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RESUMO

Analisar percepcoes de profissionais de saude da atencio bdsica acerca da implementacio da Estratégia Amamenta e Alimenta
Brasil (EAAB). Pesquisa qualitativa, que utilizou formuldrio aberto de avaliacio, composto por trés campos: aspectos positivos,
aspectos negativos e sugestoes. Seus dados foram sistematizados pela anilise de contetido categorial e analisados a luz da literatura
cientifica. Emergiram as seguintes categorias, entre os aspectos positivos: “Aquisi¢io de conhecimentos e esclarecimento de dtvidas”,
“Metodologia de ensino-aprendizagem” e ‘Aperfeicoamento de habilidades de comunicagio”. Entre os aspectos negativos: “Logistica
da oficina nas Unidades Bisicas de Satide”, “Tempo limitado para qualificacio” e “Determinantes socioecondmicos da alimentacio
infantil”. No campo das sugestoes: “Expansio dos contetidos para a comunidade assistida” e “Continuidade das atividades de
educagio em satde”. Houve consideravel aceitacio dos profissionais pela EAAB, o que favorece seu processo de implementacio.
Os pontos negativos e as sugestoes observados fornecem subsidios para consolidd-la e expandi-la.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Alimentacio Complementar. Atengdo Basica. Educacio em Saude. Profissionais de Sadde.

ABSTRACT

To analyze the perceptions of primary health care professionals about the implementation of the Amamenta e Alimenta Brasil
Strategy (EAAB). Qualitative research using an open evaluation form comprising three fields: positive aspects, negative aspects
and suggestions. These were systematized by categorical content analysis and analyzed in the light of scientific literature. The
following categories emerged among the positive aspects: «Acquisition of knowledge and clarification of doubts», <Teaching-
learning methodology» and «Improvement of communication skills». Among the negative aspects: «Workshop logistics in Basic
Health Units», «Limited time for qualification» and «Socio-economic determinants of infant feeding». Suggestions: «Expanding the
content to the assisted community» and «Continuing health education activities». There was considerable acceptance of the EAAB
among professionals, which favors its implementation process. The negative points and suggestions observed provide support
for consolidating and expanding it.
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INTRODUCAO

A Organizagao Mundial da Saude (OMS)
recomenda o aleitamento materno imediato
apos o nascimento, exclusivo até os seis meses
de idade e complementado até dois anos ou
mais'. No entanto, globalmente, estima-se que
cerca de 40% das criangas menores de seis meses
sejam amamentadas exclusivamente, e que as
taxas de aleitamento materno continuado sejam
ainda menores. Além disso, os padrdes globais
de alimentacdo de criancas com idade entre seis
meses e dois anos revelam baixo consumo de frutas
ou vegetais, e exposicao cada vez mais precoce a
alimentos processados e ultraprocessados’.

O aleitamento materno, além de contribuir
para a saude e o bem-estar das maes, relaciona-se
com a reducio da mortalidade infantil e do risco
para o desenvolvimento de diversas doengas. A
alimentacio complementar adequada, por sua vez,
estd associada ao crescimento e o desenvolvimento
infantis e a formacdo de hdbitos alimentares
sauddveis®

O Brasil é considerado referéncia mundial
no que diz respeito a politicas publicas, estratégias
e regulamentagoes que incentivam o aleitamento
materno, e apesar de ter avancado em suas
prevaléncias, a0 longo das ultimas décadas, ainda
mostra valores aquém das recomendacoes da
OMS’. O Nordeste brasileiro representa a regido
com as mais baixas prevaléncias de aleitamento
materno exclusivo, tanto em criancas menores de
4 meses quanto nas menores de 6 meses, sendo
essa uma realidade que se estende ao longo dos
anos™. Além disso, a introducao alimentar precoce
e a alimentagdo complementar desequilibrada
tém sido observadas no pais, estando associadas
a prejuizos no estado nutricional e na saude das
criancas®’.

