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Resumo

Introdugéo: O aleitamento materno € um cuidado essencial na saude da criancga. Entretanto, ha entraves
para iniciar e manter a amamentacao, ocasionando o desmame precoce e suas complicagdes. A utilizagcao
de praticas avangadas e tecnologias pode aucxiliar o profissional de saude neste cuidado. Objetivo: sintetizar
as evidéncias cientificas sobre praticas avancadas, tecnologias e instrumentos utilizados no manejo da
amamentacdo. Métodos: Trata-se de revisao integrativa da literatura, com analise critica das evidéncias
e foco nos instrumentos de avaliacéo. A revisdo fundamentou-se em seis etapas: formulacao da questao
de pesquisa; busca nas bases de dados realizadas por dois revisores independentes; categorizagéao;
avaliagao dos estudos; interpretacao dos resultados; e sintese da revisao. Foram incluidos artigos dos
ultimos cinco anos, em lingua portuguesa, sendo excluidos os duplicados e aqueles com outras tematicas,
totalizando 12 artigos. Foi realizada uma combinacgao entre os descritores “Aleitamento Materno” AND
“Avaliacéo de Tecnologias de Saude”, por meio do operador booleano “AND”. O processo de busca foi
realizado por dois pesquisadores independentes, nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Medical Literature
and Retrieval System Online (MEDLINE) por meio da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Resultados:
Os artigos foram analisados quanto ao ano de publicagéo; base de dados; titulo do artigo/autores;
objetivo principal; tecnologias apresentadas/pesquisadas; contribuicdes para manejo da amamentagao

IEZITI Enfermagem Brasil 2025;24(2):2290-2310


mailto:assuncao.borges%40ufms.br?subject=
https://doi.org/10.62827/eb.v24i2.4055
https://doi.org/10.62827/eb.v24i2.4055

e possiveis lacunas. Os achados desta revisao de literatura revelaram que as praticas avangadas de
suporte a amamentagado sdo uma realidade e podem impactar positivamente no inicio, na duragao e
na exclusividade do AM. Concluséo: A simulagao clinica e uso de tecnologias digitais, como aplicativos
moveis e comunidades virtuais, foram as praticas mais comuns para aprimorar a formagéao profissional,
melhorando habilidades e praticas no apoio as lactantes. As inovacdes e educagao permanente sao
fundamentais para promocao de boas praticas de amamentacao e da saude materno-infantil.
Palavras-chave: Aleitamento materno; Avaliacao de Processos e Resultados em Cuidados de Saude;
Saude Materno-Infantil; Enfermagem.

Abstract

Advanced practices, technologies and instruments in breastfeeding management: integrative review
Introduction: Breastfeeding is an essential care for the health of children. However, there are obstacles
to initiating and maintaining breastfeeding, leading to early weaning and its complications. The use of
advanced practices and technologies can assist health professionals in this care. Objective: to summarize
the scientific evidence on advanced practices, technologies and instruments used in the management of
breastfeeding. Methods: This is an integrative literature review, with a critical analysis of the evidence and a
focus on assessment instruments. The review was based on six stages: formulation of the research question;
search in the databases carried out by two independent reviewers; categorization; evaluation of the studies;
interpretation of the results; and synthesis of the review. Articles from the last five years, in Portuguese, were
included, excluding duplicates and those with other themes, totaling 12 articles. A combination of the descriptors
“Breastfeeding” AND “Health Technology Assessment” was performed using the Boolean operator “AND”.
The search process was carried out by two independent researchers, in the Latin American and Caribbean
Literature in Health Sciences (LILACS), Nursing Database (BDENF) and Medical Literature and Retrieval
System Online (MEDLINE) databases through the Virtual Health Library (BVS). Results: The articles were
analyzed according to the year of publication; database; article title/authors; main objective; technologies
presented/researched; contributions to breastfeeding management. The findings of this literature review
revealed that advanced breastfeeding support practices are a reality and can positively impact the initiation,
duration and exclusivity of breastfeeding. Conclusion: Clinical simulation and the use of digital technologies,
such as mobile applications and virtual communities, were the most common practices to improve professional
training, improving skills and practices in supporting lactating women. Innovations and continuing education
are essential to promote good breastfeeding practices and maternal and child health.

