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RESUMO

Esta tese tem o objetivo de elaborar e propor estratégias para que o homem participe do
processo da amamentacdo, desde crianga até tornar-se pai. Realizamos um estudo
bibliografico para nos apropriar do contexto e buscar o referencial teérico — a construgdo
historica, social e cultural da paternidade — fundamentado em varios autores, que ancorou
toda a tese. Analisando as implica¢des desta constru¢do no modelo de participagdo do pai na
amamentagdo, foi percebido que desde a pré-historia, os meninos e, consequentemente, 0s
homens foram alijados do mundo feminino, incluindo o aleitar. Os trés outros estudos foram
conduzidos pela pesquisa qualitativa, que nos possibilitou a mergulhar no universo de
significados, adequando-se ao objeto da tese. Nestes estudos, para coleta de informagdes,
optamos pelas técnicas de grupo de discussdo e da entrevista semi-estruturada. As
informacodes obtidas foram analisadas através da analise de contetido, na modalidade tematica,
e da andlise do contetido manifesto. Os participantes foram 11 homens e nove mulheres que
estavam presentes no semindrio sobre amamentagdo, promovido pela UFPE, e 17 casais,
residentes na favela do Bode, Recife-PE. Da andlise das informacdes emergiram oito temas:
envolvimento no ciclo gravido-puerperal e no processo da amamentagdo; significados e
sentimentos sobre amamentacao; significados do ato de amamentar em publico; maneiras do
pai tornar-se aliado no processo da amamentagdo; recordagcdes ambiguas/esmaecidas sobre
amamentacdo durante a infancia; conhecimento sobre amamentagdo centrado na saude da
criancga, responsabilidade da mulher e economia para o pai; diferentes comportamentos
apresentados pelo pai durante a sua participagdo no ciclo gravido-puerperal direcionada a
amamentacdo; sentimentos entrelacados de fragilidades ao amamentar e a sexualidade do
casal; além disso, os eixos norteadores (familia, escola e instituicao de satde) e os subsidios
(conhecimento sobre amamentagdo; participagdo do pai desde o pré-natal; agdes do

profissional, da companheira de acolhimento durante o amamentar e estratégias para envolver



0 pai nesta pratica), que proporcionaram a constru¢do da proposta. Esta proposta de
intervencgdo estd centrada na implantacdo do ambulatorio de amamentacao, que compreende
consulta a familia, desde o pré-natal até os seis meses de vida da crianga, € no projeto de
socializagdo de meninos e meninas pro-amamentacdo. O desenvolvimento desta proposta,
como projeto piloto, deverd acontecer numa instituicdo de saude e escola, respectivamente.
Desta forma, acreditamos que a sua esséncia ira contribuir para transformar a cultura da
amamenta¢ao, onde homens e mulheres irdo compartilhar os sucessos e as dificuldades,
advindos desta pratica milenar. Isto podera ser um dos caminhos para aumentar a duragao
mediana da amamentagao.

Palavras-chave: Amamentagdo. Paternidade. Pai. Relagdes pai-filho. Nutricao do lactente.



ABSTRACT

This thesis aims to develop and propose some strategies in order to include men into the
breastfeeding process, since childhood. We performed a bibliographical research in order to
be proficient in the context and to look for a theoretical constructo - the historical, social and
cultural construction of fatherhood — based on several authors, that has permeated the entire
work. Analyzing the implications of that constructo, in a model for the participation of the
father in breastfeeding , we noticed that since pre-history boys, and consequently men, have
been sent apart from the feminine world, including breastfeeding. Three other studies have
been conducted through a qualitative research, what made it possible to enter the universe of
meanings intended for the thesis. In those studies, in order to collect data, we chose the group
of discussion and the semi-structured interview techniques. The results have been analyzed
through content analysis, in thematic modality, and manifested content analysis. Eleven men
and nine women that participated voluntarily in a seminar on breastfeeding, promoted by the
Federal University of Pernambuco, and seventeen couples that lived in a peripheral region
(Favela do Bode) of Recife, capital of the State of Pernambuco, Brazil, were the subjects of
the research. Eight themes have emerged from the analysis: involvement in pregnancy-
puerperal cycle and breastfeeding, meaning and feeling concerning breastfeeding; meaning of
breastfeeding in public; how to turn a father into a breastfeeding ally; ambiguous/faded
memories about breastfeeding during childhood; knowledge about breastfeeding centered on
the child's health, the mother's responsibility and the father's savings; different father
behaviors towards breastfeeding, during his participation in the pregnancy-puerperal cycle;
mixed feelings between emotional weaknesses towards breastfeeding and the couple sexual
behavior. Besides, there also emerged some guiding axis (school, family and health
institutions), and some basic concepts (knowledge on breastfeeding; father participation since

pre-natal care; actions from the health staff, the companion, and actions to include during
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breastfeeding, besides the strategies to involve the father on that practice) that have helped to
build the proposal. This interventional proposal is centered in building an outpatient
breastfeeding unit that encompasses the family, since pre-natal care till the child is six months
old and a socialization program for boys and girls pro-breastfeeding. The development of the
proposal, as a pilot project, should happen respectively in institutions that offer health
assistance and education. We believe that this format will contribute to transform the
breastfeeding culture, where men and women will share the success and the problems that
happen in that ancient practice. That could be one of the ways to improve the median
durations of breastfeeding.

Keywords: Breastfeeding. Patherhood. Father. Parent-child relationships. Infant nutrition.
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1 APRESENTACAO

literatura cientifica tem demonstrado o valor da pratica da amamentacao

e do leite materno focados na qualidade de vida do ser humano (CRUZ,
2002). Apesar disso, esta pratica ¢ substituida por outras praticas alimentares, ocorrendo a
interrupcao precoce do aleitamento materno (GIUGLIANI, 2000). Este fato ¢ comprovado
através das pesquisas que informam que a duracdo mediana do amamentar, ao redor do
mundo, ndo atende aos postulados da Organizacdo Mundial de Saude (DUARTE, 2005),
apesar de varias agdes governamentais (REA, 2003).

Estudos também evidenciam que o envolvimento do pai no processo da amamentagao
contribui no sucesso desta pratica (COHEN; LANGE; SLUSSER, 2002; POLLOCK;
FOREST; GIARRATANO, 2002). Mas, paradoxalmente, a maioria dos programas de apoio a
lactagdo ¢ centrada na mulher (COHEN; LANGE; SLUSSER, 2002). Este cenario ¢ produto
do modelo machista, construido ao longo dos séculos, que até hoje, continua sendo propagado
tanto pelos homens como pelas mulheres. Dessa forma, foram estabelecidas linhas de
demarcagdes entre o mundo publico (trabalho) e o privado (familia), entre o0 homem ¢ a
mulher (BORIS, 2002). Isto ¢ corroborado por Osherson (1992) quando enfatiza que “muitos
pais dao a impressao de estarem deslocados em casa”. Assim, ¢ mostrado que o pai apresenta
dificuldades para participar dos cuidados com os filhos (MEDRADO, 2001), incluindo o
amamentar que faz parte do universo feminino.

Por todo este contexto, acreditamos que o amamentar precisa ser desvinculado da
dimensao bioldgica e ser compartilhado pelo homem e pela mulher. Assim, um seré acolhido
pelo outro e vice-versa através da escuta, ajuda e compreensao mutua. Dessa maneira, podera

haver implicagdes benéficas no aumento do periodo de duragao desta pratica.
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Nesta perspectiva, o objeto desta tese ¢ a participacdo do pai no processo da
amamentagao e o objetivo €: propor estratégias para que o homem participe do processo da
amamentag¢ao, desde crianga até tornar-se pai.

Para isso, atendendo ao formato preconizado pelo Programa de Pos-Graduagdo em
Nutri¢do da Universidade Federal de Pernambuco, esta tese foi estruturada em capitulos com
apresentacao de quatro artigos a serem publicados, sendo um de revisdo bibliografica e trés
originais. Estes ultimos foram conduzidos pela pesquisa qualitativa, uma vez que este método
desvela a representatividade do processo vivido pelo ser humano, buscando a compreensao
profunda dos significados atribuidos por ele a esta vivéncia/experiéncia e a interpretacdo da
situagdo tal como as pessoas dizem, conhecendo o que estd ocorrendo ou o que existe por tras
do fenémeno social estudado.

O primeiro artigo é o de revisdo bibliografica, intitulado “CONSTRUCAO
HISTORICA, SOCIAL E CULTURAL DA PATERNIDADE: AS SUAS
IMPLICACOES NO MODELO DE PARTICIPACAO DO HOMEM/PAI NO
PROCESSO DA AMAMENTACAO”, sendo enviado a Revista Ciéncia & Saude Coletiva.
Este estudo ancorar, explicar ou compreender o objeto da tese, sendo o referencial teodrico,
que apresenta um conjunto de conceitos organizados segundo suas inter-relagdes e cuja
estrutura possibilita a compreensdo ou descreve o fendmeno social. O seu objetivo foi o de
analisar as implicagdes do processo de construgdo historica, social e cultural da paternidade
sobre a participagdo do homem/pai na amamentacdo. Assim, partimos para revisitar a
estruturacdo das organizagdes sociais nos estagios primitivos e na era da civilizagdo,
investigando como ocorreu a descoberta da paternidade, as formas de familia, incluindo a
familia brasileira, do cenario colonial ao contemporaneo.

O segundo artigo, “BUILDING A PLACE FOR THE FATHER AS AN ALLY

FOR BREAST FEEDING”, aceito para publicacdo na revista Midwifery, teve como
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objetivo analisar as opinides de homens e mulheres sobre a participagdo do pai durante o
processo da amamentacdo. Os informantes, além de descreverem maneiras do pai ser
participante desta pratica, evidenciaram que durante o amamentar o pai apresentou varios
tipos de comportamento (dualidade, exclusdo, inseguranga), sendo a sua preocupagao centrada
exclusivamente na nutri¢ao do filho e a companheira foi vista como um ser assexuado.

O terceiro artigo, “PARTICIPACAO DO PAI NO PROCESSO DA

AMAMENTACAO: VIVENCIAS, EXPERIENCIAS, SIGNIFICADOS E
SENTIMENTOS”, serd encaminhado a Revista Latino Americana de Enfermagem,
objetivou analisar os conhecimentos, a participacao € os sentimentos do pai no processo da
amamentagdao. Desta andlise foi percebido que os conhecimentos e sentimentos que
permearam a participagdo do pai no amamentar estdo imersos na dimensdo do corpo
biologico, no mundo feminino.
O quarto artigo, “PROPOSTA DE INCENTIVO A PARTICIPACAO DO HOMEM NO
PROCESSO DA AMAMENTACAO?”, a ser enviado aos Cadernos de Saude Publica, teve
como objetivo construir uma proposta de incentivo a participacdo do homem no processo da
amamentacdo identificando estratégias nas diversas fases de sua vida, desde crianca até
tornar-se pai. Assim, esta proposta de intervengdo procurou abranger a escola, a familia e as
instituicdes de saude. Por isso, optamos em implementar o ambulatorio de amamentagdo que
compreende a consulta a familia, desde o pré-natal até os seis meses de vida da crianga, € o
projeto de socializagdo de meninos e meninas pro-amamentagao.