No Sistema Unico de Saide (SUS) do
Brasil, a atencdo bdsica a satide € caracterizada por
um atendimento integral, acessivel e voltado para a
comunidade, cujas acoes envolvem a promocao da
saude como estratégia preferencial para articular

conhecimentos interdisciplinares no cuidado
individual e coletivo® Portanto, a atengdo bdsica
estd inserida em um contexto oportuno para a
efetivacio de politicas publicas que promovam a
pratica do aleitamento materno e da alimentacio
complementar sauddvel, sendo os profissionais de
saude desafiados pela necessidade de ampliarem
conhecimentos técnicos e de aprimorarem
habilidades de planejamento, organizacao do
cuidado e comunicagio”

Dentre as acoes de incentivo a0 aleitamento
materno e a alimentacao complementar saudavel
do SUS, a Estratégia Nacional para Promogio do
Aleitamento Materno e Alimentacao Complementar
Saudivel no Sistema dnico de Sadde - Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil (EAAB) foi instituida
pela Portaria n° 1.920, de 5 de setembro de 2013,
tendo como objetivos gerais

“I. qualificar as acoes de
promocio do aleitamento
materno e da alimentagio
complementar  sauddvel
para criancas menores de
dois anos de idade; II. e
aprimorar as competéncias
e habilidades dos profis-
sionais de saide para a
promocio do aleitamento
materno e da alimentacio
complementar como ativi-
dade de rotina das Unida-
des Bisicas de Saade™.

Pode-se dizer que os objetivos da EAAB
apresentam uma estreita relacao de dependéncia,
afinal para que a¢oes de promocio da alimentagao
infantil sejam aprimoradas na atencio bdsica, os
profissionais de satide precisam ser qualificados,
num processo continuo de educagio. Dessa forma,
a Estratégia propoe a realizacio de uma oficina
de trabalho de cunho educativo, por tutores
certificados, com as equipes de saude da atencio
basica, tendo a educacio permanente em saude
como base conceitual'’.

A metodologia de ensino-aprendizagem
usada pela EAAB fundamenta-se na abordagem
critico-reflexiva da realidade da assisténcia,
contexto no qual as recomendagoes e diretrizes
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sobre aleitamento materno e alimentagio
complementar sio discutidas no processo de
formacio dos profissionais™. Através das atividades
educativas desenvolvidas, os profissionais
adquirem maior autonomia para o planejamento
e a execucdo de acoes que contribuam para a
melhoria da alimentacio de criancas menores de
dois anos assistidas por suas equipes'.

Nesse cendrio, a implementagdo da
EAAB tem sido desafiadora por vérios fatores:
definicdo e fortalecimento de uma coordenacgao
nos estados € municipios, apoio ao trabalho dos
tutores pela gestdo em saude, viabilidade para as
atividades de educacao em saude e monitoramento
adequado dos indicadores de aleitamento
materno e de alimentacdo complementar'>'4,
Mostra-se evidente a necessidade de avaliacio da
EAAB pelos profissionais da atencio bdsica, que
representam seu publico-alvo e os multiplicadores
de seus conceitos, a fim de que sejam levantadas
contribuicoes para seu fortalecimento e sua
expansao. Assim, o objetivo desta pesquisa ¢é
analisar percepcoes de profissionais de saide da
atencdo bdsica acerca da implementagio da EAAB.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, de
abordagem qualitativa, que se prop0s a seguir 0s
critérios da Consolidated criteria for reporting
qualitative research (COREQ). A pesquisa foi
realizada em cinco UBS do municipio de Limoeiro,
situado no agreste do estado de Pernambuco, do
Nordeste brasileiro. O municipio contava com
a atividade de 18 Unidades Basicas de Saide
(UBS) (e 19 equipes de atencio bésica), mas em
nenhuma delas, a EAAB havia sido implementada
até a realizacao do estudo.

Participaram da pesquisa, 59 profissionais
de satide que compunham seis equipes de atencio
basica, distribuidas nas cinco UBS onde foi
implementada a EAAB. Os critérios de inclusao dos
profissionais na amostra foram pertencer a UBS que

fizessem parte do territério municipal de Limoeiro
e apresentassem quadro de funciondrios completo.
Como critério de exclusio, foi estabelecida a recusa
dos profissionais em participar dos encontros da
oficina de trabalho.