Keywords: Breastfeeding; Outcome and Process Assessment; Maternal and Child Health; Nursing.

Resumen

Practicas, tecnologias e instrumentos avanzados en el manejo de la lactancia materna: revision
integrativa

Introduccién: La lactancia materna es esencial para la salud del nifio. Sin embargo, existen obstaculos
para iniciar y mantener la lactancia materna, lo que conduce al destete precoz y sus complicaciones. El
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uso de practicas y tecnologias avanzadas puede ayudar a los profesionales de la salud en esta atencion.
Objetivo: sintetizar evidencia cientifica sobre practicas, tecnologias e instrumentos avanzados utilizados
en el manejo de la lactancia materna. Métodos: Se trata de una revision integradora de la literatura,
con analisis critico de la evidencia y foco en los instrumentos de evaluacion. La revision se baso en
seis etapas: formulacién de la pregunta de investigacién; busqueda en base de datos realizada por dos
revisores independientes; categorizacion; evaluacion de estudios; interpretacion de resultados; y resumen
de la revision. Se incluyeron articulos de los ultimos cinco afios, en portugués, excluyendo duplicados y
aquellos con otras tematicas, totalizando 12 articulos. Se realizé una combinacion entre los descriptores
“Lactancia Materna” Y “Evaluacion de Tecnologias Sanitarias”, utilizando el operador booleano “AND”.
El proceso de busqueda fue realizado por dos investigadores independientes, en las bases de datos
Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), Nursing Database (BDENF)
y Medical Literature and Retrieval System Online (MEDLINE) a través de la Biblioteca Virtual en Salud
(BVS). Resultados: Los articulos fueron analizados segun el afio de publicacion; base de datos; Titulo
del articulo/autores; objetivo principal; tecnologias presentadas/investigadas; Contribuciones al manejo
de la lactancia materna. Los hallazgos de esta revision de la literatura revelaron que las practicas
avanzadas de apoyo a la lactancia materna son una realidad y pueden incidir positivamente en el
inicio, la duracion y la exclusividad de la lactancia materna. Conclusion: La simulacion clinica y el uso
de tecnologias digitales, como aplicaciones méviles y comunidades virtuales, fueron las practicas mas
comunes para potenciar la formacién profesional, mejorando habilidades y practicas en el apoyo a las
mujeres lactantes. Las innovaciones y la educacion continua son esenciales para promover las buenas
practicas de lactancia materna y la salud materno infantil.

Palabras-clave: Lactancia materna; Evaluacion de Procesos y Resultados en Atencidén de Salud;
Salud Materno-Infantil; Enfermeria.

Introducgao

A amamentacao € amplamente reconhecida
como uma pratica essencial para a saude e o de-
senvolvimento dos recém-nascidos, proporcionan-
do beneficios nutricionais, imunolégicos, para o
crescimento e desenvolvimento da crianca. Para
as maes, a pratica do aleitamento promove redu-
¢ao do risco de hemorragias pos-parto, retorno ao
peso pré-gestacional, reduc¢ao no risco de cancer
de mama e de ovario, além de fortalecer o vinculo
afetivo e de cuidados [1]. No entanto, o aleitamento
materno (AM) enfrenta diversos desafios, como o
desmame precoce e complicacdes relacionadas
a pega ou succao inadequada, que podem ser
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mitigados com a implementacgéao de praticas avan-
¢adas e novas tecnologias [2,3].

O AM exclusivo (AME) até os seis meses de
idade é recomendado pela Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) e pelo Ministério da Saude como
uma estratégia fundamental para a saude infantil
[2]. Mesmo diante de varias iniciativas governa-
mentais, a prevaléncia do AM encontra-se com
indices situados abaixo do recomendado pela
OMS, em torno de 30-40% em diferentes estudos
[3,4]. Dificuldades em iniciar a amamentacao e
complicagdes mamarias, tais como fissuras mami-
lares, ingurgitamento mamario, mastalgia e mastite



podem dificultar essa pratica. Além disso, a falta de
incentivo e de suporte profissional, associados a
questdes emocionais, como inseguranga e medo,
e fatores familiares e culturais séo frequentes in-
terferéncias entre as maes lactantes [3] e podem
contribuir para o desmame precoce.