Os artigos foram formatados segundo as normas técnicas dos referidos periodicos. A
documentacdo comprobatoria, de envio dos artigos as revistas, encontra-se distribuida nos
anexos de acordo com a ordem de apresentacdo dos citados artigos (anexos A, B), como
também, o documento de aprovagdo do estudo pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro

de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco (anexo C).



2 CAPITULO 1 REFERENCIAL TEORICO - CONSTRUCAO
HISTORICA, SOCIAL E CULTURAL DA PATERNIDADE:
IMPLICACOES NO MODELO DE PARTICIPACAO DO HOMEM/PAI
NO PROCESSO DA AMAMENTACAO
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2 CONSTRUCAO HISTORICA, SOCIAL E CULTURAL DA PATERNIDADE: AS
SUAS IMPLICACOES NO MODELO DE PARTICIPACAO DO HOMEM/PAI NO

PROCESSO DA AMAMENTACAO.

Apesar do inquestionavel valor do leite humano, as pesquisas mostram que a mediana da
amamentagao nao atende as recomendacdes da Organizagdo Mundial de Saude. Ajudando a
reverter este cenario, estudos recomendam que o companheiro participe desta pratica, mas a
sociedade marginaliza-o dos cuidados com o filho. Assim, buscando o esclarecimento desta
conduta e subsidios para envolver o homem na amamentagdao, o objetivo desta pesquisa
bibliografica foi de analisar as implicagcdes do processo de construgdo histérica, social e
cultural da paternidade sobre a participagdo do homem/pai na amamentacdo, utilizando
artigos cientificos, teses, dissertagdes e livros textos. Nesta analise investigamos a descoberta
da paternidade, a organizacdo social nos estdgios primitivos € na era da civilizagdo,
concernente as formas de familia: consangiiinea, punaluana, sindidasmica, monogamica,
patriarcal e a nuclear. A familia brasileira, do cenario colonial ao contemporaneo, foi
estudada. Em todas estas construgdes foi verificado que a responsabilidade do homem/pai era
o provimento de materiais, o poder, a autoridade, resultando no embotamento dos seus
sentimentos afetivos com os filhos, distanciando-o de participar dos cuidados com a prole,
inclusive da amamentacgao.

Palavras-chave: Amamentacgdo. Paternidade. Pai. Nutri¢do do lactente.
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CULTURAL, SOCIAL AND HISTORICAL PROCESSES TO BUILD
FATHERHOOD: IMPLICATIONS IN A MODEL TO INCLUDE THE MAN/FATHER

IN BREASTFEEDING.

In spite of the unquestionable value of breastfeeding, researches have shown that its rate does
not answer WHO directions. In order to change this situation, some researches have
recommended that the father/companion be a part of breastfeeding, although society usually
does not include him in child care. Therefore, looking for an understanding of that scenario,
and for arguments to include men in breastfeeding, this research aims to analyze the
implications of the cultural, social and historical processes that built the concept of fatherhood
and the participation of men/fathers in breastfeeding, through a critical reading of papers,
thesis, and books on the subject. In that analysis, we investigate the origins of fatherhood, and
the social organization in primitive stages of human groups and civilization concerning the
following types of family: consanguine, punaluan, syndyasmian, monogamian, patriarchal
and the nuclear. Brazilian family, from colonial times until our days, has also been studied. In
all those organizations one could verify that the man/father responsibility was to provide
materials, power, and authority, which resulted in “blurring” his feeling towards his children,
and putting him apart from child care, including breastfeeding.

Key words: Breastfeeding. Fatherhood. Father. Infant nutrition.
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INTRODUCAO

As vantagens da amamentagdao para os seres humanos e ecossistema, em funcdo da
qualidade de vida, sdo indiscutiveis (King, 2001). Por isso, a manuten¢ao da pratica da
amamentagao, pelo menos durante os primeiros dois anos de vida da crianga, ¢ uma
preocupacdo constante dos profissionais de saude, desde a década de 70, do século XX,
quando foi observado um declinio desta pratica. Desde entdo, agdes governamentais t€m sido
implementadas para resgatar o ato de amamentar no Brasil (Rea, 2003). Apesar disso,
pesquisa realizada pelo Ministério da Saude (Brasil, 2001) aponta que o periodo de duracao
da amamentagdo exclusiva e/ou mista ndo atende ao que ¢ preconizado pela Organizagao
Mundial de Satde.

Estudo realizado mostrou que a constru¢do do paradigma da amamentacao revela que
“o amamentar ¢ um ato natural, instintivo, bioldgico e proprio da espécie” (Almeida &
Novak, 2004) e que a maioria dos discursos, em prol da amamentacdo, apresenta uma
abordagem biologizante, técnica, cientifica, focada na crianca, omitindo as dificuldades que
podem acontecer durante esta pratica (Javorski et al., 1999).

O amamentar ¢ envolvido por um entrelagamento de interagdes pessoais, familiares,
psicologicas, emocionais, antropologicas, sociais, politicas, econdmicas e culturais. Nao é,
simplesmente, oferecer a mama a uma crianca. E um dos cuidados com o filho que modifica o
cotidiano da nutriz e da familia. Além disso, esta mulher ¢ um ser humano que tem valores,
crengas, principios, estilo de vida proprio, capacidade para pensar, aprender, agir e
autodeterminar-se, como também, encontra-se inserida em um contexto social, que impde
varios papéis sociais, que devem ser bem conciliados e desenvolvidos sem falhas,
independente do momento em que estd vivendo. Assim, ela pode vivenciar conflitos e

inseguranga, receber incentivos/estimulos positivos ou ndo, de varias maneiras, de diferentes
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lugares e por diversas pessoas. Por isso, o processo da amamentagio ndo deve ser solitario. E
um cuidado que precisa ser compartilhado (Maldonado, 1992; Pontes, 2001).

Neste contexto, acredita-se que a participacdo do companheiro ¢ fundamental para o
sucesso da amamentacdo (Beltran & Bustos, 2000; Cohen et al., 2002; Earle, 2002). Esta
participacdo deve ser percebida como: fazer saber; informar; anunciar; comunicar; ter ou
tomar parte; associar-se pelo pensamento ou pelo sentimento; ter tragcos em comum (Ferreira,
1986). E experienciar o processo da amamentagdo, compartilhando com afetividade,
acolhendo e cuidando com afeto, de todos os atores que fazem parte deste processo.

Entretanto, em muitas sociedades, inclusive a brasileira delega-se ao homem, a
responsabilidade de provedor financeiro, marginalizando a sua participagdo na criacdo e
cuidados com o filho, no cenario da saude reprodutiva, nas etapas do ciclo gravido-puerperal
e conseqiientemente da amamentagio. E como se tudo isto, pertencesse, quase que de forma
exclusiva, a0 mundo da mulher (Moreira, 1997; Forna, 1999; Carvalho et al., 2001; Siqueira
et al., 2002; Finnbogadottir et al., 2003).

Porém, ¢ salutar mencionar que, estes atributos estdo se modificando, em fun¢do dos
fatores socioecondmicos ¢ culturais, sem, no entanto, ocorrer a transformacao de valores,
herdados pelo patriarcado. Estes valores estio no imaginario social que influenciam o
comportamento do homem e da mulher (Gomes & Resende, 2004).

A partir destas colocagdes e corroborando Unbehaum (2001) quando descreve, “ndo ha
duvidas de que os valores culturais definem atribui¢cdes paternas e maternas”, tornou-se
imperativo, neste estudo, investigar como foram construidas as concepgdes de pai,
paternidade, homem/pai, as suas fungdes na familia, e como essas constru¢des podem ter
implica¢des no formato da participacdo do pai/companheiro no processo da amamentagao.

Desta forma, revisitando estas constru¢des, poder-se-ia compreender algumas nuances
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importantes e esclarecedoras que poderdo contribuir no desenvolvimento de agdes envolvendo
os homens nesta pratica milenar.

OBJETIVO

Analisar as implicagdes do processo de construcdo historica, social e cultural da paternidade
sobre a participagao do homem/pai na amamentagao.

METODO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica que segundo Marconi e Lakatos (2002) “ndo ¢
uma mera repeticdo do que ja foi dito ou escrito sobre certo assunto, mas propicia o exame de
um tema sob novo enfoque ou abordagem, chegando a conclusdes inovadoras”. Dessa
maneira, foi realizada uma analise critica da literatura consultada, buscando o objeto deste
estudo: a participagdo do homem/pai no processo da amamentagao.

Foram selecionadas na base de dados, Lilacs e Medline, publicagdes nacionais e
internacionais, além de serem utilizadas outras referéncias como dissertagdes, teses e livros.
Todas estas fontes deveriam enfocar um dos seguintes temas: familia, paternidade, pai,
homem, masculinidade, aleitamento materno ¢ amamentacao.

No sentido de sistematizar a apresentacdo e analise do assunto foram elencados cinco
temas: descoberta da paternidade; organizagcdo social nos estagios primitivos; familia
patriarcal; familia nuclear; familia brasileira: cenario colonial ao contemporaneo.
DESCOBERTA DA PATERNIDADE

Nos estagios primitivos da existéncia humana pensava-se que o ato de conceber a vida
ocorria através do contato da mulher com um animal ou objeto ou pela intervencdo de um
espirito. Existia o desconhecimento de que a concepcdo estava associada ao relacionamento
sexual entre uma mulher ¢ um homem. A maternidade era conhecida, mas a paternidade

biologica era ignorada (Dupuis, 1989).
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A partir do 5° milénio, no periodo neolitico (10000 a.C. a 5000 a.C. segundo Mello &
Costa, 2001), quando a humanidade descobriu a existéncia da associagdo procriacdo e ato
sexual, através de observagdes centradas na criagdo dos animais, adquiriu-se a consciéncia da
paternidade bioldgica (Dupuis, 1989).

Este fato constatou que a mulher era apenas um receptaculo no recebimento do
esperma. Este liquido vindo do homem produzia a forma, o pensamento e a inteligéncia. O
homem era o Unico ser responsavel em gerar a vida humana (Badinter, 1985). Este legado
aristotélico deixou de existir apenas no século XIX quando os cientistas esclareceram o
processo da ovulagao (Almeida, 1996).