A selecao das UBS foi aleatoria (sorteio) e
o tamanho amostral foi definido a partir de uma
investigacao que buscou avaliar os impactos dos
conteidos da EAAB sobre o nivel de conhecimento
dos profissionais acerca do aleitamento materno e
da alimentacdo complementar, a qual este estudo
estd vinculado. Foi utilizada a equagao de cilculo
de amostra para média experimental em um
unico grupo pareado, considerando um nivel de
confianca de 95%, o poder do teste de 80%, desvio
padrio da diferenga do escore de conhecimento
em aleitamento materno antes e apos a intervencio
de 11,09 pontos, diferenca entre a média do escore
de conhecimento antes e ap0s a intervencio de
6,70 pontos, e 10% de perda entre 0 momento
basal e 0 momento pds-intervencao. A amostra foi
calculada em 48 profissionais. Os valores iniciais
utilizados para o cilculo foram obtidos a partir de
um estudo piloto realizado com os profissionais da
primeira UBS que recebera a intervengao.

A avaliagio feita pelos profissionais da
atencio basica aconteceu durante a realizagdo
dos dois encontros que compuseram a oficina de
trabalho sugerida como ponto de partida para a
implementagdo da EAAB. A oficina de trabalho
¢ uma atividade de cariter ludico e pedagogico,
que visa ampliar competéncias relacionadas
a promoc¢ao do aleitamento materno e da
alimentacao complementar saudavel no contexto
da atencdo bdsica, através do didlogo e da expressio
artistica''. Tais encontros ocorreram no ambiente
das UBS, entre os meses de agosto e setembro de
2022, e consistiram em dindmicas de grupo, rodas
de leitura e de conversa, apresentacoes teatrais
e exposicao de conteudos tedricos. Durante sua
realizacdo, os participantes foram dispostos em
circulo, o que facilitou a interagio entre eles,
mediados por tutora da EAAB.

Os assuntos abordados envolveram o
processo comunicacional em satde, a promogio
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do aleitamento materno e da alimentagio
complementar sauddvel nos contextos das equipes
de saude, além das recomendacoes e técnicas
relacionadas a alimentacdo infantil, em diferentes
fases e situacoes, contidas no Guia alimentar
para criancas brasileiras menores de dois anos®.
As equipes foram recrutadas através de contato
da pesquisadora com a coordenagido da atengio
basica do municipio, com as gerentes das UBS e,
posteriormente, diretamente com os profissionais,
em reunioes que aconteceram nos proprios locais
de trabalho.

Foi obedecida a proposta metodoldgica
sugerida pelo Manual de implementacio da
Estratégia nacional para promocio do aleitamento
materno e alimentacdo complementar saudavel
no Sistema Unico de Satide'’: os contetidos
ministrados, o local das atividades, a exigéncia do
percentual minimo de frequéncia dos profissionais
(85%) e a autoaplicagao do formulario de avaliacio
da EAAB pelos participantes ao final das atividades.
A excecdo foi o tempo dedicado a oficina de
trabalho, pois conforme as orientagoes, deve ser
de quatro horas, sem interrup¢ao. No presente
estudo, no entanto, a oficina foi realizada em
dois encontros de trés horas, para cada UBS,
com intervalo de um més, visando ampliar-se o
tempo de aprendizado e adequar o trabalho a
disponibilidade das equipes de satde.

O instrumento de coleta dos dados
consistiu na ficha de avaliacio da oficina de trabalho
da EAAB, cujo modelo € sugerido no Manual de
implementacio'’. A ficha foi impressa e respondida
pelos profissionais de sadde (autoaplicacio), ao
final de cada um dos dois encontros que formaram
a oficina, sem a necessidade de identificacao,
para evitar constrangimento e resguardar a
confidencialidade e o sigilo ético da pesquisa.

A avaliacio é composta por trés campos
abertos: “Que bom!”, “Que pena...” e “Que
tal?”, permitindo aos participantes expressarem,
respectivamente, percepgdes acerca de aspectos
considerados positivos, aspectos considerados
negativos, bem como sugestoes, em relacio aos

conteudos abordados, a2 metodologia utilizada,
ao material pedagdgico, ao tempo da oficina, a
infraestrutura do local de realizacio das atividades
e a desenvoltura do tutor.

