primeiros meses de vida do bebé, a amamentagdo pode representar fator de

protecdo para o desenvolvimento de certas doencas na idade adulta. Neste sentido, estudos
demonstram que criancas amamentadas exclusivamente tendem a uma redu¢do de doengas
alérgicas, infecgdes respiratorias, protegdo contra o excesso de peso e diabetes (perfil
lipidico), na funcdo cognitiva e neuroldgica, doencas cardiologicas e sistémicas como a
hipertensao arterial. Portanto, entende-se que, a partir da amamentagao, ¢ possivel criar uma
sociedade adulta com perfil de saide avangado e saudavel, o que impactard diretamente na
redug@o no surgimento de diversas doengas cronicas. 22

Os beneficios da amamentacdo tém uma ligacao direta as propriedades imunologicas
encontradas no leite humano. Essas propriedades geram maior desenvolvimento
neurocognitivo, previnem comorbidades e diminuem as taxas de doengas cronicas na vida
adulta.>*?

O desmame precoce também ocasiona riscos ao desenvolvimento infantil, como
maiores propensdes a diarréias, alergias alimentares e o desenvolvimento motor-oral
incompleto da crianga.?’?* Ressalta-se aqui, entdo, a importancia de que tais mulheres sejam
orientadas sobre os beneficios da amamentagdo exclusiva, incentivadas e empoderadas para
i1sso, pensando ndo apenas nos resultados a curto prazo, mas também na vida adulta de tais
criangas.?

Além disso, a amamentag¢do exclusiva gera beneficios para a mae, principalmente
protecdo quanto ao cancer de mama, redu¢do do sangramento pos-parto e o espacamento de
tempo, evitando, assim, uma nova gravidez.?*?* Nesse sentido, ¢ importante que, embora nido
seja um método contraceptivo totalmente garantido, a amenorreia lactacional pode evitar uma
nova gestacdo, Entretanto, para garantir a eficicia desse método, sdo necessarias trés
condi¢des: 1° - AME em livre demanda com o menor espacamento de tempo entre as
mamadas, sem a oferta de chds, sucos ou agua ao beb¢; 2° - a mulher deve estar em
amenorréia; 3° - o bebé deve ter até seis meses de idade.?

Como relatado pelas participantes deste estudo, muitas ndo tinham locais apropriados
para amamentar seus filhos. Dessa forma, foi necessario que a amamentacdo ocorresse em
lugares diversos, como salas de aula, corredores e at¢é mesmo dentro do carro, no
estacionamento do campus.

Cita-se também a pressdo social que elas vivenciaram no meio académico tanto por
docentes quanto por discentes, tendo em vista que estes ndo entendiam como elas poderiam
viver a maternidade e dar continuidade aos seus estudos, o que causava desconforto as

participantes. Relataram, também, a carga horaria excessiva dos cursos em turno integral ¢ a
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inflexibilidade de alguns professores quanto a recuperagao de conteudos e disponibilizacdo de

material para estudo, o que para algumas, determinou a decisdo pelo desmame precoce e a
introdugdo de formulas na alimentagdo do bebé.

O desmame precoce ¢ caracterizado como a interrupgdo do AME antes dos seis meses
de vida do bebé,**?" podendo ocasionar maleficios ao seu desenvolvimento. Muitos sdo os
motivos alegados para a interrupcdo do AME. As principais razdes apresentadas em estudos e
descritos pelas académicas envolvem desconhecimento sobre os beneficios da AME, falta de
incentivo devido as crengas populares, que sugerem que o leite humano nao € suficiente para
a crianca; o uso de mamadeiras e chupetas; a carga horaria aumentada de trabalho e estudo
das mulheres; questdes anatdomicas, como o ingurgitamento mamario e fissuras mamilares;
algumas patologias que levam ao uso de medicagdes e, também, por conselhos médicos, nos
quais os familias sdo estimuladas a adotarem e introduzirem o leite artificial.?"2*

Em casos em que ndo ¢ possivel amamentar, ha a possibilidade de oferta de formulas
artificiais. Como citado nesta pesquisa, 51,4% das estudantes responderam que fizeram o uso
de formulas artificiais durante o periodo de amamentacdo dos seus filhos e que, em grande
parte, isto foi indicado por profissionais médicos pediatras.