Todo este contexto situacional impulsionou uma mudanca no modelo de organizacao
familiar, do matrilinear para o patrilinear, ocorrida de forma lenta durante muitos milénios.
Este processo de mudanga foi marcado pela valorizagdo da forca fisica masculina e do papel
subordinado da mulher, através do culto ao falo e o desencadeamento de guerras, selando ao
homem o poder da procria¢do, da autoridade, tornando-o chefe de familias, sendo idolatrado
como um rei ¢ um deus (Dupuis, 1989; Kraemer, 1991). Dessa forma, nasceu o ser pai
biologico. Um nascimento distante da esfera da afetividade e de vinculos com os
acontecimentos das etapas do processo de gestar, parir e amamentar um filho.

Antes da descoberta da paternidade, o tio materno, o irmao mais velho da mae, tinha
autoridade sobre os irmaos, irmas ¢ seus filhos, sendo o chefe da familia e exercia a funcao do
pai, constituindo o avunculado (Dupuis, 1989; Sarti, 1992).

ORGANIZACAO SOCIAL NOS ESTAGIOS PRIMITIVOS

Desde a existéncia da humanidade e durante toda a evolugdo do ser humano, macho e

fémea buscavam formas e maneiras diferentes de viver, em consondncia com o que a natureza

oferecia, para adaptarem-se ao habitat, em funcdo da continuidade e manutengdo da espécie
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humana. Neste sentido, através da relagdo sexual, com o nascimento de uma crianga surge a
familia, “refugio natural para a sobrevivéncia” (Muraro & Boff, 2002).

Neste estudo, para compreender o processo dos primordios da organizagao social, nos
estagios primitivos, buscou-se como fio condutor os estudos de Engels (2002). Este estudioso,
citando Morgan, descreve que homens e mulheres viviam em tribos, em total liberdade sexual,
e entre eles, dentro de um mesmo grupo, havia as unides consangiiineas, alicer¢adas pela
poligamia e poliandria, formavam verdadeiros haréns, organizando-se em clas ou gens:
familia extensa, onde todos os membros t€m o mesmo sangue, 0 mesmo territdério, 0s mesmos
costumes, cuja convivéncia ¢ baseada pela igualdade entre todos (Canevacci, 1985).

ApoOs varias geragdes, mesmo com a conservagdo da heterogamia tanto pela mulher
como pelo homem, este tipo de convivéncia foi passando por modificagdes e com a proibi¢ao
do incesto surgem outras formas de familia: a punaluana e a sindidsmica, conforme o vinculo
conjugal (Engels, 2002).

Na primeira, este vinculo ocorria entre parentes, proximos e distantes, 0 matrimonio
por grupos, ou seja, “o grupo de homens era conjuntamente casado com o grupo de mulheres”
(Canevacci, 1985). Depois, iniciou os lacos entre os grupos de gens ndo consangiiineos, o
casamento exogamico, através de alianga, evitando o confronto desses grupos. Ainda, nesta
mesma relacdo social, com a continuidade dos tempos, surgiram as “unides por pares”, onde
entre todas as mulheres do homem, existia uma que era a principal e para esta, ele era, por
ordem de importancia, o primeiro parceiro. Ressalta-se que na época foi percebida a fortaleza
dessa relacdo concernente aos aspectos econdmicos. Portanto, estas unides foram se
consolidando e teve origem a segunda estrutura familiar referenciada (Engels, 2002).

Nesta nova formacdo, familia sindidsmica, ndo podia haver relacionamento sexual
entre parentes. Os vinculos eram frageis, podiam ser dissolvidos pela vontade do homem ou

da mulher e eles podiam coabitar em lugares diferentes. Apenas a poligamia existia sendo
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exigido a fidelidade das mulheres, enquanto durasse o laco conjugal. Devido a escassez de
mulheres, os matrimonios eram realizados por raptos ou por compras de mulheres,
denominados de casamento sindidsmico, a unido por interesse, onde na maioria das vezes, 0s
nubentes s6 se conheciam no dia do enlace. Os vinculos afetivos ndo tinham valor algum. A
constituicdo da familia visava apenas a alianca entre dois grupos (Canevacci, 1985; Sarti,
1992; Cano & Ferriani, 2000a; Engels, 2002).

E oportuno ressaltar, que estudos iconograficos teorizam que até a idade média néo
havia sentimento de familia e este comegou a ser gerado entre os séculos XV e XVI e se
firmando no século XVII (Aries, 1981). Ainda, a iconografia mostra gravuras com “homens
sérios, homens guerreiros, homens fisicamente perfeitos, homens solitarios, homens cercados
por homens”’(Barsted, 1998).

Nagquela época, onde o sexo por instinto era bastante evidenciado, interroga-se: como
era vivido o processo da amamentacao? Existia afetividade? Havia a participacao do homem?
Referente a isso se pode inferir que o amamentar era puramente instintivo para a subsisténcia
da espécie, uma vez que existem relatos que no periodo pré-historico (inicio com o
surgimento do homem e término nos anos 4000 a.C. segundo Mello & Costa, 2001) a sua
duracdo ficava entre dois e trés anos (Guigliani, 2000). Também, parece que os homens nao
estavam voltados para este cuidado, pois, conforme mencionado, eles foram visualizados ao
lado de outros homens, sem a companhia de mulheres e/ou criangas (Barsted, 1998).
Refor¢ando este contexto, Badinter (1985) cita que o lactente parecia ser “um fardo
insuportavel para o pai” e o cuidado com os filhos era considerado “um encargo
constrangedor”.

Nas trés primeiras organizagdes de familia (consangiiinea, punaluana, sindidsmica), a
constituicdo dos seus membros era determinada pela linhagem materna, formando uma

sociedade matrilinear. Nesta, os bens materiais eram herdados, exclusivamente, pela filiagdo



30

materna, retornando para dentro da gens. Os filhos ndo herdavam nada do seu pai (tio
materno), o qual tinha uma representagao insignificante. O que pertencia ao homem/pai eram
apenas os seus instrumentos de trabalho (ferramentas, gado, alimentagdo, escravos, entre
outros) necessarios aos proventos materiais da familia. No seu falecimento, estes bens,
inicialmente sem importancia, eram partilhados pelos parentes consangiiineos (irmaos e
irmas, e aos filhos destes) pela linha uterina. Os filhos deste homem estavam deserdados haja
vista a descendéncia ser matrilinear onde o pai ndo era parente (Sarti, 1992; Engels, 2002).

Chama a ateng¢dao que nestas organizagdes o ser humano masculino passava a ser
homem quando vivenciava os ritos iniciaticos, que se caracterizavam pela separacao da sua
mae (Corneau, 1997). Estes ritos, marcados pela violéncia de tortura ao proprio corpo por
outro homem, modelavam este ser ao mundo dos machos, prescrevendo as caracteristicas do
seu papel social, cuja individua¢do era ndao ser mulher (Badinter, 1993; Giffin, 1998;
Enriquez, 1999; Boris, 2002). Deste modo, parecia haver a preocupagao de “evitar a confusao
da indistin¢do” (Donval, 2002). Isto era carregado de implicagdes que consistia oposi¢do ao
cuidado e ao ser participante de tudo que a propria natureza determinava a mulher: gestar,
parir e amamentar. A convivéncia do homem com outros homens fez com que ele aprendesse
o que era desenvolvido, realizado apenas pelos homens. Dando continuidade a esta forma de
viver, a maioria dos psicanalistas classicos, professava que o pai ndo deveria compartilhar dos
cuidados maternos para ndo tomar o lugar da mae (Badinter, 1993).

Retornando a linhagem uterina, onde até entdo, a paternidade bioldgica era
desconhecida, homens e mulheres ndo tinham conhecimento como ocorria a concepgao.
Existia uma dissociagdo entre maternidade e o exercicio da sexualidade (Maldonado, 1997).
Desta forma, o homem/pai ndo podia participar do processo da amamentacao. O pai-biologico

ndo era real e o homem, que exercia o papel de pai (o tio materno), estava envolvido com as
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providéncias de materiais necessarios a manutencao da vida humana do seu grupo (Engels,
2002).

Este sistema matrilinear, originado aproximadamente a partir de 10000 a.C. e
permanecendo até 2000 a.C., foi marcado pela presenca da forca da mulher e o apreco
atribuido as maes. Estas mulheres eram responsaveis pelo bem comum, cultivo da terra, coleta
dos alimentos, domesticagao dos animais e detinham a hegemonia politica, mas cuidavam dos
filhos, da alimentacdo e do lugar onde todos estavam abrigados. Quanto aos homens
participavam da coleta dos alimentos, mas depois da escassez destes, devido ao crescimento
populacional, foram cacar, pescar e arar a terra ao plantio, ausentando-se do local de moradia.
Dependendo da estagdo do ano, esta auséncia era longa. Para cagar eles desenvolveram a
agressividade e para sulcar a terra, construiram ferramentas, muitas vezes pesadas,
incompativeis com a estrutura anatomica das mulheres, fundamental a sobrevivéncia e
evidenciando o valor da forca masculina (Kraemer, 1991; Cano & Ferriani, 2000a;
Montgomery, 1998; Silva, 2001; Muraro & Boff, 2002; Engels, 2002).

Estes fatos demonstram, de maneira rudimentar, a divisdo de trabalho por sexo,
direcionando a mulher, o espaco privado (a casa, a familia) e ao homem, o espaco publico (a
rua), como também, o surgimento do papel provedor-financeiro do homem (Montgomery,
1998; Cano & Ferriani, 2000a; Silva, 2001; Engels, 2002). Esta dicotomia sexual no trabalho,
segundo inferéncia de Muraro (2000), foi impulsionada pelo homem em busca de suas
funcdes, ja que a maternidade estabelecia ao mundo feminino uma fun¢do. Também foi
solidificando que o amamentar fazia parte apenas do mundo da mulher, potencializando o
afastamento do homem de oportunidades para aprender a cuidar de outros e de se envolver
com o amamentar, visto que “um homem de verdade se constitui no distanciamento dessa

cena de cuidados e contatos fisicos com as criangas” (Nolasco, 1997).
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Ao longo do processo evolutivo, como ja foi apreciado, a despeito da continuidade da
vida humana, o ser masculino foi em busca de alternativas, a agricultura, e consequentemente
fora se apropriando de terras. Desta forma, o homem comegou a galgar posi¢ao de destaque
em detrimento da mulher pelo aumento de sua riqueza. Devido a isto, foram surgindo
inquietagdes, discordancias quanto ao modo estabelecido na transmissdao da heranga pela
linhagem feminina, que dificultava a concretizacdo do poder masculino sobre a mulher e
outros homens. Portanto, mais do que nunca, era preciso que a fortuna adquirida pelo
homem/pai fosse herdada pelos seus filhos. A partir da familia sindiasmica, ou de casal, por
volta do terceiro e segundo milénios, do periodo histérico (iniciou em torno de 4000 a.C.com
o aparecimento da escrita conforme Mello & Costa, 2001), outras formas de convivéncia
surgiram com a descoberta da paternidade bioldgica, originando o sistema patrilinear, em
atencdo a abolicdo do que houvera sido antes determinado. Entretanto devido a liberdade
sexual daquela época, ficava dificil reconhecer quem era o pai biologico. Por isso, a
instituicdo do avunculado foi mantida por muito tempo (Canevacci, 1985; Dupuis, 1989;
Silva, 2001; Engels, 2002).