Os dados foram sistematizados com base
na andlise de conteido tematica categorial, uma
abordagem da pesquisa qualitativa que busca
interpretar imagens ou textos com o intuito de
entender o seu sentido e decifrar a mensagem tanto
implicita como explicita do objeto estudado®. O
método de andlise proposto foca-se nos sentidos
e significados presentes nas comunicagoes,
considerando os contextos em que o condutor da
mensagem estd inserido'®.

No presente estudo, a categorizacio dos
dados foi estabelecida através de um extenso
processo de leitura e agrupamento de falas
segundo similaridade de ideias, dentro das trés
areas de registro do formuldrio de avaliacio da
oficina de trabalho de implementacao da EAAB.
As categorias foram interpretadas a luz de achados
cientificos da literatura.

A realizacdo da pesquisa obedeceu aos
preceitos éticos das Resolucoes 466/12 e 510/216,
do Conselho Nacional de Saude (CNS), tendo
sido aprovada por Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos, sob nimero de
parecer: 4.602.985. O Consentimento Livre e
Esclarecido foi obtido de todos os participantes
através de assinatura, apdés os devidos
esclarecimentos sobre o estudo.

RESULTADO

As seis equipes de saide participantes
da pesquisa eram compostas por um total de
60 profissionais, porém um deles recusou-se a
participar dos encontros da oficina de trabalho,
resultando para o estudo, em uma amostra final de
59 participantes (49 do sexo feminino e 10 do sexo
masculino). Cada equipe era composta por uma
enfermeira, que exercia a geréncia da UBS, um(a)
médico(a) generalista, um(a) dentista, uma técnica
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em enfermagem, uma auxiliar de satde bucal e
5 agentes comunitdrios de saude. A idade dos
participantes variava de 24 a 58 anos, e o tempo
de servico na profissao, de 6 meses a 28 anos.

As categorias de andlise que emergiram
da avaliacio realizada pelos profissionais,
dentre os aspectos positivos, foram: Aquisi¢do
de conhecimentos e esclarecimento de ddvidas,
Metodologia de ensino-aprendizagem e
Aperfeicoamento de habilidades de comunicacio.
Em meio a0s aspectos negativos, surgiram as
categorias: Logistica da oficina nas UBS, Tempo
limitado para qualificagdo e Determinantes
socioeconomicos da alimentacio infantil. E para
as sugestoes oferecidas, foram levantadas as
categorias: Expansao dos conteudos da EAAB
para a comunidade assistida e Continuidade das
atividades de educa¢io em sauide.

CATEGORIAS DA ANALISE DOS ASPECTOS
POSITIVOS

Aquisicao de conhecimentos e
esclarecimento de dividas

Os participantes destacaram de maneira
positiva a aquisicio de novos conhecimentos
acerca da importincia e do manejo do aleitamento
materno e da alimentacdo complementar, além da
oportunidade de sanar dividas sobre a temdtica,
contribuindo para aumentar a seguranga ao dar
orientacoes a comunidade:

Que bom que tiramos mui-
tas davidas antigas e corri-
gimos alguns erros no que
diz respeito a orientacio
que damos a populagio
(UBS 1).

Que adquirimos conbeci-
mento para repassar as
mdes que nossa unidade
abrange, teremos mais
seguranca para ajudd-las
no 1° ano de vida do bebé
com relagdo a alimenta-
¢do (UBS 3).

E uma oportunidade de
enriquecer nosso conheci-

mento e ofertar para nos-
sas puérperas orientacoes
com mais seguranga (...)
aprendemos juntos e con-
seguimos tirar algumas dd-
vidas, atualizando nossos
conhecimentos (UBS 5).
Aprendi bastante alguns
pontos que tinba dividas
a respeito da alimenta-
¢do e sobre amamentagdo
(UBS 5).

Metodologia de ensino-aprendizagem

No que se refere 2 metodologia empregada
na oficina, os participantes consideraram que as
estratégias de ensino-aprendizagem utilizadas
foram proveitosas e atuaram de maneira positiva
na abordagem do conteddo e na construcio dos
conhecimentos:

Muito proveitoso e esclare-
cedor de forma dinimica e
também divertida (UBS 1).
Forma de trabalhar o tema,
bem didatico e participati-
vo (UBS 3).