O conhecimento sobre praticas avangadas e
novas tecnologias no manejo da amamentacgéo
e aleitamento é de extrema importancia para o
campo da enfermagem materno-infantil, pois enri-
quece o corpo de saberes existente nessa area de
atuacao. Outro aspecto relevante para aprimorar
os cuidados prestados as lactantes e lactentes,
€ pautar a assisténcia com base em evidéncias
cientificas atualizadas sobre métodos, tecnologias
e instrumentos de avaliacdo que podem ser imple-
mentados na pratica clinica [2,3].

A investigacdo de instrumentos de avaliacéo
da amamentacgao, pode fornecer contribuicdes

Métodos

Pesquisa com delineamento do tipo reviséo
integrativa da literatura, redigida de acordo com
as diretrizes do Preferred Reporting Iltems for
Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
[5], de natureza descritiva e exploratdria para reunir
as principais evidéncias disponiveis e sintetizar o
conhecimento acerca do tema central escolhido.
Este protocolo de revisao da literatura foi implemen-
tado no segundo semestre de 2024 e foi fundamen-
tado em seis etapas: 1) Questao de pesquisa; 2)
Busca na literatura; 3) categorizagao dos estudos;
4) Avaliagao dos estudos; 5) interpretagao dos re-
sultados; 6) Apresentacao da revisao [6].

No primeiro passo a partir do problema de pes-
quisa, definiu-se a questdo norteadora, seguindo
a estratégia Populacao, Intervencado e Contexto

substanciais para aperfeicoar a assisténcia dos
profissionais de enfermagem, possibilitando a
avaliacao de forma mais precisa e eficaz diante
dos desafios enfrentados pelas nutrizes durante
a amamentacédo. Ao integrar tecnologias inovado-
ras, essas ferramentas podem ser utilizadas para
otimizar o suporte a amamentacao, resultando em

melhores praticas de cuidado [3,4].

Nesse sentido, é fundamental compreender
aspectos relacionados ao suporte e manejo do AM.
Diante disso, objetivou-se sintetizar as evidéncias
cientificas sobre praticas avangadas, tecnologias
e instrumentos utilizados no manejo da amamen-
tacdo. De forma especifica, buscou-se identificar
recomendacgdes baseadas nas evidéncias cien-
tificas acerca dos instrumentos de avaliacéo da
amamentacao utilizados por profissionais de en-

fermagem na pratica clinica.

(PICo) [5]. A populacgao definida foi a de nutrizes, o
fendmeno de interesse foi definido como a pratica
avancada de Enfermagem, as tecnologias e ins-
trumentos de avaliagédo, e como contexto 0 manejo
da amamentacgao e aleitamento. Sendo assim, a
pergunta norteadora desta revisao foi: Quais evi-
déncias cientificas sobre as praticas avancadas,
novas tecnologias e instrumentos de avaliagao da
amamentagdo sdo empregadas com nutrizes no
manejo da amamentagao e aleitamento?

Para operacionalizagdo do processo de
busca, foram selecionados dois Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), “aleitamento mater-
no” e “avaliacao de tecnologias de saude” (termo
alternativo). Foi realizada uma combinagé&o entre
esses descritores por meio do operador booleano
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“AND”. O processo de busca foi realizado por dois
pesquisadores independentes, nas bases de da-
dos Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em
Enfermagem (BDENF) e Medical Literature and
Retrieval System Online (MEDLINE) por meio da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Foram incluidos artigos, dissertagdes e te-
ses relativos ao tema de interesse com recorte
temporal dos ultimos cinco anos (2019 a 2024)
disponiveis na integra e publicados no idioma
portugués. Foram excluidas publicagbes na forma
de editorial, artigos de opini&o, capitulos de livros,
manuais, protocolos, opinides ou comentarios de
especialistas. As publicagdes duplicadas tiveram
as versdes repetidas descartadas, sendo conta-
bilizada somente uma unidade. Também foram
desconsideradas as publicagdes que nao tinham
relacdo com o tema.