Sabe-se que, com o avanco das tecnologias, o uso de leites artificiais tem-se tornado
cada vez mais comum, porém, vale ressaltar, os riscos desses alimentos. Os mais comuns sao
as alteragdes gastrointestinais, risco de contamina¢do no momento do preparo e a
possibilidade de a crianga desenvolver alergias alimentares devido & proteina do leite de
vaca.?

Estas formulas foram desenvolvidas com a finalidade de se assemelhar ao leite
humano, porém, a composicao ndo se igualam as suas propriedades fisioldgicas, ja que o leite
humano se adapta a necessidade de cada bebé.*’ Nesse contexto, ¢ preciso considerar alto
indice de familias que usaram o leite artificial como alimento complementar do seu bebé,
devido a praticidade, ja que estas ainda ndo contavam com espagos adequados dentro da
universidade, para dar continuidade & amamentacao de seus filhos.

Assim como os dados levantados neste estudo, em que 54,3% dos participantes
relataram que seus filhos foram amamentados no periodo de 12 a 24 meses de idade, o Estudo
Nacional de Alimentagao e Nutri¢do Infantil (ENANI), realizado em 2019, aponta que a
prevaléncia no AM continuado, no Brasil, tem crescido nos tltimos anos.?! Apesar de este
nimero ter crescido, ainda ¢ fundamental que a comunidade fornega apoio as mulheres para

que, cada vez mais, seja reforcada a importancia e incentivado o AME e continuado.
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Os participantes também sinalizaram o desconforto posicional e a presenca de ruidos

durante a amamentacdo. Considera-se que essas situacdes podem estar relacionadas
diretamente ao desestimulo para a amamentacao exclusiva e continuada.

Como a universidade ndo dispde de espacos adequados para que as académicas
possam amamentar seus filhos, elas optam por deixad-los em casa na companhia de familiares
e cuidadores, o que faz com que muitas tenham necessitado introduzir férmula na alimentagao
de seus bebés. Tal fato se justifica pelos dados apresentados pelo ENANI, que comprovam
que a porcentagem de criancas amamentadas exclusivamente sofre brusca queda dos 4 meses
para os 6 meses, sendo a prevaléncia de AME de 60,0% nos 4 meses e 45,7% nos 6 meses, 0
que pode estar diretamente relacionado com o término da licenca maternidade e a necessidade
de introdugdo de formulas na alimentacdo infantil.*!

Associado a isso, € preciso considerar que, na galactopoiese, que consiste na terceira
fase da lactogénese, a producao do leite humano estd diretamente relacionada a suc¢do do
bebé e esvaziamento da mama. Portanto, quando a suc¢do e o esvaziamento da mama por
qualquer motivo sdo prejudicados, pode haver diminuicdo na producdo do leite, seja ela por
inibigdo mecanica e/ou quimica.’

Por isso, esforca-se que um ambiente favoravel a amamentagdo seja indispensavel
para que as discentes lactantes possam amamentar seus filhos menores de seis meses. Nesses
casos, elas precisam dispor de tempo, cadeira minimamente confortdvel para que possam
relaxar o tronco e colocar o bebé ao seio em alinhamento corporal. Ainda, salienta-se que
aquelas que necessitarem de orientagdo, precisam ter a sua disposicdo um profissional
capacitado para ajudar em todas as demandas e duvidas que surgem durante o processo de
amamentar,* fornecendo suporte para as maes nas suas escolhas.

E preciso sinalizar também que a amamentacio continuada pode ocorrer se houver a
ordenha manual ou mecanica do leite humano, Nesse caso, ndo ha a necessidade de que as
formulas artificiais sejam utilizadas no lugar do leite humano.

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (2017), alguns dos beneficios da ordenha
do leite humano sdo: o aumento da producdo de leite, mantendo, assim, a amamentacao
continuada; alivio do ingurgitamento mamario; extragcdo do leite para o bebé que nao pode ser
amamentado; armazenamento ¢ oferta do leite quando a mae retorna ao trabalho/estudo ou
precisa se afastar por um periodo; auxilio no tratamento de mastite; e doagdo a um Banco de
Leite Humano.?* Porém, por falta de espagos adequados para a ordenha do leite, muitas maes

esgotam seus leites no banheiro da universidade.
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Para isso, ha no Congresso Nacional, a existéncia do Projeto de Lei 118/2019, que

determina a instalagdo de salas de apoio a amamentagdo em Orgdos e entidades publicas
federais, com a justificativa de que, quando as mulheres retornam aos seus trabalhos, apds o
término da licengca maternidade, as mesmas encontram desafios em conciliar a nova rotina
com a amamentacdo de seus filhos, e, frente a todos os beneficios do AM, que também foram
apresentados neste estudo, e as defesas do Estatuto da Criangca e do Adolescente sobre o
direito a vida e alimentacao, a partir da sociedade e do Poder Publico, faz-se a importancia de
projetos como este também dentro do ambiente universitario.