Tivemos uma explicacio
e oficina bem lidica, uma
6tima metodologia, com
apresentacio de materiais
e panfletos (...), com en-
gajamento da equipe para
fazer acontecer (UBS 4).
Estamos aprendendo bas-
tante com uma linguagem
super ficil e acessivel!

(UBS 5).

Aperfeicoamento de habilidades de
comunicacao

Outro ponto destacado como positivo foi
a abordagem da tematica da “boa comunicacio”
durante a oficina (pautada no respeito € na
empatia), promovendo a reflexio dos profissionais
sobre as formas de comunicacio utilizadas no dia a
dia com a comunidade assistida e entre os membros
da equipe, e possibilitando a identificacio dos
elementos da comunicacio utilizados ou nao em
sua pratica. Observou-se que especialmente os
profissionais da UBS 4 foram sensibilizados sobre
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a importancia de estarem atentos a forma como se
comunicam com as pessoas que assistem:

Importante reflexdo sobre
como abordar as mamaes
() (UBS 1).

Que o dia de hoje serviu
para nos fazer pensar em
como agir, falar, escutar e
nos tocou a se colocar no
lugar do outro, nem todo
profissional sabe se comu-
nicar com alguns pacientes
que chegam atras de ajuda
e as vezes sO querem uma
palavra que possa ajudar e
resolver seu problema (...)
(UBS 4).

Gostei de aprender que
preciso fazer perguntas
abertas, fazer elogios (UBS
4).

Fazer perguntas abertas,
ouvir para falar com prio-
ridades (UBS 4).

CATEGORIAS DA ANALISE DOS ASPECTOS
NEGATIVOS

Logistica da oficina nas UBS

A logistica dos encontros foi um dos
pontos destacados como negativos, pois eram
realizados nas UBS, sendo interrompidos pela
demanda espontinea:

Que houve alguns atrapa-
lhos devido ao atendimen-
to no hordrio (UBS 1).

0 local nao ajudou muito
(UBS 2).

O tempo e ter que parar o
conteddo para atender os
pacientes (UBS 3).

Faltou concentragio, pois
os usudrios da comunida-
de nido pararam de chegar
para atendimento, tiran-
do nossa atencio na aula
(UBS 3).

As equipes ndo tinham permissio da
gestao municipal para fechar as unidades nos
horérios da oficina e deixar os atendimentos
suspensos durante sua realizacio.

Tempo limitado para qualificacio

Devido ao interesse sobre os temas
expostos, os profissionais lamentaram nio ter
mais tempo para investirem na qualificacdo das
equipes. As grandes demandas do servico € os
seus muitos compromissos impossibilitam uma
constancia de atividades coletivas que promovam
o aperfeicoamento, a troca de experiéncias e a
interagdo do grupo:

Apesar de todos os com-
promissos  deveriamos
ter mais tempo, sei que ¢é
complicado, é uma vonta-
de de aprendizado (UBS
1.

Poucos encontros, poderi-
amos ter mais momentos
como esse (UBS 1).

Pouco tempo para curso
(UBS 2).

Pena que tenhamos tio
pouco tempo para tantas
informagoes que sio sem-
pre muito importantes

(UBS 5).

Determinantes socioecondomicos da
alimentacao infantil

Outro ponto de reflexoes levantado
relacionou-se as dificuldades enfrentadas
pela comunidade para a adog¢io de priticas
alimentares infantis saudaveis, ligadas a fatores
socioecondmicos:

Muitas maes trocam o sau-
davel por alimentos indus-
trializados as vezes por fal-
ta de informacio (UBS 1).
O problema ¢é se todos
seguirem esse plano as
criangas teriam uma saide
bem definida nas alimen-
tacdes. As mdes por nio
ter paciéncia e as vezes
sem condigoes financeiras,
introduz salgadinhos, bo-
lacha recheadas, suco de
caixinha (UBS 1).

Muitas maes nio conse-
guem acolher essas infor-
macoes (UBS 2).

Nem todas as familias pro-
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porcionam essa alimenta-
cdo pra seus filhos (UBS
4).