Ainda nos estagios primitivos, como foi expresso anteriormente, surgiram outras
formas de convivéncia, para consolidar o poder paterno, a concentragdo de riquezas e a queda
da linhagem uterina. Neste sentido, o casamento sindidsmico deu passagem a monogamia.
Esta forma de organizagdo, a familia monogamica, continuou durante o periodo da civilizagao
(segundo milénio a. C. segundo Mello & Costa, 2001), sendo considerada “a forma celular da
sociedade civilizada” (Engels, 2002). O casal era obrigado a coabitar sob um mesmo teto,
tendo como principal finalidade a procriagdo de filhos, cuja paternidade ndo podia ser
contestada, visto que a fortuna do pai deveria ser herdada apenas pelos filhos verdadeiros.

Para isso, a mulher vivia em isolamento, era vigiada severamente, mesmo dentro da sua casa,
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pois cabia somente a ela ser monogamica. Tudo isto, para ndo colocar em duvidas a suprema
autoridade absoluta do homem/pai (Canevacci, 1985; Engels, 2002).

O exercicio desta autoridade proporcionou a emblematica dominagdo masculina que
favorecia e favorece a auséncia fisica e afetiva do homem no cotidiano familiar, a qual
Corneau (1997) identificou como “siléncio do pai”. Desta forma, ele aprendeu e aprende a
rejeitar tudo aquilo que por tradigdo e cultura € realizado pela mulher (Boris, 2002) Assim,
fica evidente que esta constru¢ao social instruiu o homem, até por questdes do corpo-
biologico, que o amamentar deve ser vivido apenas pelo bindmio mae-filho, impedindo-o de

ser participante desta pratica.

FAMILIA PATRIARCAL

Na passagem da era primitiva a era da civilizagdo, com algumas caracteristicas da
familia monogamica, surge a familia patriarcal, uma nova concep¢dao de vida familiar,
formada por dois nucleos: o central e o da periferia. O nucleo central era composto pelo
patriarca, sua esposa e filhos legitimos, que viviam sob um mesmo teto. Na periferia desta
casa estavam as concubinas, os filhos ilegitimos, afilhados, servicais, agregados, escravos,
entre outros, sob o dominio do patriarca. O matriménio era mais duradouro, podia ser
dissolvido apenas pela vontade do homem, cuja finalidade era legitimar a prole, ampliar a
posse das propriedades e manter o patrimdnio. O casamento era efetivado por conveniéncia, o
amor romantico ndo tinha importancia e a mulher, ao casar, era entregue ao seu “novo dono”
juntamente com um dote. O exercicio da monogamia era apenas realizado pela mulher, sendo
esta a forma de se reconhecer a paternidade biologica (Almeida, 1996; Cano & Ferriani,
2000a; Engels, 2002; Corréa, 2005). Portanto, conforme as afirmacdes de Sarti (1992) “o pai,
a paternidade, ¢ uma figura social, ¢ uma figura construida socialmente pelo casamento”.

Este homem/pai exercia o dominio sobre a casa, a esposa, os filhos e tudo que

pertencia aquele territdrio: parentes que ali viviam, o gado, os escravos, entre outros. Era o
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chefe da casa, o comandante de todos, o senhor dos bens, de autoridade soberana,
inquestionavel e absoluta, ou melhor, autoritario e castrador, o ditador das normas. Os demais
eram os oprimidos. Ele era o magnifico provedor financeiro, valorizado pela forca e pelo
controle da afetividade. Usufruia todos os direitos, inclusive de julgar, punir e até¢ de matar os
proprios filhos. Quanto aos deveres, os tinha para consigo mesmo. Acrescentando a isso, a
sociedade ainda lhe permitia, fora do contexto familiar, ter concubinas, amantes, filhos € o
que poderia adquirir para manté-los, aumentando assim, o seu manancial e o seu poder. Todo
este poderio era passado para o primogénito homem (Rezende & Alonso, 1995; Barsted,
1998; Cano & Ferriani, 2000a; Mc Veigh et al., 2002; Costa, 2004).

Ainda, neste modelo familiar, foi reservado a mulher a fragilidade, a criacdo e os
cuidados com os filhos, as atividades domésticas, a exclusao do trabalho produtivo social, a
vida privada, ser serva do seu marido e ter inumeros filhos, garantindo a sobrevivéncia da
espécie. Ao homem, pelo crescimento do poder, buscava a vida publica, ausentava-se da vida
privada, ignorava os filhos, se distanciava afetivamente deles (Badinter, 1985; Nolasco, 1995;
Althoff, 1996).

Entdo, este processo de construcdo de ser pai foi cingido pelo embotamento de
sentimentos e de trocas afetivas entre pai e filho, estruturado por um modelo hegemonico de
ser e de estar, mantendo a relacdo de dominacdo sobre os outros. Este processo parece trazer
implicagdes que levou o homem a ser excluido da parentagem: colaboracdao entre um homem
e uma mulher direcionada ao suprimento das necessidades nutricionais e afetivas do filho
durante todas as etapas da sua vida (Colman & Colman, 1988; Badinter, 1993) e portanto, de
ser participante do processo da amamentacao.

FAMILIA NUCLEAR
A partir deste cendrio, da familia patriarcal, com o advento da industrializagao,

derivou a familia nuclear, até¢ os dias de hoje, composta de pai, mae e filho, na qual existia
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uma busca da harmonia entre casamento e amor, valorizando o casal. Porém ¢é uma estrutura
hierarquizada onde h4d uma rigidez na separacdo entre as tarefas masculinas e femininas
(Vaitsman, 1999; Cano & Ferriani, 2000a; Romanelli, 2003).

Nesta estrutura hierarquizada, onde a esséncia do patriarcado continua, a autoridade
masculina permanece, sendo legitimada pelos titulos outorgados: chefe e o provedor
financeiro da familia. Portanto, o homem exercia a autoridade marital e parental, acrescida do
controle sobre os membros da familia (Vaitsman, 1999; Cano & Ferriani, 2000a; Romanelli,
2003).

Nesta conotagdo inserida no mundo industrial, o homem/pai cada vez mais se afastava
do contato com os filhos. Ele era obrigado a trabalhar o dia inteiro, a semana inteira, ficando
ausente do lar. Restava-lhe o domingo para ficar com os filhos (Badinter, 1993; Boris, 2002;
Biddulph, 2003).

Percebe-se que ao homem sempre foi delegada a autoridade controladora efetivada
pelo dinheiro. Por isso, 0 homem para manté-la teve sempre que se ausentar do lar. Mais uma
vez ¢ demonstrado que ele, devido a este cenario construido ao longo das organizagdes
sociais, ficou distante dos cuidados afetivos e nutridores da sua prole e conseqiientemente da
amamentacgao.

FAMILIA BRASILEIRA: CENARIO COLONIAL AO CONTEMPORANEO

Apesar das divergéncias quanto ao modelo predominante de organiza¢do da familia
brasileira (Machado, 2001), estudiosos ressaltam-se como ponto de partida o modelo da
familia patriarcal (Narvaz, 2005), sindnimo de familia latifundiaria, devido a influéncia dos
portugueses, cujas caracteristicas ja descritas foram inseridas e vivenciadas no Brasil, desde o
periodo colonial, século XVI, como apontam varios autores (Freyre, 1954; Almeida, 1987;
Padilha, 1992; Vaitsman, 1999). Nesta organizacdo familiar, os vinculos afetivos, entre o

casal, na realizacdo do casamento, ndo era importante. Este contrato conjugal era um
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intercambio de riquezas cuja finalidade era a de manter e ampliar as propriedades,
aumentando o poder econdmico e a prole (Trigo, 1989; Costa, 2004).

Este modelo familiar, que quando catélicos adotavam a monogamia (Almeida, 1987),
foi considerado também uma construcao ideologica, visto que continuava a internalizar e
nortear os papé€is antagonicos entre o homem e a mulher (Cano & Ferriani, 2000b). Neste
contexto, o processo de socializagao das meninas era direcionado as fungdes domésticas e o
dos meninos para ser a cabeca do casal (Boris, 2002). Deste modo, esta aprendizagem ¢
apoderada durante a fase adulta, porque ¢ na infancia onde ocorrem construgdes dos alicerces
mais so6lidos a vida do ser humano (Badinter, 1985).

O Brasil também recebeu de heranca de Portugal o costume daquela época, as
mulheres ricas ndo amamentavam os seus filhos. Logo, a pratica das amas-de-leite foi se
perpetuando até os meados do século XIX (Freyre, 1954; Silva, 1990). Nesta época, marcada
pelos altos indices de mortalidade infantil (Almeida & Novak, 2004), “a crianga e por sua vez
a maternidade ndo tinham qualquer valor para a sociedade” (Arantes, 1991). Isto era tdo
evidente, que as amas-de-leite (indias, mulheres negras, de acordo com Freyre, 1954) ndo sé
amamentavam, mas criavam ¢ cuidavam dos filhos dos senhores (Almeida, 1987). O filho,
para estes senhores, sO tinha valor quando atingia a fase adulta, momento em que tinha
condi¢des de tornar-se o herdeiro de suas riquezas e perpetuar a sua linhagem e costumes
(Souza & Almeida, 2005). Esta forma de viver perpassava, entre outros postulados, que o
amamentar era uma “tarefa indigna para uma dama’(Almeida, 1999). Portanto, um
pensamento tentador: se a amamentagdo era vista desta maneira, a participacdo do homem
nesta pratica seria um atentado a sua moral. Além do mais, ¢ apontado por Badinter (1985)
que o aleitar restringia o seu prazer sexual, pois o esperma estragava o leite materno e

conseqiientemente traria risco de vida ao seu filho.
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Diante deste cenario brasileiro, com o desenvolvimento urbano, a supremacia do
privado sobre o publico, estabeleceu-se uma alianca entre o Estado e a medicina. O pano de
fundo, era a busca do poder do Estado e o reconhecimento da medicina social. Para isso, o
Estado utilizou a regulacao ideoldgica, politica, econdmica e social das pessoas. A medicina
social, através da higiene familiar, impos regras rigidas a familia, no sentido de modificar os
preceitos do patriarcado e os costumes daquela época, utilizando como estratégias a uniao
conjugal, familiar e a saude dos filhos, imputando a todos, uma nova ordem urbana. Deste
modo, os médicos higienistas discursavam sobre a importdncia do amor romantico,
enfatizavam o amamentar como um ato de amor e uma pratica assegurada pelo instinto
natural da espécie, abolindo quaisquer influéncias socioculturais. Tanto ¢, que decidiram e
obrigaram a mulher a amamentar (Almeida & Novak, 2004; Costa, 2004). Também, dizia que
ela “amava mais que o homem” e devia “ser passiva, submissa, caprichosa, doce, meiga,
devotada”, transformando-a, de forma obrigatoria, apenas em mulher-mae, sendo responsavel
pela unidade familiar e que o poder feminino (grifo nosso) estava restrito as dependéncias da
casa (Costa, 2004).