Alguns discentes também discorreram acerca da falta de dispositivos de auxilio
dentro do campus universitario. Eles reforcam a auséncia de fraldario. A necessidade desse
dispositivo se justifica pelo fato de que com o aumento da producdo de leite, ha também
aumento da ingesta de leite, e consequentemente, determina maior nimero de evacuagdes do
bebé.®

Ressalta-se que a troca de fraldas ap6s cada mamada ¢ um cuidado de higiene basico e
de direito para toda crianca, pois, além de prevenir odores desconfortdveis decorrentes, evita
também o surgimento de assaduras. Os relatos apontam que, quando maes/pais levam seus
filhos para o campus universitario, eles precisam realizar a higiene das criangas em banheiros,
que nao tém estrutura para acomoda-los.

Um espaco de fraldario requer area pequena com mesa revestida de colchonete
(material lavavel), pia com agua quente corrente e cestos de lixo. Além disso, ¢ fundamental
que o espaco possa ser acessado por homens e mulheres, tendo em vista que os cuidados
higiénicos da crianga nao sdo tarefa exclusiva da mae, e que ha pais que sdo ativamente
presentes no cuidado de seus filhos e que necessitam de acesso ao espago também possa
fazé-lo.

Desse modo, ¢ importante considerar os aspectos socioculturais, que determinam os
papéis atribuidos a mulher e a0 homem no cuidado a crianga.*® Neste sentido, a universidade
deve ser espaco apropriado para estimulo ao engajamento paterno fazendo com que os pais se
sintam incluidos nas questdes relativas aos cuidados a saude dos filhos.

Cabe mencionar que algumas maes e pais, no ambito universitdrio, contam com
dispositivos de auxilio. Alguns contam com a rede de apoio familiar e social para darem
continuidade aos seus estudos, mas ¢ preciso mais. E fundamental ter um olhar cuidadoso a
todos os desafios vivenciados pelas mies e pais universitarios. E necessario cuidar, ajudar e
promover o acesso € a permanéncia de qualidade para que os eles nao se sintam excluidos em

um local que naturalmente deveria agregar.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Ao encerrar este estudo restam duas grandes certezas, a primeira é que o leite humano
¢ a melhor forma de alimentar a crianca. A segunda ¢ que as mulheres precisam ser apoiadas
para que esta pratica seja protegida ¢ mantida. Neste sentido, ressalta-se a importancia de
dispositivos basicos, como o fraldario de uso compartilhado e¢ a sala de amamentagao com
espaco para armazenamento de leite.

Ainda refor¢a-se a necessidade de melhoria de dispositivos legais, como o valor
referente ao auxilio creche, a implementacao de creches dentro dos campi universitarios e a
oportunidade de os pais serem amparados legalmente, para que possam ser participantes
ativos no que se refere aos cuidados iniciais com os seus filhos. A partir desses aparatos
considera-se que os discentes conseguirdo continuar seus estudos sem negligenciar os
cuidados da maternidade e paternidade.

Sugere-se entdo que as universidades em geral, que destacam em seus perfis
institucionais a oportunidade e acesso a educagdo superior publica de qualidade a todos,
possam mais uma vez, transformar a vida e seus ambientes académicos, oportunizando acesso
e a permanéncia de discentes a partir de dispositivos de auxilio legais e institucionais.

Indica-se a importancia de novos estudos, que possam abordar o impacto a longo
prazo destes dispositivos na vida de maes e pais que estdo na graduagdo. Também sugere-se
estudos que indiquem os numeros da evasdo de estudantes por esses motivos a nivel macro,
abrangendo os estados e a federagdo, permitindo aten¢do direcionada a esta particularidade e
realidade de muitos alunos de instituigdes publicas e federais.

Por fim, reitera-se apoio ao Projeto de Lei 118/2019, que determina a instalagdo de
salas de apoio a amamentagdo em Orgdos e entidades publicas federais como oportunidade
inequivoca de auxilio a jovens maes e pais. Pondera-se que estratégias como estas podem
auxiliar na concretizagdo da tdo sonhada formacdo universitaria para os estudantes que

constituem familias nesse periodo.