CATEGORIAS DA ANALISE DAS SUGESTOES

Expansao dos conteidos para a comunidade
assistida

Notou-se que apds as atividades de
capacitacdo, houve interesse dos profissionais
em multiplicarem os contetdos recebidos entre
mies e demais pessoas envolvidas nos cuidados
das criancas assistidas no territério, o que
representa um passo importante na concretizacao
dos objetivos da EAAB. Uma vez aprimoradas as
competéncias e habilidades desses profissionais a
respeito da temdtica em questdo, dando-lhes maior
seguranca para o atendimento da comunidade,
o interesse em qualificar as acoes de promocio
do aleitamento materno e da alimentagio
complementar saudével pode ser percebido nas
seguintes sugestoes registradas:

Apresentar 0 projeto para
as mies em forma de pa-
lestras, orientando-as e
logico facilitando a lingua-
gem para o entendimento
delas (UBS 1).

Que tal que esse plano
fosse alcancado para todas
as maes. Porque mae com
conhecimentos aumenta
a porcentagem de termos
criancas mais sauddveis
(UBS 1).

Palestras em reunioes de
escola ¢/ os pais para escla-
recer muitas coisas (UBS
2).

Inser¢do da oficina com o
grupo de gestantes da ofi-
cina (UBS 3).

Continuidade das atividades de educacio em
saude

A partir das atividades de implementacio
da EAAB, a percepgio dos profissionais sobre a
importincia do processo de educagio continuada

e coletiva foi ampliada. Eles perceberam e
expressaram o desejo e a necessidade de
discutirem e se aprofundarem em uma maior
variedade de temas para a promocio da saude
em sua comunidade assistencial, sugerindo que
outros encontros de formagao em grupo pudessem
acontecer:

Queria acontecer com uma
maior frequéncia [...] abor-
dar outros temas além da
amamentacio e introdu-
cao alimentar da crianca
(UBS 1).

Mais tempo p/ discutirmos
o assunto e trabalharmos
as nossas realidades dentro
da comunidade (UBS 2).
Termos outras reunioes
sobre outros assuntos em
nutri¢ao (UBS 2).

Falar do freio lingual (UBS
3).

DISCUSSAO

Os profissionais das redes de aten¢io bésica
estdo diretamente envolvidos no aconselhamento
nutricional e no acompanhamento do crescimento
infantil””. Dessa forma, torna-se necessario que
sejam qualificados de forma continua através
de politicas pablicas que priorizem a educacio
permanente em saide. No entanto, pesquisas
evidenciam déficit de conhecimento sobre
aleitamento materno e alimentacdo complementar
por profissionais atuantes na atencio bdsica, ao
realizarem orientacoes equivocadas, conflitantes
ou escassas, tendo como base experiéncias praticas
e vivéncias pessoais e desconsiderando as diretrizes
fundamentadas em evidéncias cientificas'®".

Estudo que analisou a pritica assistencial
nas consultas de puericultura desenvolvidas em
UBS, mostrou que a investigacao € a orientacao
acerca da alimentacio infantil sao realizadas, em
alguns casos, de forma superficial, demandando
a necessidade de investimentos em capacitacoes
e atualizagOes, especificamente sobre introducio
alimentar sauddvel, a fim de promover o
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acompanhamento integral e de qualidade a
crianca®.

A partilha de conhecimentos de base
cientifica promovida pela implementacio da EAAB
justifica sua importancia social € na promocao
da saude, considerando o papel de influéncia
desses profissionais e de suas orientagdes sobre
as praticas da comunidade. O presente estudo
mostrou que a aquisi¢io de novos conhecimentos,
o esclarecimento de duvidas e o aperfeicoamento
técnico foram perceptiveis para os participantes.
Uma das ferramentas que configuram a base
tedrica da EAAB € o Guia Alimentar para Criancas
Brasileiras Menores de 2 Anos, “instrumento
orientador de politicas, programas e agoes que
visem apoiar, proteger € promover a saude e a
seguranca alimentar e nutricional das criancas
brasileiras™.

A qualificacao dos profissionais através da
EAAB estd pautada numa metodologia de ensino-
aprendizagem participativa e critico-reflexiva, que
promove maior aproximacao entre os diversos
participantes e permite a problematizagio
da realidade assistencial, favorecendo sua
compreensio e sua contextualizacdo com novas
possibilidades, avancos e meios de superacio®.
Nesse tipo de abordagem educativa, a construcio
do conhecimento torna-se um processo dindmico,
interativo, democratico e atrativo®’, como
expressaram os profissionais neste estudo. Além
disso, agrega conhecimentos das virias dreas das
equipes multiprofissionais, o que também foi
apontado como fator positivo nas narrativas. A
interacdo dos participantes estimula o processo de
comunicacio, o acolhimento, os relacionamentos
e a construgdo da aprendizagem.