Resultados

Este estudo investigou evidéncias na literatura
cientifica acerca das praticas avancadas e das
novas tecnologias no manejo da amamentacéo
e aleitamento materno. O primeiro levantamento
identificou 302 artigos, sendo 81 na base de dados
LILACS, 52 na BDENF e 13 na MEDLINE. Foram
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A escolha dos artigos para compor a amostra
desta revisao foi realizada ap6s a leitura dos titulos
e resumos, também realizada por dois pesquisa-
dores, de forma independente. A seguir foram ex-
traidos os dados de interesse e, para organizagéo
dos resultados, os dados foram organizados em
instrumento elaborado pelos préprios pesquisa-
dores utilizando planilhas do programam Microsoft
Excell, contendo dados sobre ano de publicacao,
titulo, objetivos, metodologia, tecnologia avaliada,
principais resultados encontrados, contribuicdes
para o manejo da amamentagao e lacunas identi-
ficadas pelos pesquisadores.

Os resultados sao apresentados sob a forma
de fluxograma e sintetizados quadros. Utilizaram-
se métodos de analise descritiva e tematica para
sintese do conhecimento. As publicagdes foram
identificadas por meio da autoria e citacdo, como
forma de atender aos critérios éticos em pesquisa.

aplicados os critérios de inclusao de disponibilidade
do texto completo e de exclusdo com base no tipo
de publicacdo, na pertinéncia ao tema de estudo
e os duplicados. O fluxograma na Figura 1 ilustra
o percurso de obtencédo da amostra.



Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Figura 1 — Fluxograma do percurso de obten¢do da mostra de artigos. Coxim, MS, Brasil, 2024.

A amostra de artigos foi composta por 12 es-
tudos, identificados com as siglas A1 até A12, efe-
tivamente incluidos nesta revisao, sendo quatro
publicados em 2023, trés em 2022, um em 2021,
um em 2020 e trés em 2019. Apds a analise e

extracdo dos dados, foi organizado um quadro
com as informacgdes de caracterizacao das publi-
cacgodes selecionadas (Quadro 1), que foram ano
de publicagéo; autores; titulo do artigo; objetivos
e metodologia utilizada.
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Discussao

A promogéao e o suporte a amamentagao por
meio de praticas avangadas e do emprego de tec-
nologias tém implicacées politicas e econbdmicas,
respaldando ainda mais a necessidade de forta-
lecer essa pratica [7]. Politicas de Saude Publica
que incentivam a amamentagdo e o AME podem
resultar em menores indices de morbimortalidade
materno-infantil, contribuindo para melhor quali-
dade de vida e de bem-estar geral das familias,
fortalecendo lagos afetivos e promovendo um de-
senvolvimento infantil saudavel. Do ponto de vista
econdmico, melhores indicadores de amamentacao
podem diminuir os custos com atendimentos de
saude, hospitalizagdes, com formulas infantis e
outros cuidados infantis [14].

Emerge desta revisdo que a insergao de prati-
cas avancgadas integradas as novas tecnologias no
manejo da amamentacao e aleitamento materno
tém potencial de melhoria nos indicadores de resul-
tados de saude infantil e fortalecimento da atuacao
dos profissionais de saude em oferecer suporte
eficaz as nutrizes. As pesquisas analisadas mos-
traram que a implementacao de novas tecnologias
e os instrumentos de avaliagcdo da amamentacao
melhora significativamente a eficacia diagnostica e
a precisao na identificacdo de problemas durante
a amamentacao.

A promocéao e o suporte a amamentagao por
meio de praticas avangadas e do emprego de tec-
nologias tém implicacdes politicas e econdmicas,
respaldando ainda mais a necessidade de fortale-
cer essa pratica [7,9]. Politicas de Saude Publica
que incentivam a amamentagdo e o AME podem
resultar em menores indices de morbimortalidade
materno-infantil, contribuindo para melhor quali-
dade de vida e de bem-estar geral das familias,
fortalecendo lagos afetivos e promovendo um

desenvolvimento infantil saudavel [12]. Do ponto
de vista econémico, melhores indicadores de ama-
mentacdo podem diminuir os custos com atendi-
mentos de saude, hospitalizagdes, com féormulas
infantis e outros cuidados infantis [14].

A simulagao clinica é reconhecida como uma
pratica avang¢ada para a formagao de enfermeiros,
abordando e focando nas habilidades de comunica-
¢ao em saude [11]. A simulacéo clinica, validada por
experts, mostrou-se eficaz na associagao entre de-
senvolvimento de competéncias comunicativas e a
pratica clinica, destacando-se como uma estratégia
educativa potente na preparagao dos profissionais
de saude para o suporte ao AM [18].

