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Introdução
A amamentação exclusiva em prematuros é um importante marcador de qualidade da atenção

neonatal e do acompanhamento pós-alta. Entretanto, múltiplos fatores  - idade materna,

retorno ao trabalho, ausência de licença remunerada e insegurança com a produção de leite

— dificultam sua manutenção.

O presente estudo teve como objetivo avaliar a taxa de amamentação exclusiva em

prematuros com idade gestacional entre 34 e 36 semans, na alta hospitalar e com  3 meses de

vida em egressos da UTI Neonatal do Hospital Regional de São José,

São José, SC.

 Objetivos
O estudo teve como objetivo geral avaliar a taxa de aleitamento materno exclusivo aos três

meses de idade corrigida dos recém-nascidos egressos da Unidade de Terapia Intensiva

Neonatal do Hospital Regional de São José, em Santa Catarina. Especificamente, buscou

identificar as causas do desmame precoce, definido como interrupção da amamentação

exclusiva antes dos três meses corrigidos, bem como verificar se houve apoio da rede básica

de saúde para a manutenção do aleitamento materno no período pós-alta.

Metodologia
Tratou-se de um estudo observacional do tipo coorte prospectiva realizado na Unidade de

Terapia Intensiva Neonatal do Hospital Regional de São José, em Santa Catarina. Foram

incluídos recém-nascidos prematuros que receberam alta entre abril e setembro de 2025,

selecionados por conveniência. Os dados foram coletados por meio de questionário

estruturado aplicado às mães no momento da alta e complementados com acompanhamento

mensal via WhatsApp por três meses ou até o desmame. As informações contemplaram

dados sociodemográficos maternos, características clínicas do recém-nascido e evolução do

aleitamento materno. Os dados foram analisados em planilha eletrônica e submetidos a

análise estatística no software SPSS 18.0.

Conclusões
Apesar das taxas de amamentação exclusiva permanecerem abaixo das metas

internacionais, observou-se aumento após a alta, reforçando o impacto positivo do

acompanhamento pós-UTI neonatal. O retorno precoce ao trabalho foi o principal

fator de desmame, evidenciando a necessidade de políticas de suporte à lactação e

licença parental ampliada. Mães jovens e de baixa renda demonstraram maior

vulnerabilidade, destacando a importância do apoio profissional contínuo.

Intervenções estruturadas e seguimento precoces mostraram-se essenciais para

favorecer a manutenção do aleitamento em prematuros.
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