Além da partilha de conteudos tedricos e
técnicos, o estudo mostrou que a implementacio
da EAAB promove a reflexdo e a sensibilizacio
dos profissionais sobre a importancia de
desenvolverem as habilidades da boa comunicagio
para ouvir e aprender, aumentando sua confianca
nas orientacoes e nos atendimentos relacionados

N

ao aleitamento materno e a alimentagio

complementar. A boa comunicac¢io na assisténcia
em sadde é determinante na forma como os
individuos recebem, compreendem e aceitam as
orientacoes dadas. Além disso, a comunicacao
reflete a2 humanizacio do cuidado prestado®.

Em contraponto, a escassez de tempo
para a realizacio de atividades de capacitacao
coletiva, e 0 acesso dos usuarios as UBS nos
horirios da oficina foram pontos considerados
negativos nesta pesquisa. Um estudo que avaliou
“penosidades” relacionadas ao trabalho na
atencao bdsica, definiu-as como dificuldades que
0s profissionais ndo conseguem dominar ou com
as quais nao conseguem lidar. Entre elas, foram
destacadas um sistema de avaliacio do trabalho
baseado em metas de desempenho e 0 excesso
de demanda de trabalho, produzindo desgaste
fisico e emocional e impedindo o controle do
proprio tempo?. Esses fatores estio diretamente
relacionados a organizacdo dos servicos e ao
didlogo com a gestio de saide. Uma agenda
publica que prioriza o desenvolvimento pessoal
e profissional dos trabalhadores da saude para
a melhoria da abordagem e dos processos de
trabalho na comunidade assistida é fundamental
para o sucesso de politicas como a EAAB.

Apesar de ndo estar diretamente
relacionado ao processo educativo de
implementacao da EAAB, outro ponto negativo
levantado pelos participantes esteve ligado aos
determinantes socioeconomicos da alimentacio
das criancas atendidas nas UBS e as dificuldades
das familias em promover-lhes um ambiente
alimentar saudavel. Esse fator pareceu mostrar-se
como um desafio aos profissionais para a aplicagao,
na comunidade, dos conhecimentos e das
habilidades aperfeicoados pela EAAB.

O Estudo Nacional de Alimentacgio e
Nutricdo Infantil (ENANI) demonstrou prevaléncias
de aleitamento materno exclusivo e continuado
aquém das recomendacoes para uma populagio
saudavel, além de praticas alimentares inadequadas
para expressiva parcela da populacao de criancas
brasileiras menores de dois anos®*. Por exemplo,
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as prevaléncias de consumo de alimentos
ultraprocessados e de bebidas adocadas na
faixa etaria de seis a 23 meses foi de 80,5% e de
24,5%, respectivamente. Na mesma faixa etaria, as
prevaléncias de consumo de alimentos fonte de
ferro, de ovos e/ou carne e de frutas e hortalicas
foram baixas’.

O comportamento parental na sele¢io de
alimentos e oferta as criancas, exerce importante
influéncia sobre as priticas alimentares infantis, no
entanto, questoes socioeconomicas e demograficas
abrangentes devem ser consideradas como
determinantes dos indicadores alimentares®?. A
qualificacdo dos profissionais de satide pela EAAB
¢ uma ferramenta de enfrentamento a algumas
dessas questoes, promovendo, por exemplo, a
partilha de informacoes seguras as familias, que
as auxiliem em suas escolhas alimentares.

