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RESUMO

A Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB) tem como pressuposto a qualificacdo do
processo de trabalho dos profissionais da atengdo basica. Com essa iniciativa, 0 Ministério da
Saude pretende estimular a promogéo do aleitamento materno e da alimentacdo saudavel para
criancas menores de dois anos no @&mbito do SUS. O trabalho objetiva avaliar o cenario atual
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sobre o aleitamento materno e alimentacdo saudavel de criancas menores de dois anos e
desenvolver propostas de fortalecimento da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil em uma
unidade de Atencdo Primaria em Salde do municipio de Icapui-CE. Trata-se de um relato de
experiéncia sobre o cenario atual do aleitamento materno e alimentacdo saudavel de criancas
menores de dois anos, assim como sobre o desenvolvimento de propostas de fortalecimento
da EAAB. O trabalho foi realizado na Atencdo Priméaria com as criangas menores de dois
anos, seus familiares e os profissionais de salde da APS. Consistiu na avaliacdo do Relatorio
do Consumo Alimentar foram as crian¢as menores de dois anos adscritas no territério entre 0s
anos de 2019 e 2022; em acles de educacdo permanente em salde a partir da capacitacdo
sobre a EAAB e desenvolvimento de outras propostas para incentivar 0 acompanhamento e
avaliacdo das criancas na Atencdo Primaria. Categorizou-se metodologicamente os resultados
nos desafios do acompanhamento dessas crian¢as no cenario pandémico; nas potencialidades
da educacdo permanente em salde para qualificacdo das acBes de promocdo, protecao e apoio
ao aleitamento materno e alimentacdo saudavel e na acdo de puericultura coletiva como uma
estratégia para 0 acompanhamento das criancas do territério. Em suma, a EAAB foi uma mola
propulsora para a educagdo permanente dos profissionais de saude da unidade, incentivando o
retorno do acompanhamento das criancas.

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Saude; Aleitamento Materno; Seguranga Alimentar e

Nutricional.

ABSTRACT

The strategy Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB) is based on the assumption of qualifying
the work process of primary care professionals. With this initiative, the Ministry of Health
intends to stimulate the promotion of breastfeeding and healthy eating for children under two
years of age within the SUS. O trabalho objetiva avaliar o cenario atual sobre o aleitamento
materno e alimentacdo saudavel de criangas menores de dois anos e desenvolver propostas de
fortalecimento da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil em uma unidade de Atencédo
Primaria em Saude do municipio de lcapui-CE. This is an experience report on the current
scenario of breastfeeding and healthy eating in children under two years of age, as well as on
the development of proposals for strengthening the EAAB. The work was carried out in
Primary Care with the children under two years of age, their families and the health
professionals of the PHC. It consisted of the evaluation of the Report on Food Consumption
were the children under two years old attached in the territory between the years 2019 and
2022; in permanent health education actions from the training on EAAB and development of
other proposals to encourage the monitoring and evaluation of children in Primary Care. The
results were methodologically categorized in the challenges of monitoring these children in
the pandemic scenario; in the potential of permanent health education for the qualification of
actions to promote, protect and support breastfeeding and healthy eating; and in the collective
childcare action as a strategy for monitoring children in the territory. In short, the EAAB was
a springboard for the continuing education of the health professionals of the unit, encouraging
the return to the follow-up of children.

Keywords: Primary Health Care; Breastfeeding; Food and Nutrition Security.

1. INTRODUCAO
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A Estratégia Nacional para Promocdo do Aleitamento Materno e Alimentagdo
Complementar Saudavel no Sistema Unico de Satde (SUS), conhecida como Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB), foi lancada em 2013, com o objetivo de qualificar o
processo de trabalho dos profissionais da atencdo basica. Com essa iniciativa, 0 Ministério da
Saude pretende estimular a promog¢do do aleitamento materno e da alimentacdo saudavel para
criancas menores de dois anos no ambito do SUS. A acdo € resultado da integracdo de duas
acOes importantes do 6rgdo: a Rede Amamenta Brasil e a Estratégia Nacional para a
Alimentacdo Complementar Saudavel, que se uniram para formar essa nova estratégia, que
tem o compromisso de formar mais recursos humanos na atencéo basica (BRASIL, 2015).

Diante disso, a estratégia pretende incentivar a orientacdo alimentar para criancas
menores de dois anos como atividade de rotina nos servigos de saude, incentivando a
formacdo de habitos alimentares saudaveis desde a infancia, com a introducdo da alimentagéo
complementar de qualidade, respeitando a identidade cultural e alimentar das diversas regides
brasileiras.