29
7. REFERENCIAS

1. HEFFEL, Carla K. M.; DA SILVA, Vinicius. A construcdo da autonomia feminina: O
empoderamento pelo capital social. XII Coloquio Nacional Representacdes de Género e
Sexualidade. Campina Grande, 2016. Disponivel em:

<https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053 _MDI1_
SA8 ID1895 11052016133624.pdf>. Acesso em: 13 de maio de 2021.

2. DA SILVA, Vinicius; LONDERO, Josirene C. A marcha das margaridas - Politicas de
género em busca da eficacia dos direitos e garantias fundamentais das trabalhadoras
rurais. XI Seminario Nacional de Demandas Sociais e Politicas Publicas na Sociedade
Contemporanea. Santa Cruz do Sul, 2015. Disponivel em:
<https://editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053_MDI1_SAS8
1D48 17042016155613.pdf>. Acesso em: 13 de maio de 2021.

3. REIS, Stefani A. S. Ser mae na universidade: uma analise da percepciao de alunas
gestantes e nutrizes acerca das politicas de assisténcia social de uma IFES. Mariana,
2017. Disponivel em:

<https://www.monografias.ufop.br/bitstream/35400000/590/I/MONOGRAFIA_Percep%C3
%AT%C3%A30GestantesUniversidade.pdf>. Acesso em: 13 de maio de 2021.

4. BRASIL, IBGE. Estatisticas de Género: Indicadores sociais das mulheres no Brasil.
IBGE. Estudos e Pesquisas. Informagdes demograficas e socioecondmicas. n. 38; Brasilia,
DF, 2018. Disponivel em:

<https:/biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv101551 informativo.pdf>. Acesso em:
13 de maio de 2021.

5. LESSA, Daniele. Especial Licenca-Maternidade 2: Evolucio das leis e costumes sobre
licenca-maternidade no Brasil. Camara dos Deputados. Brasilia, DF, 2007. Disponivel em:
<https://www.camara.leg.br/radio/programas/293878-especial-licenca-maternidade-2---evolu
cao-das-leis-e costumes-sobre-licenca-maternidade-no-brasil--06-02--->_. Acesso em: 14 de
maio de 2021.

6. BRASIL. Constituicio da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, DF, 1988.

Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.ht m>.
Acesso em: 14 de maio de 2021.

7. BRASIL. Lei n° 1.044, de 21 de outubro de 1969. Brasilia, DF, 1969. Disponivel
em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/Decreto-Lei/Dell044.ht m> . Acesso em: 14 de
maio

de 2021.

8. BRASIL. Ministério da Saude. Satude da Crianca: Aleitamento materno e aleitamento
complementar. Série A, Normas e Manuais Técnicos, Cadernos de Atencdo Basica. 2° ed.
Brasilia, DF, 2015. Disponivel em:

<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamento_materno_cab23.pdf
>. Acesso em 14 de maio de 2021.

9. GIL, Antonio C. Como elaborar projetos de pesquisa. Editora Atlas S.A. 4° ed. Sdo
Paulo, 2002. Disponivel em:


https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053_MD1_SA8_ID1895_11052016133624.pdf
https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053_MD1_SA8_ID1895_11052016133624.pdf
https://editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053_MD1_SA8_ID48_17042016155613.pdf
https://editorarealize.com.br/editora/anais/conages/2016/TRABALHO_EV053_MD1_SA8_ID48_17042016155613.pdf
https://www.monografias.ufop.br/bitstream/35400000/590/1/MONOGRAFIA_Percep%C3%A7%C3%A3oGestantesUniversidade.pdf
https://www.monografias.ufop.br/bitstream/35400000/590/1/MONOGRAFIA_Percep%C3%A7%C3%A3oGestantesUniversidade.pdf
https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv101551_informativo.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamento_materno_cab23.pdf

30

<http://www.uece.br/nucleodelinguasitaperi/dmdocuments/gil_como_elaborar_projeto_de pe
squisa.pdf>. Acesso em: 15 de maio de 2021.

10. FONSECA, Jodo J. S. Metodologia da Pesquisa Cientifica. UECE. Universidade
Estadual do Ceara. Fortaleza, 2002. Disponivel

em:<http://www.ia.ufrr].br/ppgea/conteudo/conteudo-2012-1/1SF/Sandra/apostilaMetodologi
a.pdf>. Acesso em: 15 de maio de 2021.