A simulacéo clinica facilita o desenvolvimento
de habilidades praticas e de comunicagao entre os
profissionais de enfermagem, mas também prepa-
ra os futuros enfermeiros para enfrentar desafios
complexos no manejo do aleitamento materno. A
validacao de cenarios especificos, como aqueles
focados na comunicagao em saude, demonstra a
eficacia dessa abordagem educativa na formagéao
de profissionais capacitados para atuar no Sistema
Unico de Saude [11,18].

O uso de simulacgao clinica e realidade virtual
na educacgao dos profissionais de saude é outra
inovacao significativa. Esses métodos permitem a
pratica segura e controlada de habilidades criticas
relacionadas ao AM, melhorando a preparacao dos
profissionais para situacgoes reais. A integracao de
atores e cenarios realistas na simulagao clinica
aumenta o realismo e a eficacia do treinamento
[11,18].

A criacao de grupos e comunidades virtuais
de apoio ao AME gerenciados por profissionais de
saude demonstrou aumentar a confianga e fornecer
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suporte continuo as maes apds a alta hospitalar.
A credibilidade e a troca de informagdes nesses
grupos foram fundamentais para o sucesso da
amamentacéo, ilustrando como as tecnologias de
comunicagao podem ser integradas eficazmente
nas praticas de saude [3,17].

A criacao e inser¢ao de comunidades virtuais
e a utilizacao das redes sociais para apoio ao AM,
ampliam ainda mais as oportunidades de supor-
te. Esses espacos oferecem um ambiente seguro
para compartilhar experiéncias e buscar orientagao,
apoio mutuo entre as participantes e promovem a
confianga das méaes ao fornecer informacgdes ba-
seadas em evidéncias e suporte continuo [3,17].
Essas comunidades em ambientes virtuais contri-
buem para a autoconfianca das nutrizes e a ma-
nutencdo do AME.

A educacao permanente e a educacéao continu-
ada para os profissionais de saude sao essenciais
para o manejo do AM, diante da necessidade de
atualizagbes frequentes e do uso de tecnologias
educacionais para manter a competéncia profissio-
nal e a qualidade dos atendimentos. A combinagéo
de métodos tradicionais com métodos inovadores de
aprendizagem ativa, como a simulagao realistica, €
recomendada para potencializar os resultados [14].

O uso de aplicativos moveis para suporte a
amamentacdo e para auxiliar maes no AM foi ex-
plorado em um dos estudos. O aplicativo forne-
ce informacdes e lembretes, além de permitir a
comunicacao direta com profissionais de saude,
mostrando-se uma ferramenta valiosa para promo-
ver a continuidade e o sucesso da amamentacao
[17,18]. Assim, entende-se que o apoio da rede
social é essencial para a continuidade da ama-
mentacao, servindo como suporte nesse periodo
de vida [3,13].

A utilizacdo de aplicativos moveis representa
uma inovacgao significativa no campo da saude.

2304 Enfermagem Brasil 2025;24(2):2290-2310

Esses aplicativos fornecem informacdes genéricas
e especificas sobre técnicas de amamentacao,
permitem um suporte continuo e remoto através
de lembretes personalizados e a possibilidade
de comunicacéo direta com profissionais de sau-
de [7]. Estes aspectos sao cruciais para superar
barreiras de acesso, como a distancia fisica e
a disponibilidade de profissionais e de recursos
educacionais, permitindo que as nutrizes recebam
orientacao especializada a qualquer momento e
em lugares remotos.

Iniciativas que oferecem suporte estrutural,
como ambientes de trabalho favoraveis a ama-
mentacdo e politicas que incentivam a licenca
maternidade, sdo essenciais para garantir que as
maes tenham o apoio necessario para continuar
amamentando enquanto conciliam suas respon-
sabilidades profissionais, visando a prevengao do
desmame precoce entre mulheres trabalhadoras
[11,19].

Outro estudo abordou o uso de tecnologias
educacionais fundamentado em um roteiro de
Teleconsulta de Enfermagem que pode ser utilizado
por enfermeiros que atuam na area de amamenta-
¢ao, com linguagem acessivel, simples, clara, de
relevancia para a promog¢ao da saude e prevencgao
de agravos, com foco nas complicagdes relaciona-
das a amamentacgao [20].