O incentivo a pratica da amamentacdo e da alimentacdo complementar saudavel,
condicionada a Seguranca Alimentar e Nutricional, promove saude e reducdo de agravos as
criancas. Contrario a isso, existe o conceito de Inseguranca Alimentar e Nutricional,
caracterizada pela disponibilidade incerta ou limitada de alimentos saudaveis e adequados
e/ou condicdes incertas ou limitadas de acesso a alimentos em condi¢cdes socialmente
aceitaveis. E nesse sentido que o Ministério da Sadde e outros estudiosos recomendam o
Aleitamento Materno Exclusivo até os seis meses de idade e apds esse periodo é recomendado
a introducdo da alimentacdo complementar com oferta de alimentos que garantam o aporte
nutricional necessario ao seu desenvolvimento (HIRANO; BAGGIO; FERRARI, 2021).

Partindo desse pressuposto, diferentes estudos tém mostrado que a Atencdo Primaria a
Salde (APS) pode auxiliar na reducdo da mortalidade infantil, principalmente a pds-natal, o
que corrobora 0 modelo de atencédo a saude vigente no Brasil, centrado na APS ancorada nos
principios de integralidade e hierarquizacdo da atencdo, territorializacdo, cadastramento da
populacdo e equipe multiprofissional. Nessa perspectiva, a Portaria N° 1.459/2011 instituiu a
Rede Cegonha destinada a organizacdo e implantacdo de acdes para a atencdo a salde da
crianca de zero a 24 meses, com 0 objetivo de garantir o crescimento e o desenvolvimento
saudaveis destes individuos. As acOes dessa rede contemplam orientagdes para planejamento
reprodutivo, pré-natal, parto, puerpério e acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
das criancas até os dois anos de idade (MOLINI-AVEJONAS et al., 2018).
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Conforme o exposto, o estudo tem como objetivo avaliar o cenario atual sobre o
aleitamento materno e alimentacdo saudavel de criancas menores de dois anos e desenvolver
propostas de fortalecimento da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil em uma unidade de

Atencédo Priméaria em Saude do municipio de Icapui-CE.
2. METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia sobre o cenario atual do aleitamento materno e
alimentacéo saudavel de criancas menores de dois anos, assim como sobre o desenvolvimento
de propostas de fortalecimento da EAAB.

A atividade foi realizada na Unidade de Atencdo Primaria Saude (UAPS) Catarina
Evangelista de Sousa, localizada em Mutamba, no municipio de Icapui-CE. Para isso, houve o
envolvimento de trés atores importantes nesse processo: as crian¢as menores de dois anos,
seus familiares e os profissionais de saude da APS.

Portanto, a populacdo avaliada através do Relatério do Consumo Alimentar foram as
criancas menores de dois anos adscritas no territério da unidade referida. Os familiares
responsaveis pelas criangas foram cruciais nesse processo, uma vez que as informacdes
contidas no Relatorio foram coletadas a partir desses sujeitos. O periodo do relatorio para
acompanhamento das criangas foi estabelecido por conveniéncia, entre os anos de 2019 e
2022.

Os profissionais da satde que atuam na APS também estdo inclusos neste relato, por
meio da acdo de educacdo permanente em saude a partir da capacitacdo sobre a EAAB,
realizada no dia trés de novembro de 2022 e contou com o0 apoio da Secretaria Municipal de
Salde. Essa acdo viabiliza todo o processo de avaliacdo e acompanhamento das criancas
menores de dois anos na APS.

As atividades tiveram inicio no més de agosto de 2022, tendo o agosto Dourado como
ponto de partida para iniciar o acompanhamento e avaliacdo das criancas, sobretudo, aquelas
incluidas neste estudo. Essa atividade contou com a puericultura coletiva, consulta de
Crescimento e Desenvolvimento (CeD) individual e aplicacdo dos Formularios de Marcadores
de Consumo Alimentar e Fichas de Cadastro e Acompanhamento Nutricional do Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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A situacdo do aleitamento materno e alimentacdo saudavel das criangcas menores de
dois anos perpassou por desafios que caracterizaram a realidade do cenéario atual. Nesse
panorama, entende-se que a construcdo de estratégias positivas e transformadoras é
indispensavel.

Sendo assim, a tematica foi subdividida nos seguintes topicos como forma
metodoldgica para melhor abordar o contetido: Desafios do acompanhamento de crescimento
e desenvolvimento infantil durante a pandemia da COVID-19; A potencialidade da educacéo
permanente para qualificacdo das acGes de EAAB; Puericultura coletiva como estratégia para

acompanhamento do estado nutricional e situacdo alimentar de criangas menores de dois anos.