Além disso, os higienistas profetizavam que o homem “devia ser antes de tudo um
pai” (Costa, 2004). Para isso, todo o direito de dominacdo, que o patriarcado lhe havia
concedido, passou a ser concentrado na posse da mulher-esposa-mae, enquanto que a sua
atividade sexual deveria ser exercitada apenas com a sua esposa, para procriar. No
cumprimento desta transformacdo, voltada para ser reprodutor e cuidar da prole, foi
construido para ele um modelo machista. Nesta nova proposta, além de ser trabalhador para
fornecer os recursos financeiros necessarios a subsisténcia da familia, o homem-pai deveria
ser “mais sexual e menos amoroso; mais racional e menos sentimental; mais inteligente e
menos afetivo; valorizar o corpo e a poténcia sexual; ser dono da mulher e fiscal dos filhos...”

(Costa, 2004). Esta construgdo legalizou simbolos, atributos, esteredtipos e arquétipos que
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permeiam a conduta social masculina trazendo embutidas as dificuldades ao homem de ser
participante no processo do amamentar, como também, sacralizou esta pratica a mulher. Este
pensamento ¢ fortalecido por Schneider et al.(1997) quando afirma que o pai ¢ rejeitado deste
processo porque as suas mamas ndo produzem leite, entdo ele ndo pode nem nutrir nem criar
um vinculo afetivo com o seu filho sendo isto, uma das fun¢des da mulher-mae.

Nas primeiras décadas do século XX, face as transformagdes econdmicas e sociais,
varios estudos (Trigo, 1989; Padilha, 1992; Cano & Ferriani, 2000a; Machado, 2001)
descortinam o desaparecimento paulatino da estrutura da familia patriarcal. O amor foi
introduzido no matriménio. A escolha dos parceiros era livre, teoricamente sem a
interferéncia dos familiares, baseada no amor entre os conjuges e na indissolubilidade do
casamento, em favor da procriacao e da preservagao da familia que ficou reduzida ao pai, mae
e filhos. Estes viviam em espago privado. Estas mudangas nao alteraram a submissao da
mulher, a dominacao do homem e os valores patriarcais continuavam sendo pulverizados.

Esta forma de organiza¢do configura-se como predominante no Brasil contemporaneo,
sendo identificada pelo “modelo da familia monogamica nuclear, burguesa e patriarcal”, onde
o homem continua exercendo sua autoridade e o papel de provedor financeiro (Narvaz, 2005).

Na atualidade, com tantas diversidades, mesmo na existéncia de outras
variagoes/alternativas da familia nuclear (Williams, 2002; Amazonas et al., 2003), observa-se
que o comportamento masculino continua sendo calcado pelos atributos herdados do
patriarcado, fazendo com que a socializacdo dos meninos € meninas seja determinada pelo
corpo bioldgico, concorrendo para manuten¢do dos preceitos do Brasil-colonia, que edificou o
diferencial entre as tarefas do homem e da mulher (Padilha, 1992; Muraro et al., 1996;
Vaitsman, 1999), que a crianca ¢ da mae (Badinter, 1993) e o cuidado infantil pertence a

mulher (Medrado, 2001). Exemplificando melhor: “tudo que diz respeito ao mundo da
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casa...deve ser englobado pela mulher; mas tudo aquilo que pertence a rua ou ¢ de fora...¢
masculino” (Da Matta, 1987).

Acrescentando ainda, a caracteristica conferida ao homem durante as organizagdes
sociais, ser provedor financeiro, ¢ tdo arraigado na cultura brasileira, at¢é mesmo quando a
mulher participa da vida publica e assume de fato o orcamento monetario da familia. Mesmo
assim, ¢ mantida a dominancia masculina na familia. Este panorama também ¢ mantido na
auséncia do homem no cotidiano familiar (Romanelli, 2003; Amazonas et al., 2003; Wagner
et al., 2005).

Ao lado de tudo isto, € como se existisse a cristalizagdo da memoria do cerne do
patriarcado, passando de século a século, de geragao a geragao, mesmo de forma inconsciente.
Esta passagem pode ser visualizada quando homens e mulheres enfatizam no dia-a-dia
expressoes como: “isto ¢ brinquedo de menina”, “menino nao chora”, “menino nao abraga
nem beija outro menino, s6 os maricas”, entre outras (Nolasco, 1995).

Estes comportamentos mutilam o lado afetivo do homem e engendram aqueles rotulos
de homem forte, duro, distante, frio que ndo valoriza ou que nao tem condi¢des de saber-fazer
os cuidados realizados por mulheres e muito menos de ser co-participe, pois ele estd longe de
ser inserido na esfera da afetividade. Portanto, como ele pode participar da amamentacao?

Entretanto, ja existem algumas transformacgdes no funcionamento da familia. O
homem, ndo por ideologia, gostando ou ndo, muitas vezes ¢ obrigado a auxiliar nas tarefas
domésticas pelo contexto situacional, como o trabalho da esposa fora do lar. Mas, realizam
aquelas que lhe dao prazer e ndo abdicam do seu lazer (Campolim & Lima, 1998; Boris,
2002; Fleck & Wagner, 2003), ou seja, existem tarefas domésticas que sdo femininas (lavar,
cozinhar, passar, etc) e outras, masculinas (carpintaria, trocar lampadas, etc).

Apesar destes ensaios, ainda existem homens e mulheres que continuam a alimentar o

modelo hegemodnico da masculinidade (Gomes, 2003). O Estado, a igreja, a escola,
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educadores, profissionais, entre outros segmentos da sociedade, definem o cuidado infantil
que também inclui a amamentagdo como atribuicdo feminina (Unbehaum, 2001). A midia
divulga que a mulher ¢ a protagonista ¢ o pai ¢ uma figura desajeitada, atrapalhada nos
cuidados com os filhos (Medrado, 2001). Nestes cuidados, a alimentagao da crianga ¢ uma
tarefa da mulher (Wagner et al., 2005). Por outro lado, estudos mostram que quando o papel
masculino ¢ evidenciado nesta questdo, a alimentacdo ocorre através de estratégias de
"marketing", o pai dando mamadeira ao seu filho (grifo nosso), utilizando o homem, como
uma forma de estabelecer uma norma social do seu apoio na alimentacdao do filho (Rea &
Toma, 2000).

Tudo isto ¢ produto da dominag¢ao masculina, que foi construida socialmente de forma
naturalizada e biologizada (Bourdieu, 1998), que continua a existir no século XXI,
emoldurada por um verniz superficial. Os homens e mulheres aprendem, desde a infancia, que
o amamentar, mesmo sendo importante a saide do filho, pertence ao mundo da mulher, e
como tal, precisa ser vivenciado apenas pelo bindmio mae-filho.

CONSIDERACOES FINAIS

Na revisdo da literatura procurou sintetizar as transformac¢des na construgdo
socioculturais da paternidade, que por ser historica ndo ocorreram de modo linear, estando
articulada ao desenvolvimento e organizagao social de cada sociedade concreta.

Tendo por base tal consideracdo, aprendeu-se que na historia da humanidade, mesmo
durante as organizagdes sociais primitivas, a figura do pai sempre existiu, mesmo antes da
descoberta do ser pai biologico. Mas, havia uma associacdo estreita das suas fungdes com o
provimento de materiais e a manutengdo de poder, carregando todo um arsenal de sentimentos
contidos na esfera da dureza e da frieza, que afastava o homem de participar dos cuidados

com os filhos e, conseqlientemente, de se envolver com o processo da amamentacdo. Ainda
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mais, ¢ mostrada a sua incapacidade de desenvolver tarefas que sdo culturalmente femininas,

alijando-o destes momentos, ou ele tem receio de ser rotulado como “afeminado”.

Portanto, nesta viagem das organizagdes sociais e da familia, ancorada em varios
autores, permite-se afirmar que a construcao historica, social e cultural tem implicagcdes na
participacdo do homem/pai no processo da amamentagdo, pois desde a pré-historia os
meninos foram privados de conviver com o mundo feminino, inclusive com o aleitar. Dessa
forma, eles aprenderam que existem dois universos, o masculino e o feminino, onde emergem
as fungdes especificas do homem e da mulher. Eles internalizaram também que ser homem
implica necessariamente em desenvolver e/ou participar apenas de tarefas que sdo ditas
masculinas. Entre elas, ainda bastante evidenciada no mundo contemporaneo, a
responsabilidade maior do homem ¢ de ser protetor financeiro provendo o bem-estar familiar,
uma logomarca do patriarcado. Para isso, ele passa a maior parte do seu dia-a-dia na rua,
longe do convivio dos cuidados com o filho, desde o nascimento, incluindo o periodo da
amamentacgao.

Entdo, se faz necessario alavancar mecanismos que possam propiciar uma
desconstru¢do ou uma nova constru¢do do exercicio da paternidade, de forma a trazer o
homem/pai a participar da amamentacao.
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BUILDING A PLACE FOR THE FATHER AS AN ALLY FOR BREAST FEEDING
ABSTRACT
OBJECTIVE: to analyse men’s and women’s opinions on the father’s participation in breast
feeding.
DESIGN: a qualitative and exploratory study, using the content analysis method, on its
thematic modality. Data were collected at discussion groups that answered the following
questions: which meanings and feelings are related to father’s involvement in breast feeding?
Which factors help or obstruct the act of breast feeding? How do fathers participate in breast
feeding?
SETTING: three discussion groups took place during the event “The Man as an Ally in
Breast feeding Process: Is That the Question?” supported by the Federal University of
Pernambuco, Brazil.
PARTICIPANTS: eleven men and nine women who were attending the event. Of the men,
two had more than one child and five had babies who were being breast fed. Among the
women, all were mothers and three were breast feeding.
FINDINGS: four thematic nuclei emerged from the performed analysis, which was also
based in the historical, social and cultural process of fatherhood: involvement in the
pregnancy-puerperal cycle; feelings and meanings of breast feeding; meanings of breast
feeding in public; ways to include father in breast feeding process.
KEY CONCLUSIONS AND IMPLICATIONS FOR PRACTICE: fathers participating in
breast feeding considered it to be a brief period in the process of fatherhood. Behaviours of
ambivalence, conflict, exclusion, insecurity and concern, towards breast feeding were
revealed. There was a perception of the nursing mother as a sexless being. However, the
participants also suggested ways of including fathers in the process of breast feeding.