Estudos recentes tém demonstrado a relevan-
cia das tecnologias educacionais e ferramentas
de apoio no processo de ensino e aprendizagem
relacionado ao AM, principalmente no que se refere
as orientagdes para gestantes. O uso de tecnolo-
gias educacionais representa método promissor no
desenvolvimento das praticas de cuidados, atuando
como ferramentas de apoio essenciais para profis-
sionais, pacientes e familiares [7,13].

O uso de tecnologias inovadoras, como 0s
jogos virtuais, também tem mostrado resultados



efetivos nas agdes de educacado em saude, des-
tacando sua validade de forma e conteudo, facili-
tando o ensino da amamentagéao e prevengao de
lesbes mamilo-areolares [11], consideradas fato-
res relevantes no desmame precoce. Além disso,
a aplicabilidade de ferramentas digitais praticas
no apoio a amamentacéo tem sido evidenciada
diante da validade de escalas de facil aplicacao
e compreensao para observacdo do comporta-
mento do lactente, permitindo aos profissionais
orientarem as maes de forma eficaz no incentivo
ao AME [12]. Na literatura, encontram-se alguns
exemplos de instrumentos utilizados na avaliagéao
da amamentacédo e que convergem em alguns
pontos de observagao de maior importancia, como
os relacionados ao posicionamento, a pega e a
succgao [15,16].

Aintegracao entre tecnologias educacionais e
ferramentas de abordagem pratica pode proporcio-
nar um apoio significativo as gestantes, promoven-
do conhecimento e capacitagao pratica necessaria
para o sucesso do AM. Alguns estudos apontaram
que pode haver associagao entre a via de parto
e dificuldades para o inicio da amamentagao [9].
Esses achados reforgam a importancia de aborda-
gens individualizadas no suporte 8 amamentagao
[16], considerando as diferentes experiéncias de
parto e os comportamentos envolvidos.

A analise desses artigos revela que as praticas
avancgadas e novas tecnologias desempenham
um papel crucial no manejo do AM. A simulacao
clinica, os ambientes e comunidades virtuais, os
aplicativos moveis destacam-se como ferramentas
inovadoras para a educagao em saude e o suporte
para profissionais e para as nutrizes e suas familias
[3,7,11]. Ademais, ampliam o alcance do suporte
oferecido por profissionais, proporcionando um
ambiente de confiancga e troca de informacdes em
saude de forma efetiva.

A Teoria Interativa de Amamentagdo com-
plementa esse entendimento ao postular que a
amamentacao é um fendmeno complexo e multi-
dimensional, dependente de um sistema de experi-
éncias, conhecimentos e crencas. Isso implica que
a educacéo sobre o aleitamento deve considerar
as diversas variaveis que influenciam a pratica,
sendo essencial integrar abordagens que abarque
tanto o conhecimento tedrico quanto as vivéncias
das nutrizes [10].

Embora as novas praticas e tecnologias tragam
diversos beneficios, ha também desafios a serem
considerados. A necessidade de acesso a tecno-
logias digitais e a capacitagédo dos profissionais de
saude sdo aspectos criticos para a implementacao
bem-sucedida dessas inovagdes. Além disso, é
essencial garantir que as tecnologias sejam usa-
das para complementar, e nao substituir, o suporte
humano e presencial [2,3,12,7].

Nesse contexto, cabe introduzir e abordar a
Pratica Avangada de Enfermagem (PAE), que surge
como uma possibilidade de inovagao e avango no
cuidado de Enfermagem, proporcionando melho-
rias para os servigos de saude e atendendo as de-
mandas da populacdo. Denomina-se Enfermeiro de
Pratica Avancada (EPA) o profissional enfermeiro
com conhecimentos especializados e que possui
habilidades para tomada de decisdes complexas
e competéncias clinicas para desenvolver uma
pratica ampliada de atengéo e cuidados a saude
[21,22].