3.1 Desafios do acompanhamento de crescimento e desenvolvimento infantil durante a
pandemia da COVID-19

A infeccdo pelo SARS-Cov-2, tem representado um desafio global aos sistemas de
saude. O comportamento da COVID-19 e os quantitativos alarmantes de pessoas infectadas
representou um grande obstaculo para a sociedade e instituicdes de saude. A mesma realidade
se aplica as criangas, que também vivenciaram esse cenario pandémico e as consequéncias
dele.

Dada a importancia da saude da crianca, o Ministério da Saude publicou a Politica
Nacional de Atencdo Integral a Crianca que traz entre seus objetivos 0 acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento saudavel das criancas, conhecido por consultas de
puericultura, procurando otimizar ac6es dos servicos publicos de satde no sentido de proteger
e promover a salde da crianca, além de prevenir seu adoecimento. Essas acdes ocorrem
atualmente no Brasil, em sua grande maioria, por meio da APS (BRASIL, 2015).

Exemplo deste acompanhamento na APS ocorre através da puericultura que é a
consulta periodica de uma crianca feita com o propdsito de avaliar seu crescimento e
desenvolvimento de maneira proxima. Durante essas consultas deve-se realizar orientacGes
educativas, acdes de promocdo da salde, acBes relacionadas a prevencdo de doencas e
observacdo dos riscos e vulnerabilidades sob a qual estd submetida a respectiva crianca. onde
este acompanhamento deve ser realizado multiprofissional, focado de todos os principios de
salde, com os objetivos de promocao e prevencao a satde deste cidad&o.

Apesar da importancia da puericultura, esse atendimento foi suspenso no municipio de
Icapui-CE, pelo temor da disseminacdo da COVID-19. Juntando este fato a suspensdo das

aulas e a quarentena obrigatdria, apds alguns meses, observou-se um aumento das queixas de
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baixa coberturas vacinais, falta de diagndsticos precoce e acompanhamento dos casos leves e
identificacdo de sinais de alerta, falta de mapeamento de criancas em situacfes de maior
vulnerabilidade, acompanhamento de promoc¢éo de salde com énfase em minimizar o impacto
indireto da pandemia no crescimento e desenvolvimento, sobrepeso e obesidade, ansiedade e
depresséo, principalmente em criancas e adolescentes, todos estes sdo objetivos alcancados
por meio da consulta de CeD.

Durante o periodo pandémico, concebe-se diversos desafios para realizacbes das
atividades de cuidado voltadas para as consultas de CeD, imunizagOes, Visitas Domiciliares
(VD), que foram limitadas prejudicando o acompanhamento, vinculo e assisténcia desta
crianca. Algumas ferramentas foram utilizadas, assim como, o atendimento remoto por meio
de novas ferramentas tecnoldgicas digitais que passou a fazer parte do cuidar da saide da
crianca na APS.

O reconhecimento da importancia do seguimento da satde da crianca mobilizou agdes
para além do atendimento presencial e os sentimentos que permeiam a vivéncia dessa nova
realidade, ndo somente pela equipe de saude como também pela familia, tem fortalecido a
oportunidade de orientacbes em saude ampliadas. Considerando as mudancas, pelas quais a
equipe multiprofissional se permitiu transformar e inovar as possibilidades de cuidado da

crianca, durante este periodo.
3.2 A potencialidade da educacé@o permanente para qualificacédo das acdes da EAAB

Em virtude da pandemia de COVID-19 e suas consequéncias ja citadas, enxergou-se a
implementacdo da EAAB na UAPS como oportunidade para melhorar o cenario do
acompanhamento das criancas, por meio da qualificacdo das acbes de fortalecimento do
aleitamento materno e alimentacdo saudavel e dos profissionais da APS para a execucao
destas acOes. Para isto, uma das etapas de implementacdo propde a realizacao de oficinas de
trabalho nas UAPS a fim de discutir a préatica do aleitamento e alimentacdo complementar no
contexto do processo de trabalho das equipes; pactuar acdes para promocdo, protecao e apoio
ao aleitamento materno e alimentacdo complementar saudavel, de acordo com a realidade
local e; estimular a construcdo das relacfes cooperativas entre a equipe e os diferentes niveis
de atencdo, por meio do apoio matricial e da construcdo de linhas de cuidado (BRASIL,
2013).