Nessa perspectiva, as narrativas
demonstraram o desejo dos profissionais de
compartilhar e praticar os conhecimentos
adquiridos durante a implementacio da EAAB
com as familias atendidas pelas UBS. Pesquisas
mostram ferramentas educativas direcionadas
para a comunidade, dentro ou fora das UBS, que
tém gerado resultados positivos na promogio da
alimentacao infantil adequada e sauddvel, como
a realizacao de oficinas educativas em grupos de
gestantes e 0 uso de aplicativos, sites e redes sociais
de apoio e multiplicacio de informagoes™?. Nesse
sentido, pressupoe-se que as experiéncias vividas
na comunidade assistida, pelas maes e pela rede
familiar de apoio as maes, tém cardter essencial
a manutencio ou nao do aleitamento materno.
Portanto, compreender isso pode auxiliar o
profissional de saude no cuidado a nutriz e a0
lactente ao longo do seguimento na atencao
primaria a saade*.

A EAAB abre caminhos para a concretizagio
das sugestoes dos profissionais de que os
conteudos aprendidos sejam compartilhados
com as maes e demais pessoas envolvidas na
alimentacao das criancas por eles assistidas. Isso
¢ possivel por meio dos planos de acio elaborados

pelas equipes de saide que recebem a EAAB, com
o auxilio do tutor responsavel, e faz parte dos
protocolos de implementacao da Estratégia''.

Ademais, os profissionais sugeriram a
continuidade da realizacdo de oficinas de educacio
em sadide nas UBS para a capacitacao das equipes.
Essa proposta coaduna com os objetivos da
educac¢io permanente em satde, de promover de
forma continuada o processo de desenvolvimento
pessoal e profissional dos trabalhadores da satde,
desenvolvendo habilidades para o exercicio de
suas funcdes?'. E importante que tais sugestoes
sejam efetivadas para o sucesso e a expansio da
implementacao da EAAB. Para tanto, fazem-se
necessarios o empenho das equipes e o apoio da
gestio em satde, nio apenas no ambito municipal,
mas nas demais esferas de governo.

Este trabalho, portanto, fortalece
iniciativas de implementacio da EAAB em outros
municipios brasileiros, demonstrando que a acio
promove a aquisi¢do de conhecimentos sobre
aleitamento materno e alimentacio complementar
para a qualificacio de processos de trabalho na
atencio bésica. Além disso, o estudo subsidia tais
atividades de implementagdo, apontando como
a logistica do processo formativo e o tempo
investido nas oficinas sio importantes e podem
ser definidos de acordo com os contextos das
equipes de saide, e que o investimento em
acoes educativas para os profissionais e para a
comunidade sio considerados necessdrios para a
efetivacio da EAAB.

CONCLUSAO

Conclui-se, a partir dos resultados obtidos
na pesquisa, que a metodologia participativa
utilizada na implementacao da EAAB favorece
sua aceitacdo por parte dos profissionais de
saude e contribui para ampliar suas habilidades
na promocao do aleitamento materno e da
alimentacdo complementar. Em contrapartida,
a dificuldade dos profissionais em conciliar as
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atividades da oficina de implementacio da EAAB
com a demanda espontanea da assisténcia, e a
escassez de tempo para capacitagio das equipes,
apontam para a necessidade de serem observadas
pela gestao publica, as condigoes e a sistemadtica
do trabalho na atencio bisica. E preciso subsidiar
a qualificacdo dos profissionais de saude, de forma
permanente, dispondo-lhes tempo e recursos, €
repensar as estratégias de avaliacio dos resultados
do servico, nao apenas considerando metas
numéricas de desempenho, mas a qualidade da
assisténcia, que € fruto de uma ambiéncia favoravel
e da valorizacio profissional.

Este estudo limita-se por trazer a
percepcao de profissionais de apenas um
municipio brasileiro. Embora a aten¢o bdsica em
saude seja um modelo de assisténcia estabelecido
em todo o pais, existem peculiaridades em seu
funcionamento que dependem de diferentes
contextos socioeconomicos, demogrificos,
epidemioldgicos e de gestio em sadde. No
entanto, seus resultados fomentam a valorizagio,
o investimento e a expansio da EAAB, dando
subsidios para sua implementacio, a partir
da percepcio dos profissionais do municipio
de Limoeiro. Poder analisar a visio de quem
representa o publico-alvo e os agentes
multiplicadores dos conteidos da EAAB possibilita
aperfeicoar futuros processos de implementagio.
Representa, ainda, uma tentativa de demonstrar
a importancia de se realizarem avaliacoes de
politicas publicas levando-se em consideracio as
necessidades e as opinides daqueles para os quais
elas sao direcionadas.
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