Para implementacao da PAE s&o necessarias
pesquisa, educacao, pratica assistencial e gestao,
o que requer do enfermeiro autonomia e conheci-
mento do Processo de Enfermagem, envolvendo
suas etapas, sobretudo de avaliagao, diagndstico
e prescrigdes [21,22]. A PAE compreende ainda a
gestao de casos, a implementacao de programas
e planos de assisténcia [22,23], que consistem em
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recursos indispensaveis para o manejo da ama-
mentacéo realizado pelo enfermeiro.

Neste sentido, a PAE viabiliza a qualificacao
de praticas de enfermagem preventivas, de promo-
¢ao, de tratamento e de reabilitacdo nos variados
servigos assistenciais de saude [23], com desta-
que para a ampliacdo dos papéis do enfermeiro
implementando as praticas avancadas e elevado
potencial de utilizacdo na pratica clinica de ma-
nejo da amamentacgao [21-23]. Nesse sentido, a
PAE pode contribuir significativamente para o de-
senvolvimento e o funcionamento adequado dos
sistemas de saude brasileiro [26,27], inclusive na
area materno-infantil.

Diante das transformacdes continuas das ino-
vacoes e das discussoes sobre a PAE, é evidente
o interesse em ampliar competéncias e habilida-
des profissionais do enfermeiro em consonancia
com o incentivo acerca da implementacao da
PAE [16,28,29]. Entretanto, ainda é incipiente o

Conclusao

Nesta revisao foi possivel identificar e discutir
diferentes abordagens inovadoras e tecnoldgi-
cas que tém contribuido significativamente para
o manejo do aleitamento materno. Os estudos
analisados revelaram que a simulacgao clinica é
uma ferramenta para a formacao de profissionais
de saude, especialmente enfermeiros, melhoran-
do suas habilidades comunicativas e praticas no
apoio as nutrizes. A simulagao proporciona um
ambiente seguro para o desenvolvimento de com-
peténcias essenciais, preparando os profissio-
nais para enfrentar os desafios do aleitamento
materno.

Os aplicativos moveis e comunidades virtuais
sdo tecnologias que oferecem suporte continuo
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conhecimento acerca da percepgao dos enfermei-
ros sobre a implementagéo da PAE, inclusive apli-
cada ao manejo da amamentacao [23-25].

Em sintese, este trabalho estabelece uma base
para futuras pesquisas, destacando lacunas no
conhecimento e sugerindo diregbes para estudos
subsequentes. A pesquisa sobre praticas avanca-
das e novas tecnologias no manejo da amamen-
tacao e aleitamento é de suma importancia tanto
para o universo académico quanto para a pratica
clinica em enfermagem. Adicionalmente, este es-
tudo contribui para a formagao e capacitagao de
enfermeiros, preparando-os para utilizar praticas
avancgadas e tecnologias emergentes em sua atu-
acao diaria frente aos desafios contemporaneos
da amamentacéo.

A principal lacuna encontrada por meio da rea-
lizacao deste estudo é que poucos artigos abordam
a atuagao do enfermeiro por meio da avaliagao da
amamentacao através de instrumentos validados.

e personalizado as nutrizes, facilitando a comu-
nicacao entre estas e os profissionais de saude.
Além disso, as redes sociais promovem a troca de
informacodes e de experiéncias, podendo fortalecer
0 apoio emocional, contribuindo para a confian-
¢a e 0 sucesso na amamentacao. A integracao
de praticas avancadas e novas tecnologias no
manejo da amamentacdo e do aleitamento ma-
terno é essencial para melhorar os indicadores e
resultados de saude materno-infantil.

Ainterface entre educacgao em saude, tecno-
logia, politicas publicas e iniciativas comunitarias
cria ecossistema propicio para o sucesso do alei-
tamento materno exclusivo, contribuindo positiva-
mente para a saude e o bem-estar das criancas e



suas familias. Este estudo reforca a necessidade
continua de inovagao e atualizacdo nas praticas
de apoio a amamentacao, visando a exceléncia
no cuidado e na promocédo da saude materno-
-infantil. Sugere-se que novas pesquisas sejam
realizadas a fim de validar e propor instrumentos e
outras ferramentas tecnoldgicas a serem utilizados
na pratica clinica de assisténcia ao aleitamento,
podendo, entdo, ser utilizadas na pratica clinica
e profissional, considerando o papel fundamental
que estes profissionais desempenham no cuidado
em saude voltado a populagdo materno-infantil.
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