Cada etapa da oficina propiciou momentos de reflexdo coletiva que, assim como a

revisdo e atualizacdo de conhecimentos de acordo com o Guia Alimentar para Criancas
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Menores de dois anos (BRASIL, 2019), apontam para o potencial da oficina no que se refere a
Educacdo Permanente em Saude (EPS). Esta trata da incorporacdo do aprendizado adquirido
pelos profissionais a organizacdo do trabalho, fomentando o repasse das informagdes e
conhecimentos para 0s usuarios dos servicos de satde. Desta forma, a EPS se caracteriza pela
qualificacdo permanente e continua dos profissionais sobre as tematicas abordadas no
cotidiano do trabalho no campo de prética (ALMEIDA, et al, 2016).

Com intuito de diagnosticar e avaliar a situagdo alimentar e nutricional dos menores de
dois anos no territorio foram acessados os relatérios publicos de monitoramento do SISVAN,
que indicaram 49 criancas do territorio com estado nutricional avaliado e registrado em 2019,
dois criancas em 2020, 16 criancas em 2021 e 24 criancas em 2022. J4 para o
acompanhamento do consumo alimentar, ndo foram encontrados registros capazes de gerar
relatorio pelo SISVAN para o referido periodo. Os dados obtidos podem refletir a diminuicéo
do acompanhamento das criancas, bem como a subnotificacdo dos registros, decorrentes da
reorganizacdo das acOes realizadas pela APS durante a pandemia de COVID-19.

Complementar a avaliacdo da situacdo alimentar e nutricional, foi realizada a
caracterizacdo do ambiente alimentar, bem como mapeamento de agBes que podem
influenciar o mesmo. Isso permitiu elencar e compreender os aspectos facilitadores e
dificultadores presentes no territorio e como eles impactam a promocdo do aleitamento
materno e alimentacédo saudavel (BRASIL, 2014; SWINBURN, 2019; BRASIL, 2022).

Como fatores positivos foram elencados pela equipe a existéncia de quintais
produtivos; a agricultura e a pesca como atividades econdmicas presentes de forma
significativa no territério e que facilitam o acesso a alimentos in natura e minimamente
processados; espaco fisico potencial para o cultivo de uma horta comunitaria na UAPS; além
da presenca de equipamentos socioassistenciais como Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS), associacBes comunitarias e igrejas no territério, o que pode facilitar a
realizacdo, divulgacdo e adesdo da populacéo as acdes realizadas. Como pontos negativos, a
equipe apontou a falta de estimulo ao aleitamento materno desde a maternidade; a
perpetuacdo cultural do imaginario social de que crianga saudavel ¢ a crianga “gordinha,
fofinha” e de que ela estar bem alimentada estd relacionado a quantidade de alimento
ingerido; a baixa frequéncia de atividades de educacdo permanente realizadas para a equipe;
além da baixa escolaridade de algumas familias e resisténcia ao atendimento odontoldgico
pelas gestantes e criancas.

Apos a sistematizacdo do diagndstico situacional com posterior avaliacdo, a equipe

pdde finalizar a oficina pensando nas propostas de intervencéo. A ferramenta de planejamento
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em saude utilizada para esta etapa foi o plano de acdo construido de forma coletiva para a
organizagdo do processo de trabalho. Desta forma, a oficina se traduziu em espago capaz de
propiciar a construcdo cooperativa entre os trabalhadores da equipe (CAMPOS, 2010;
BRASIL, 2013).

Reconhecendo as necessidades individuais da UAPS e de cada comunidade dentro do
territério de Mutamba, foram discutidos os pontos primordiais para o sucesso da proposta da
oficina, sendo estes divididos em acGes, responsaveis, parceiros e prazos para realiza-las

conforme mostra a tabela a sequir.

ACOES RESPONSAVEIS PARCEIROS PRAZO

Oficinas de amamentagéo Médicos e enfermeiras | CRAS + Equipe | Janeiro de 2023
da UAPS

Aplicagédo do instrumento Médicos e enfermeiras | Equipe da UAPS | Novembro de
marcadores do consumo 2022
alimentar no CeD

Sala de espera sobre ESF Nasf-AB + Novembro de

alimentacédo saudavel Profissionais 2022
Residentes

Busca ativa de criancas ACS Equipe da UAPS | Novembro de

para puericultura 2022

OrientacOes para gestantes Dentistas e Técnicos | Equipe da UAPS | Novembro de
sobre confuséo de bicos em Saude Bucal 2022

3.3 Puericultura coletiva como estratégia para acompanhamento do estado nutricional e

situacdo alimentar de criancas menores de dois anos

Como ja mencionado, a pandemia ocasionada pela COVID-19 representou um grande
desafio para a saude publica e sistema de salde. Nesse cenario, a APS precisou reorganizar o
processo de trabalho para atender as novas demandas e aos protocolos ministeriais.

Sendo assim, as consultas para acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
foram interrompidas para atendimento do quantitativo exponencial de pessoas infectadas pelo
NOVo Virus e para evitar a exposic¢do das crian¢as no municipio de Icapui-CE.