11. MINAYO, Maria C. de S. Pesquisa Social: Teoria, método e criatividade. 18° ed.
Petrépolis, 2001. Disponivel em:

<http://www.faed.udesc.br/arquivos/id_submenu/1428/minayo__2001.pdf>. Acesso em: 15
de maio de 2021.

12. UNIVERSIDADE FEDERAL DO PAMPA. Onde esta localizada a UNIPAMPA?.
Bagé: UNIPAMPA, 2015. Disponivel em:

<https://unipampa.edu.br/portal/conteudo/35-onde-est%C3%A 1 -localizada-unipampa>.
Acesso em: 17 de maio de 2021.

13. GERHARDT, Tatiana E.; SILVEIRA, Denise T. Métodos de Pesquisa. Universidade
Federal do Rio Grande do Sul. Editora da UFRGS. Porto Alegre, 2009. Disponivel em:

<http://www.ufrgs.br/cursopgdr/downloadsSerie/derad005.pdf>. Acesso em: 17 de maio de
2021.

14. BRASIL. Resolu¢ao N° 466, de 12 de Dezembro de 2012. Brasilia, DF, 2012.

Disponivel em: <https://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/Reso466.pdf>. Acesso em:
17 de maio de 2021.

15. BRASIL, DATASUS. Indice de Nascidos Vivos - Segundo idade da mie.
MS/SVS/DASIS. Brasilia, DF, 2019. Disponivel em:

<http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinasc/cnv/nvuf.def>. Acesso em: 14 de junho de
2021.

16. OLINTO, Maria T. A.; GALVAO, Loren W. Caracteristicas Reprodutivas de Mulheres
de 15 a 49 anos: estudos comparativos e planejamento de acdes. Rev. de Satde Publica.
Vol 33, N 1. Campinas, 1999. Disponive em:
<https://www.scielo.br/j/rsp/a/PRhgnmj7YbMp9Y {z36pQ6xs/?format=pdf&lang=pt>.

Acesso em: 14 de junho de 2021.

17. BRASIL. Decreto n° 7.234, de 19 de julho de 2010. Brasilia, DF, 2010. Disponivel em:

<http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2007-2010/2010/decreto/d7234 . htm>. Acesso em:
16 de junho de 2021.

18. UNIVERSIDADE FEDERAL DO PAMPA. Resolucao n° 84, de 30 de outubro de 2014.
Bagg, UNIPAMPA, 2014. Disponivel em:
<https://sites.unipampa.edu.br/consuni/files/2010/06/res- 84 2014-politica-de-assistencia-est
udantilb.pdf>. Acesso em: 16 de junho de 2021.

19. BRASIL. Atos das Disposicdes Constitucionais Transitorias, Art. 10. Brasilia, DF,
2016. Disponivel em:
<https://www.senado.leg.br/atividade/const/con1988/ADC1988 08.09.2016/art 10 _.asp>.
Acesso em: 01 de julho de 2021.


http://www.uece.br/nucleodelinguasitaperi/dmdocuments/gil_como_elaborar_projeto_de_pesquisa.pdf
http://www.uece.br/nucleodelinguasitaperi/dmdocuments/gil_como_elaborar_projeto_de_pesquisa.pdf
http://www.faed.udesc.br/arquivos/id_submenu/1428/minayo__2001.pdf
https://unipampa.edu.br/portal/conteudo/35-onde-est%C3%A1-localizada-unipampa
http://www.ufrgs.br/cursopgdr/downloadsSerie/derad005.pdf
https://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/Reso466.pdf
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinasc/cnv/nvuf.def
https://www.scielo.br/j/rsp/a/PRhgnmj7YbMp9Yfz36pQ6xs/?format=pdf&lang=pt
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2010/decreto/d7234.htm
https://sites.unipampa.edu.br/consuni/files/2010/06/res-_84_2014-politica-de-assistencia-estudantilb.pdf
https://sites.unipampa.edu.br/consuni/files/2010/06/res-_84_2014-politica-de-assistencia-estudantilb.pdf
https://www.senado.leg.br/atividade/const/con1988/ADC1988_08.09.2016/art_10_.asp

31

20. UNIVERSIDADE FEDERAL DO PAMPA. Nucleo de Desenvolvimento Educacional.
Uruguaiana, UNIPAMPA, 2015. Disponivel em:<https://unipampa.edu.br/uruguaiana/nude>.
Acesso em: 01 de julho de 2021.