According to the participants, they could: (a) provide a favourable environment for the mother
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and baby; (b) participate more during pregnancy and birth; (c¢) help in domestic chores; (d)
develop parenthood; (e) be present during breast feeding. These suggestions may function as
foundations for health staff to develop programmes, in order to involve fathers in breast
feeding. This could result in a contribution to improve the practice and duration of that
process.

KEYWORDS: Men. Father. Parenthood. Breast feeding
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INTRODUCTION

Breast feeding, a biological requirement for human beings, has been present throughout
human evolution (Méndez & Romero 2002). It brings advantages to the mother and results in
the act of nurturing the baby with human milk, in order to meet not only its nutritional and
physiological needs but its psychosocial needs (Earle 2000). Breast feeding should be
exclusive from birth to six months of age and non-exclusive during the first two years of life,
or even more (World Health Organization [WHO] 2001).

In spite of all that knowledge, several States of Brazil (Marques et al 2001) including
Pernambuco (Ministério da Saude 1998), do not follow the recommendations of the World
Health Organization for the period of exclusive and non-exclusive breast feeding (WHO
2001). Therefore, some questions need to be asked: how did breast feeding evolve in the past
and presently? What has previously influenced breast feeding and today?

It has been suggested that throughout time, beyond social, cultural, political and
economic events, breast feeding has been, and still is, romantically interpreted and baby
focused (Javorski et al 1999). Pontes (2001) pointed out that breast feeding is not limited to
offering the breast to a baby, because that breast is not something isolated from a context: it
“belongs” to a woman’s body. Therefore, it is a practice stemming not only from a personal
history, a family environment, or the moment when breast feeding occurs, but also from social
and cultural influences and for all those reasons, women need support and allies during the
whole process (Pontes 2001).

In this scenario, active participation of the father is very valuable (Beltran & Bustos
2000, Cohen et al 2002, Earle 2002, Swanson & Power 2005). Fathers will be able to develop
parenthood, i.e., to help their wives or companions to provide their children’s needs, in every

phase of their lives (Colman & Colman 1988).
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On the other hand, in different cultures there are social rules that still establish that
rearing of and caring for babies and children belong exclusively to women (Colman &
Colman 1988). Men should provide the financial resources required to support the family
(Badinter 1980). That can be inferred from a Brazilian verse for children, that says “...I carry
my dad in my pocket and my mom in my heart...” In this sense, fathers are removed from the
scenario of reproductive health, pregnancy and the puerperal cycle and, as a consequence,
from breast feeding participation as well. That exclusion probably brings problems in
developing parenthood (Badinter 1992, Labrador et al 2002).

The fact that most breast-feeding programmes do not include men (Giugliani et al
1994), suggest that the above reasoning is real. The Ten Steps Successful of Breast Feeding
programme (WHO 1998) is a good example.

Different authors give support to the influence of historical, social and cultural practices
of fatherhood (Engels 1972, Badinter 1980, Dupuis 1987, Kraemer 1991). That knowledge
originated the need to amplify the understanding of how the concepts of father, fatherhood,
parenthood, man/father and their roles in the family have arisen, in order to obtain a solid
basis to build a place for that father as an ally for breast feeding.

The objective of this study was to analyse men’s and women’s opinions of the issue of

fathers’ participation in breast feeding.
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METHODS
This research used a qualitative, exploratory approach, in order to describe ‘“the
universe of meanings, reasons, aspirations, beliefs, values and attitudes that cannot be

reduced to the management of variables” (Minayo et al 1994 p21).

Data came from statements collected, through groups of discussion, at the event
“Man as An Ally of Breast feeding: Is That the Question?”- supported by the Federal
University of Pernambuco, Brazil. The event was open to the public and was widely

publicised by media.

Before beginning the discussions there was an explanation about the objectives and
methods of the research. Men and women from the audience were invited to participate
voluntarily in three discussion groups. The researchers had no previous knowledge of those

men’s and women’s experiences of breast feeding.

The groups took place at distinct periods during the day. Each period lasted for one
hour and was supervised by a moderator. The discussions were tape recorded, with the
group’s agreement, and the participants were present during the whole process. As far can
be ascertained, through the analysis, the answers given by one group did not influence

those of the others.

Men participated in the first discussion, based on their previous, present, or possible
future experiences of breast feeding. Women participated in the second group and, related

their experiences with their children’s fathers, during the breast feeding period.

Each of those group periods was divided in two stages:

- A stage where the participants answered the following moderator’s questions: what

are the meanings and feelings, underlying the breast-feeding process, concerning the
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father? What are the factors that facilitate or complicate the act of breast feeding?
How do fathers participate in breast feeding?
- A stage where the participants answered the audience questions, based on the answers

during the first period.

The third discussion involved the men and women together. They asked one another
questions about men’s and women’s participation in breast feeding, in order to discuss the
issue of relationships among men, women and families during that period, and to trying to

find ways of improving the father’s involvement.

Analysis of the data was by content analysis, in its thematic modality (Bardin 1977),
in order to try to discover the factors that could be influencing the statements. The reading
of the material was made with the intent of evaluating father’s participation in breast

feeding, while looking for a link with issues that society provided to help that participation.

The audio tapes were fully transcribed, and the participants’ identities were kept
anonymous. A reading was undertaken looking for the nucleus of meaning in the answers
given to the moderator’s questions. Then some clippings were made, and the analysis and
coding of those clippings originated the nuclei. From the coding emerged the subcategories

that helped to build the thematic nuclei.

Ethical Issues

The research was approved by the Ethics Committee on Human Research based on a

law (National Resolution 196/1996) that regulates research with human beings in Brazil.
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FINDINGS AND DISCUSSION

Participants

Eleven men identified as M1 to M11, and nine women identified as W1 to W9,
volunteered to participate in the group discussions. Those code names will be used during
this discussion when reporting quotations. Of the men, six were graduates from several
areas (Medicine, Pharmacy, Computing, Languages and Social Communication), two were
graduates in Nursing, one was in high school and two were health agents (HA). Three were
not fathers yet, seven were fathers of two children and the wives of five were still breast
feeding. Of the women, three were certified nurses, one was a hairdresser and five were
HA. All the women were mothers, who had breast fed. Most of them (six women) had
more than one child. During the data collection three women were nursing their children:

two of them had two children and one was a first time mother.

Limitations of the Study

Data collection was performed in front of an audience (211 people), and could have
inhibited the participant discussion. In spite of this, throughout the data analysis it was

possible to identify four thematic nuclei linked to father’s participation in breast feeding.

Theme 1 — Involvement in pregnancy-puerperal cycle and breast feeding
Within this category, through the following nuclei “our prenatal care”, “we were
pregnant” “I am following the breast feeding” “I woke up during dawn”, among others, some
statements showed that men seem to be developing parenthood:
“I am following up my son’s breast feeding...” [M5];
“I participated since prenatal care ...I even got sick, we experienced pregnancy

together. I am still participating in breast feeding” [M7];
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“..d breast fed exclusively up to the sixth month...I have the support of my
husband...” [W6].

On the other hand, parenthood was not present in other statements of men and
especially in statements of women:

“..she decided to stop working in order to breast feed...I didn’t like that decision”
[M8];

“...my partner...said...this woman is going to kill my daughter of hunger...my partner
was not supportive...” [W2].

In one of the women’s statements a certain indifference of both mother and companion
was noted:

“...my companion always let me free to decide whether or not to breast feed...” [W1].

Statements, from both men and women, reflected an ambivalence in men’s behaviour:
either they became involved in breast feeding during prenatal, or they did not participate at all
(they could also remain passively waiting for the mother’s decision). This behaviour probably
derived from various sources, such as the evolution of family organisation during human
history, and the present meaning of “being a father”. All those situations pointed to the idea
that breast feeding is something that belongs exclusively to women and their private world,
expressing relationship and affection.

Engels (1972), quoting Morgan, stated that families in primitive populations were
defined only through the mother’s side, because biological fatherhood was unknown and the
pregnant body of the woman inferred that conception belonged to the female gender only
(Parseval 1981). In the same context, throughout evolution men have been taught to provide
for survival. That resulted in their absence from the house and child rearing. As a
consequence, gender labour division dedicated the private space — home and family — to

women and the public one to men, in the role of financial provider (Engels 1972, Kraemer
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1991, Figueroa-Perea 1998). Down the centuries that has caused men’s exclusion from the
reproduction process (Engels 1972, Finnbogadottir et al 2003) and from the pregnancy and
puerperal cycle, consolidating the belief that breast feeding belonged exclusively to women.
That reality emerged from one woman’s statement in the present study:

“...breast feeding was lonely” [W2].

When humans became aware of biological fatherhood, and when the power of life
changed from women to men, wars took place to ensure kinship and the resulting power of
“being a father” (Dupuis 1987, Kraemer 1991). As men became aware of that power, other
types of family organisation took place - based on the father’s lineage and abolishing the
previous uterus lineage (Engels 1972). That organisation granted power, to men/fathers, over
the home, wife, children and all that belonged to the territory: relatives, cattle and slaves,
among others. Men became the head of their homes, sires of goods and of public life, what
turned them into arrogant and castrator beings, always expressing feelings that were limited
by the realm of hardness and coldness (Engels 1972, Badinter 1980, Dupuis 1987, Kraemer
1991).

Eventually men played with their child the role of a distant and cold god (Badinter
1992), for fathers ignored their children and remained away and excluded from parenthood
(Badinter 1980, Colman & Colman 1988) and, therefore, from breast feeding. This was
confirmed by one of the women in the study “...I had no support from my companion...he
was very detached from the process ...” [W9].

In Brazil, one can see that, with the evolution of family organisation in contemporary
society, the family pattern inherited from colonial times is still developing: men provide
survival; women take care of the children, assist the family, maintain the emotional links, and
perform house chores (Maridaki-Kassotaki 2000, Mc Veigh et al 2002). Therefore, this

scenario continues to be reproduced in families, schools and in different segments of society,
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where boys’ socialization is determined by a different physical body and by a specific male
behaviour, almost as if the roles were patented. This may be verified, on a day-to-day basis,
when men and women use expressions such as: “these are girls’ toys”, “boys don’t cry”, “a
boy must not hug or Kiss people”.