Portanto, entendendo a importancia da puericultura, sabe-se que a equipe
multiprofissional da APS compartilha a vigilancia do crescimento e desenvolvimento das
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criancas adscritas em seu territério a partir de consultas que intervenham na promoc¢do a
salde, prevencdo e tratamento de doencas desses individuos. Assim, percebe-se que 0
enfermeiro, dentista, médico, técnico de enfermagem, nutricionista, técnico em saide bucal,
fisioterapeuta, psicologo, assistente social possuem papel fundamental no estabelecimento da
salde dos sujeitos.

Nessa perspectiva foi pensada estratégia capaz de promover salde e permitir o retorno
do acompanhamento do estado de salde das criangas por uma equipe multiprofissional e
interdisciplinar através da Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia e Comunidade,
da ESF e do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica (Nasf-AB), do
municipio de Icapui-CE.

Para isso, realizou-se a puericultura coletiva na UAPS Catarina Evangelista de Sousa.
A acdo foi realizada com o apoio e participacdo dos profissionais da Residéncia
Multiprofissional, ESF e Nasf-AB. A unidade em questdo possui duas equipes da ESF e para
melhor atendimento as criancas e suas familias, a acdo foi dividida em dois dias: o0 primeiro
dia para atender os sujeitos da equipe | e o0 segundo dia para a equipe I1.

A puericultura coletiva possibilitou uma conversa com os pais das criangas a respeito
do aleitamento materno; formula infantil ou leite de vaca antes dos seis meses de vida das
criangas; 0 mito sobre “leite fraco” e insuficiente; assim como representou um espacgo
propicio ao compartilhamento de ddvidas e experiéncias decorrentes do oficio de ser mée,
como dores ao amamentar, causando sofrimento e diminuicdo ou até desisténcia do
aleitamento, pega incorreta do bebé, ingurgitamento mamario, influéncia familiar, entre
outros. Além disso, houve o apoio e orientacdo sobre estimulo precoce, saude bucal,
alimentacdo saudavel para criangas cujas maes ndo conseguiram amamentar.

Com auxilio de balanga pediatrica, estadiometro infantil e fita antropométrica, foram
realizadas medidas que incluiram peso, comprimento e perimetro cefalico para avaliacdo do
estado nutricional de acordo com os parametros “perimetro cefalico para idade”, “peso para
idade”, “comprimento para idade” e “IMC para idade”. A partir desses dados, foi realizado o
registro das informacdes na caderneta da crianga para acompanhamento do crescimento.

Apos discussdo horizontal e avaliacdo das criancas, percebeu-se que as criangas nao
apresentavam alteracdes significativas nos padrdes de crescimento e desenvolvimento, apesar
da maioria dos participantes ndao aderirem ao aleitamento materno exclusivo. No entanto,
sabe-se que esse comportamento pode gerar adoecimento a longo prazo.

Também é necessario ressaltar que a puericultura coletiva permitiu identificar e tratar

criangas com afeccdes de pele. Ainda viabilizou o agendamento e retorno das criangas para
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acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, estado nutricional e situagéo alimentar
na APS, que consiste em um dos principais resultados da puericultura coletiva.

Essa estratégia tem potencial para promover a atencdo integral e longitudinal a satde
da crianca e sua familia e possui capacidade de reduzir os agravos a saude e a
morbimortalidade infantil (VIEIRA et al, 2021).

Em sintese, a puericultura coletiva teve como uma de suas propostas o retorno das
consultas de CeD com inclusdo da avaliagdo do estado nutricional e do consumo alimentar,
por meio da afericdo de peso e altura e do preenchimento da ficha de marcadores do consumo
alimentar do Ministério da Saude. O formato territorial escolhido propiciou a elaboracdo
dessa estratégia de acordo com o diagndstico do local.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Diante disso, a implementacdo da EAAB propiciou o resgate de momentos de
educacdo permanente entre a equipe da UAPS Catarina Evangelista de Sousa, englobando o
diagnostico, avaliacdo e posterior intervengdo sobre o cenario atual do territdrio, tanto no que
tange ao estado nutricional, quanto as praticas alimentares de criancas menores de dois anos,
cenario que é afetado diretamente pela questdo do aleitamento materno e alimentacédo
saudavel deste pablico. As estratégias de intervencdo criadas tém como principal objetivo a
intensificacdo das acOes para o referido publico. Dessa forma, os profissionais de salde da
equipe puderam apostar em acdes de monitoramento, promocdo, protecdo e apoio para

melhorar os déficits encontrados a partir do estudo.
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