21. DOS SANTOS, Anelise S. ef al. Atuacio do Psicologo Escolar e Educacional no
ensino superior: reflexdes sobre praticas. Rev. Quadrimestral da Associagdo Brasileira de
Psicologia Escolar e Educacional. Vol. 19. N. 3. Sao Paulo, 2015. Disponivel
em:<https://www.scielo.br/j/pee/a/93ZSDqyVrzZyqP5GSPSbTJf/?format=pdf&lang=pt>.
Acesso em: 01 de julho de 2021.

22. OMS; UNICEF. Declaracdo de Inncocenti. Breastfeeding in the 1990s: A Global
Initiative. Florenga, 1990. Disponivel

em:<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/declaracao innocenti.pdf>. Acesso em: 02
de julho de 2021.

23. BRASIL, Ministério da Saude. Bases para a discussdo da Politica Nacional de
Promocio, Protecio e Apoio ao Aleitamento Materno. Secretaria de Atengdo a Saude.
Departamento de Acgdes Programaticas Estratégicas. Brasilia, DF, 2017. Disponivel

em:<https://portaldeboaspraticas.iff. fiocruz.br/wp-content/uploads/2019/07/bases discussao
politica_aleitamento_materno.pdf>. Acesso em: 02 de julho de 2021.

24. ROLDAO, Carolina F. da C. Leite materno e programacio metaboélica: beneficios
para a saude a curto e a longo prazo. Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar.
Universidade de Porto. Porto, 2019. Disponivel

em:<https://repositorio-aberto.up.pt/bitstream/10216/121296/2/343878.pdf>. Acesso em: 02
de julho de 2021.

25. BRASIL, Ministério da Saude. Aleitamento Materno: Amamenta¢dao reduz a
mortalidade infantil e diminui a chance da crianca ter alergias e infec¢does. Governo do
Brasil. Brasilia, DF, 2020. Disponivel
em:<https://www.gov.br/pt-br/noticias/amamentacao-reduz-a-mortalidade-infantil-e-diminui-
a-chance-da-crianca-ter-alergias-e-infeccoes>. Acesso em: 02 de julho de 2021.

26. LOPES, Livia M. Desmame precoce. Universidade do Rio de Janeiro, Universidade
Aberta do SUS. Rio de Janeiro, 2016. Disponivel

em:<https://ares.unasus.gov.br/acervo/html/ARES/7965/1/L.%¢c3%advia%20Maia%?20Lopes.
pdf>. Acesso em: 02 de julho de 2021.

27. SILVA, Jaine N. Aleitamento Materno: Motivos e consequéncias do desmame precoce
em  criancas. Rev.  Artigos.com. Vol. 20. Natal, 2020. Disponivel

em:<https://acervomais.com.br/index.php/artigos/article/view/4756/2635>. Acesso em: 02 de
julho de 2021.

28. NABATE, Kése M. C.; MENEZES, Rayane K. S.; AOYAMA, Elisangela de A.; LEMOS,
Ludmila R. As principais consequéncias do desmame precoce e 0s motivos que
influenciam esta pratica. Rev. Brasileira Interdisciplinar em Satde - ReBIS. Brasilia, DF,

2019. Disponivel em:<https://revistarebis.rebis.com.br/index.php/rebis/article/view/47/43>.
Acesso em: 02 de julho de 2021.

29. MELO, Camila d. S.; GONCALVES, Renata M. Aleitamento Materno Versus


https://unipampa.edu.br/uruguaiana/nude
https://www.scielo.br/j/pee/a/93ZSDqyVrzZyqP5GSPSbTJf/?format=pdf&lang=pt
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/declaracao_innocenti.pdf
https://portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br/wp-content/uploads/2019/07/bases_discussao_politica_aleitamento_materno.pdf
https://portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br/wp-content/uploads/2019/07/bases_discussao_politica_aleitamento_materno.pdf
https://repositorio-aberto.up.pt/bitstream/10216/121296/2/343878.pdf
https://www.gov.br/pt-br/noticias/amamentacao-reduz-a-mortalidade-infantil-e-diminui-a-chance-da-crianca-ter-alergias-e-infeccoes
https://www.gov.br/pt-br/noticias/amamentacao-reduz-a-mortalidade-infantil-e-diminui-a-chance-da-crianca-ter-alergias-e-infeccoes
https://ares.unasus.gov.br/acervo/html/ARES/7965/1/L%c3%advia%20Maia%20Lopes.pdf
https://ares.unasus.gov.br/acervo/html/ARES/7965/1/L%c3%advia%20Maia%20Lopes.pdf
https://acervomais.com.br/index.php/artigos/article/view/4756/2635
https://revistarebis.rebis.com.br/index.php/rebis/article/view/47/43