Based on the statements collected and the literature, one may conclude that men may
develop ambiguous behaviours during the pregnancy and puerperal cycle. Therefore,
considering historical and cultural influences as possible constraints to men’s participation in
breast feeding, the question emerges: how can the father be included in breast feeding?
Castelain-Meunier (2002) states that possibly by believing that he may become pregnant, give
birth and breast feed through participation and sharing, including caring for the baby and
following up its development, in all phases of the infant’s life . Within this perspective it is
possible to advocate that this may be true, when one reads the statements of some of the men
who had not yet experienced parenthood:

“..I hope to be...good at being pregnant, good at the puerperal period and I hope to do
a good job at breast feeding” [M3];

“..I realised I would breast feed...in the sense of providing support, staying close,
helping in whatever possible. That is why I insist in saying I am going to breast feed” [M4].
Theme 2 —Meanings and feelings concerning breast feeding

Men who were fathers revealed that breast feeding meant affection and nutrition to the
baby:

“..I have become much more in love with my children than with my own life thanks to
breast feeding” [M1];

“...breast feeding is the milestone of child’s development” [M6].

In these statements there were no words expressing companionship, family ties or

environment. However, there also seems to be a concern in maintaining the genotype and
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phenotype of paternal lineage that could reflect a wish for eternal life. These thoughts seem to
preserve some ideas from colonial times. In a subtle way, it may help to reinforce the values
of that period (Kraemer 1991), and to obstruct the development of parenthood.

Another interesting aspect is that other kinds of feelings are expressed in male
statements:

“..there’s insecurity ...There’s exclusion” [MI];

“I felt very much excluded” [MS§].

Insecurity and exclusion experienced by men during breast feeding could have
stemmed from human and family evolution. Thus, at the moment of fatherhood awareness,
“being a father” encompasses symbols, attributes, archetypes and stereotypes such as
manhood, seduction, physical strength, aggressiveness, punishment, authority, power,
omnipotence, reverence, morals, machismo, labour, a public world away from home, rigidity,
coldness, and deprivation of affection concerning the children and mainly the fact of being the
financial provider, among other obligations (Engels 1972).

Following that trend, it should be added that men seemed to be encouraged to hide
their emotions, fears, doubts and wishes, and that was declared in one of the women’s
statements:

“...sometimes, when it is time to speak up, because they have to be tough, they cannot
suffer like women, they cannot cry, be doubtful...they need to remain strong and this ends up
by causing a lack of support and detachment...” [W2].

Maybe this lack, or apparent lack, of sensitivity is getting in the way of fathers ability
to experience breast feeding.

This is a context where fathers have no parenthood ability, and this is frequently
reinforced by women (Coleman et al 2004). According to one of the volunteers, who is not a

father yet, men do not participate in breast-feeding practice:
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“because women are prejudiced and chauvinist” [M4].
In addition to this, women use breast feeding as a matter of power over men. This idea is
present in the statement of eight participant women, who could be excluding fathers from
breast feeding:
“...women view breast feeding as a symbol of power and they shield themselves in
maternity, not sharing it with men... I invested myself with the power of the breasts. And

women really have the power of milk...” [W2].

Still related to this feeling of exclusion it can be said that the father, after participating
in fecundation, only recovers the right to participate in the child’s upbringing around the pre-
school period (Lyra 1997). Therefore, the father’s role seems to emerge when the child begins
to leave the private universe for the public one, which means that the father was excluded
from the pregnancy/puerperal cycle and child care, in the two first years of life, exactly when
breast feeding takes place.

On the other hand, when the feeling of exclusion was not present in the statements,
some fathers revealed that breast feeding was felt as a passing moment, exclusively concerned
with the baby:

“I did not feel excluded because that time is for my children benefit, it is temporary,
afterwards I will have all the time I need to enjoy” [M6];
“I never felt excluded. It is for my children’s benefit. After this I will have all the time
I need to enjoy” [M7];
“Breast feeding is a passing and transitory event. Therefore, I did not feel excluded”
[MY].
These statements seem to reflect that men/fathers, in this study, reproduced the ideas of
the health staff, where breast feeding is only a biological procedure, for the child, and where

the staffs do not mention the problems that may happen during that period (Javorski et al.,
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1999). It also appears that these men were not aware that, as breast feeding may last more
than two years (WHO 2001) it cannot be seen as a transitory event. It is a stage in a lifetime
where a relationship concerning three people — father, mother and baby — can be developed.
Happy and/or conflicting relationships (which can be experienced by the participants and
translated into parenthood), may happen, along with the understanding that this is not an
exclusive role of men or women: it is only a reflection of the way it has developed in the
family organisation (Engels 1972). Therefore, the actions towards the breast feeding success
should privilege complementarity and conjugality.

The statement “after this [ will have all the time I need to enjoy” [M7] seems to imply
that breast feeding does not open spaces for pleasure. Hence, it would be possible to infer that
men viewed breast feeding as a “painful” period and because of how the statement was
expressed (with laughter), there seems to be a distance between breast feeding and sexuality,
that has also been emphasised by Pontes (2001). Badinter (1980) has reported that the strong
smell of milk is an antidote for love, and one of the men in this study, whose wife was breast
feeding, also pointed out that: “...my wife sleeps in another bed...” [M1]. That leads one to

believe that breast feeding should be holistically reconstructed, including parenthood.

Theme 3 — Meanings of breast feeding in public
The men’s statements about the breast-feeding woman being a sexless subject reaffirms
what has been reported in the literature (Badinter 1980, Pontes 2001) and it was unanimously
confirmed by our male participants, both fathers and not fathers:
“...I never felt bad when my wife breast fed in public. At those moments she is not a
woman. She is a mother. What is seen is not the breast of a woman” [M1];
“...the situation is quite different between a breast-feeding woman and another who merely

shows her breasts in public” [M11].
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These statements convey the different perceptions towards sensuality and sexuality of
nursing and non-nursing mothers. The nurturing breast does not imply the desire of the erotic
breast (Hoddinott & Pill 1999, Pontes 2001), because according to men’s statements there
seems to be a deep gap between the erotic and the feeding functions of women’s breasts.
Therefore, during the breast feeding period the only and specific function for women’s breasts
is to feed the baby. This seems to “erase” the erotic function and it may contribute both to
early weaning, and to men/fathers exclusion from breast feeding.

These statements also seem to give support to the idea that there are different values for
what is a public or a private environment, because when women are breast feeding in public
they are seen as someone who is only performing a task. In addition to that reasoning, one of
the fathers’ statements “I insist that my wife nurses in public” [MI10], reveals that breast
feeding is a woman’s obligation, even if the place, from her point of view, is not adequate.

According to another statement: “the majority of women, if they only could, would carry
a booth with them to breast feed in public” [M9]. This could be represented by the small
“sheet” used to cover her breasts while breast feeding. “Demanding” breast feeding from
women does not seem to be reasonable in the Twenty First Century, where several
technological, scientific and cultural progresses are taking place. However, it is important to
recall that it reflects the ancient role of the male gender that generated the actual family
pattern (Engels 1972), and that it is still present because raising children remains a female
chore (Castelain-Meunier 2002). That context makes it difficult for men to understand the
father’s role, because there is a breast feeding demand and a cultural inheritance of relations
between genders, a power relationship, that determines the roles of women and men in

society.
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This seems to indicate that breast feeding should be reviewed as something related to a
sensual and sexual perspective, within a context of parenthood, of male and female ties, and
also as a part of boys and girls socialisation.

Theme 4 —How to turn a father into a breast feeding ally

The statements of men and women have revealed that, in spite of being unable to
literally breast feed, men/fathers may still nurture their children by offering a favourable
emotional environment to their wives/nursing mothers, to their baby, and by looking for
success in breast feeding:

“I used to wake up at dawn with my wife...sat on the bed, looking at the baby being
breast fed... placed the baby on my shoulder to make it burp...” [M9],

“..my husband took leave from his job, and stayed with me while I was breast
feeding...” [W3].

However, how could this become a practice for all fathers? This questioning does not
imply advocating that fathers become mothers, nor that parenthood be forced by social and/or
economic issues (Coleman et al 2004). The purpose here is to show that men should fight
against stereotypes and archetypes, release their emotions, break their inner ties and become a
“new father”, freely and fraternally sharing the care of their children with mother, from the
time she is pregnant (Castelain-Meunier 2002).

A strategy to begin this change may be to listen to men and women who experienced, or
may come to experience breast feeding, in the sense of being aware of meanings, feelings,
aspirations, beliefs, values, attitudes or other factors involved in that process. If that happens,
their children may be generated and raised in an environment where parents are sharing
responsibilities inherent to family life and child care, including breast feeding, and may
contribute to extend the breast feeding period. In this context, there were some statements that

pointed to some ways to turn fathers into breast feeding allies:
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“..helping the mother to rest, praising her, especially in the presence of relatives...
participating... in caring for the baby...But I feel that sometimes I won’t know what to do.
So, I expect my wife to tell me and teach me...She should not be subtle because [ may or may
not understand. She should clearly express herself so that I understand and I will surely try
to do my best to help” [M3];

“To give a clear support...You should not let the woman decide by herself. When you
feel she’s insecure you should tell her that her milk is the best food for the baby...and
everything will be all right...Massage her back...participate of pre-natal care, love her”
[W2];

“..We need to share, not only in breast feeding, but in everything, in a day to day
basis, including household chores” [M9];

“...the support a father can offer is to help...with the children, household chores ...
holding the baby to burp, changing nappies when the baby is dirty, looking after the baby so
the mother can take a nap” [W1];

“I see a solution in information...in schools...awareness of the education department
and politicians to have the issue taught at school...” [M6];

“..it is expected that he participates in prenatal care, but he must be supported by
labour legislation to be able to be with his wife; are all men aware of their right to fatherhood
leave? Do companies respect this leave? ...” [M6].

CONCLUSIONS

The statements collected in this research revealed that it is possible to have fathers
participating as “allies” in breast feeding, as long as there is a clear idea about what the couple
wishes for a family relationship. Men must participate in the pregnancy and puerperal cycle,
being supportive in household chores, in order to develop parenthood. To achieve this goal,

contemporary modern society will have to avoid prejudice and machismo, by going against
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past societies rules, and by offering conditions for men to learn how to care for themselves,
and for others, in private life. That will enable an involvement in breast feeding based on
parenthood and companionship, turning them into a new kind of father, who will be able to
take on that new role and to say without fear of criticism: “I breast feed”. This involvement
will provide support to mothers and will contribute to expand breast feeding and reduce child

morbidity and mortality.