32
Aleitamento Artificial. Estudos. Goiania, 2014. Disponivel
em:<file:///home/chronos/u-09b07399b4636b587791671dec706ab34c6c5¢93/MyFiles/Downl
0ads/3804-10984-1-PB.pdf>. Acesso em: 04 de julho de 2021.

30. FERREIRA, Carlla K. M. et al Composicdo do leite Humano e a sua relacio com a
nutricio adequada a recém-nascidos pré-termos. Tema em Saude. v. 17. n. 1. Jodo Pessoa,

2017. Disponivel em:<https://temasemsaude.com/wp-content/uploads/2017/05/17109.pdf>.
Acesso em: 04 de julho de 2021.

31. UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO. Estudo Nacional de
Alimentacido e Nutricao Infantil - ENANI 2019. Rio de Janeiro, UFRIJ, 2020. Disponivel
em:<https://enani.nutricao.ufrj.br/index.php/preliminares/>. Acesso em: 04 de julho de 2021.

32. BRASIL, Ministério da Satde. Direitos sexuais, direitos reprodutivos e métodos
anticoncepcionais. Departamento de Ac¢des Programaticas Estratégicas. Brasilia, DF, 2009.
Disponivel em:

<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/direitos_sexuais_reprodutivos_metodos_anticon
cepcionais.pdf>. Acesso em: 10 de agosto de 2021.

33. BRASIL, Ministério da Saude. Amamentacdo. Biblioteca Virtual em Saude. Brasilia,
DF, 2016. Disponivel em: <https://bvsms.saude.gov.br/amamentacao/>. Acesso em: 10 de
agosto de 2021.

34, BRASIL, Sociedade Brasileira de Pediatria. Como colher e estocar o leite materno.
Departamento Cientifico de Aleitamento Materno da SBP. Rio de Janeiro, 2017. Disponivel
em:

<https://www.sbp.com.br/especiais/pediatria-para-familias/noticias/nid/como-colher-e-estocar
-o-leite-materno/>. Acesso em: 10 de agosto de 2021.

35. BRASIL, Ministério da Saude. Cadernos de Aten¢cao Basica: Saude da Crianca -
crescimento e desenvolvimento. Secretaria de Atencdo a Satde, Departamento de Atengao
Basica. Brasilia, DF, 2012. Disponivel em:
<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.p

df>. Acesso em: 18 de agosto de 2021.

36. BRASIL, Senadora Renata Abreu. Projeto de Lei N° 118. Camara dos Deputados.
Brasilia, DF, 2019. Disponivel em:
<https://www.camara.leg.br/proposicoes Web/prop _mostrarintegra?codteor=1706910&filena
me=PL+118/2019>. Acesso em: 18 de agosto de 2021.

37. BRASIL, Ministério da Satde. Pré-Natal e puerpério: Atencdo qualificada e
humanizada. Manual Técnico. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de agdes
programaticas  estratégicas. Caderno n° 5. Brasilia, DF, 2006. Disponivel
em:<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual pre natal puerperio 3ed.pdf>.
Acesso em: 2 de setembro de 2021.



https://temasemsaude.com/wp-content/uploads/2017/05/17109.pdf
https://enani.nutricao.ufrj.br/index.php/preliminares/
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/direitos_sexuais_reprodutivos_metodos_anticoncepcionais.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/direitos_sexuais_reprodutivos_metodos_anticoncepcionais.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/amamentacao/
https://www.sbp.com.br/especiais/pediatria-para-familias/noticias/nid/como-colher-e-estocar-o-leite-materno/
https://www.sbp.com.br/especiais/pediatria-para-familias/noticias/nid/como-colher-e-estocar-o-leite-materno/
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf
https://www.camara.leg.br/proposicoesWeb/prop_mostrarintegra?codteor=1706910&filename=PL+118/2019
https://www.camara.leg.br/proposicoesWeb/prop_mostrarintegra?codteor=1706910&filename=PL+118/2019
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_pre_natal_puerperio_3ed.pdf