IMPLICATIONS FOR PRACTICE

The findings of this study may generate ideas to be used by midwives and other health
staff in their practices to involve men/fathers in breast feeding. In this context, some of the
strategies that could be suggested are: that men should be encouraged, through breast feeding
campaigns, to participate in breast feeding; that men should become women’s allies from the
beginning of pregnancy, through childbirth and the postpartum period; that educational
programmes, for women, could be designed to motivate and help their husbands/companions
to participate in breast feeding; that discussion groups should be formed in health institutions
for couples, and in schools for children, to show how important it is for men to take part in
breast feeding. Besides all this, consistent research should be performed, in order to find other

ways to involve men/fathers in breast feeding.
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4 PARTICIPACAO DO PAI NO PROCESSO DA AMAMENTACAO:

VIVENCIAS, EXPERIENCIAS, SIGNIFICADOS E SENTIMENTOS'

Cleide Maria Pontes®
Mbnica Maria Os6rio’
Aline Chaves Alexandrino*
O presente estudo qualitativo objetiva analisar os conhecimentos, a participagdo e o0s
sentimentos do pai no processo da amamentagdo. Foram entrevistados 17 casais da favela do
Bode, Recife-PE, cujo filho, independente da condicdo de amamentacgdo, estava com idade
entre 6-8 meses de vida. As informagdes obtidas foram gravadas, analisadas a luz do
referencial teérico — a construc¢do histdrica, social e cultural da paternidade — através da
analise de contetido, onde emergiram quatro temas: recordagdes ambiguas/esmaecidas sobre
amamentacdo durante a infancia; conhecimento sobre amamentagdo centrado na saude da
crianga, responsabilidade da mulher e economia para o pai; diferentes comportamentos
apresentados pelo pai durante a sua participagdo no ciclo gravido-puerperal direcionada a
amamentacdo; sentimentos entrelacados de fragilidades ao amamentar e a sexualidade do
casal. Assim, os conhecimentos e sentimentos presentes na participagdo do pai na
amamentacdo sdo produtos da socializagdo do homem/mulher, centrada no corpo biolégico,
solidificando que o amamentar pertence apenas a mulher.

Palavras-chave: Amamentagdo. Paternidade. Sexualidade. Parto obstétrico. Nutricdo do

lactente.
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FATHER’S PARTICIPATION IN BREASTFEEDING PROCESS: EXPERIENCES,

MEANINGS AND FEELINGS

This qualitative research intends to analyze the knowledge, participation and feelings of
fathers in breastfeeding process. Seventeen couples from a peripheral region (Favela do Bode)
of Recife, capital of the State of Pernambuco, Brazil, and whose child, regardless of being
breastfed, was between 6 to 8 months of age, were interviewed. The information collected
was recorded on tape, and analyzed through a theoretical point of view — the historical, social
and cultural construction of fatherhood — through a content analysis. Four themes have
emerged: ambiguous/faded memories about breastfeeding during childhood; knowledge about
breastfeeding centered on the child's health, the mother's responsibility and the father's
savings; different father behaviors towards breastfeeding, during his participation in the
pregnancy-puerperal cycle; and mixed feelings between emotional weaknesses towards
breastfeeding and the couple’s sexual behavior. The results show that the knowledge and
feelings present on the father's participation during breastfeeding seem to be products of the
man/woman socialization, centered on the biological body and making it clear that
breastfeeding belongs only to women.

Key words: Breastfeeding. Fatherhood. Sexuality. Obstetric delivery. Infant nutrition.
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PARTICIPACION DEL PADRE EN EL PROCESO DEL AMAMANTAMIENTO:

VIVENCIAS, EXPERIENCIAS, SIGNIFICADOS Y SENTIMIENTOS

El presente estudio cualitativo objetiva analizar los conocimientos, la participacién y los
sentimientos del padre en el proceso del amamantamiento. Fueron entrevistadas 17 parejas de
la chabola del Bode, Recife-PE, cuyo hijo, independiente de la condicion de
amamantamiento, tenia entre 6-8 meses de edad. Las informaciones obtenidas fueron
grabadas, analizadas a la luz de la referencia tedrica — la construccion histdrica, social y
cultural de la paternidad — a través del andlisis de contenido, donde emergieron cuatro temas:
remembranzas ambiguas/descoloridas sobre el amamantamiento durante la infancia;
conocimiento sobre el amamantamiento centrado en la salud del nifio, responsabilidad de la
mujer y economia para el padre; diferentes comportamientos presentados por el padre durante
su participacion en el ciclo gravido-puerperal hacia al amamantamiento; sentimientos
entrelazados de fragilidades al amamantar y la sexualidad de la pareja. Asi, los conocimientos
y sentimientos presentes en la participacion del padre en el amamantamiento son productos de
la socializacion del hombre/mujer, centrada en el cuerpo bioldgico, solidificando que el
amamantar pertenece s6lo a la mujer.

Palavras-chave: Amamantamiento. Paternidad. Sexualidad. Parto obstétrico. Nutricion

infantil.



75

PARTICIPACAO DO PAI NO PROCESSO DA AMAMENTACAO:

VIVENCIAS, EXPERIENCIAS, SIGNIFICADOS E SENTIMENTOS

SITUANDO O TEMA

As inimeras vantagens da amamentacdo para os seres humanos, em funcdo da
qualidade de vida, sdo indiscutiveis'”. Entretanto, apesar da ampla divulgago da importancia
do leite materno, os resultados das pesquisas mostram que, no Brasil mesmo existindo
incremento da pratica da amamentacgdo, as medianas da amamentacdo exclusiva e da duracao
total de aleitamento materno, 23,4 dias e 10 meses, respectivamente, estdo longe do que ¢

preconizado pela Organizagio Mundial de Saude (OMS)"?.

As causas deste cenario podem estar inseridas na vivéncia desta pratica, pois o
amamentar € visto apenas como uma técnica, um processo fisiologico, sem levar em
consideracio que pode ser influenciado pelo contexto histérico, social e cultural®. Além de
receber estas influéncias € um processo que envolve sentimentos. Assim, as atitudes das
pessoas que convivem com a nutriz podem influenciar no sucesso ou ndo da amamentagao.
Portanto, durante a trajetéria da amamentagdo, a mulher necessita de um sistema de apoio,
encorajando-a e estimulando-a a colocar o seu filho ao peito”. Neste contexto, vérios estudos
apontam para a importancia da participa¢ao do pai neste processo, o qual sente-se excluido do

amamentar(

338 Talvez, isto esteja atrelado a nossa cultura que impde regras rigidas, ditando
o que deve ser realizado pelo homem e pela mulher®. Também, percebemos que existem
poucas pesquisas académicas em relacdo ao papel e a atitude masculina face a
amamentagﬁo(6).

A partir destas observagdes faz-se necessario desvendar as vivéncias, sentimentos,

significados e os valores inseridos nas experiéncias concernentes a participacdo do pai no

processo da amamentagdo, desde o pré-natal, analisando como ele estd participando,
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dificuldades encontradas, seu conhecimento e a sua historia de vida pregressa relacionada a
amamentagao. Por isso, temos o propdsito de analisar estas questdes para compreendemos
melhor os fatores que estdo facilitando ou dificultando a participagao do pai no aleitar, como
também, subsidiar instrumentos que possam incentivar os homens a serem co-participativo do
amamentar, contribuindo, dessa maneira, para aumentar a duragdo do periodo da
amamentagao. Dessa forma os objetivos do presente estudo sdo analisar os conhecimentos, a
participacgdo e os sentimentos do pai no processo da amamentagao; investigar a vida pregressa
do pai em relagdo a amamentagao; avaliar os conhecimentos teoricos do pai sobre a pratica da
amamentagao; apreender como ocorre a participacdo do pai no amamentar; desvendar as
vivéncias, valores, significados e sentimentos inseridos nas experiéncias da participacao do

pai no processo da amamentagao.

CAMINHOS METODOLOGICOS

Este estudo ¢ descritivo, exploratdrio, conduzido pela abordagem qualitativa onde se
busca compreender, em profundidade, os significados, motivos, aspiragdes, crencas, valores e
atitudes que estao permeando a relagdo do casal, que poderdo estar facilitando ou dificultando
0 pai a se envolver no processo da amamentacdo. Esta realidade ou fendmenos sociais
poderdo ser revelados através das falas do casal, expressdes verbais e faciais, gestos, postura,
tom de voz, entre outros, portanto, ndo podendo se limitar a quantificagdo de dados® V.
Cenario do estudo

Estudo realizado na Favela do Bode, situada no bairro do Pina, o qual pertence ao VI
Distrito de Saude do Municipio de Recife-PE. Devido as suas caracteristicas, esta comunidade
configura-se como uma das mais carentes da cidade de Recife-PE, na qual parte de sua

populacdo reside em palafitas, sem acesso ao abastecimento de agua, esgoto e coleta de lixo.

E assistida pelo Programa de Satde da Familia (PSF) da Prefeitura da cidade de Recife-PE.
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Participantes do estudo

Os participantes foram 17 casais, cuja quantidade foi estabelecida pela saturacao das
suas falas. Pelos critérios de selecdo, cada casal morava numa mesma casa, com tempo
minimo de convivéncia de um ano, sendo o companheiro o pai bioldgico do ultimo filho
nascido a termo, com peso ao nascer igual ou maior a 2500 gramas, sem patologias e/ou
anormalidade ao nascimento. No momento da entrevista, a crian¢a deveria ter a idade entre 6-
8 meses de vida, independente da sua condi¢do de amamentagao.

As falas dos casais serdo acompanhadas pelos codinomes relacionados a nomes de
passaros, sendo acrescida aos mesmos a letra “H” ou “M”, para identificar quando a fala ¢ do
homem ou da mulher, em atengao aos preceitos da Resolugdo 196/96.

Ensaios para a coleta de informacoes

Inicialmente fizemos varias visitas ao local do estudo. Depois realizamos encontro
com as enfermeiras do PSF para explicar a pesquisa, sendo agendadas reunides com os
Agentes Comunitarios de Satude (ACS), responsaveis pelo acompanhamento das familias no
domicilio. Nestas reunides explicamos a importancia do estudo, a coleta de informagdes, a
identificacdo do casal e como a marcagdo das entrevistas seriam realizadas por eles (ACS).
Apos esta marcagdo o ACS comunicava-se com a pesquisadora que acompanhada pelo ACS
visitava o casal, fornecendo-lhe as explicacdes necessarias sobre a pesquisa e solicitava a
permissao para entrevista-los.

Colhendo as informacoes

A opcao foi pela entrevista semi-estruturada, uma vez que “o informante, seguindo
espontaneamente a linha de seu pensamento e de suas experiéncias dentro do foco principal
colocado pelo investigador, comega a participar na elaboragdo do contetido da pesquisa™'”.
Para isso, utilizamos dois roteiros pré-testados contendo perguntas iniciais de

caracterizagdo pessoal dos participantes e do ultimo filho. O direcionado ao pai apresentava as
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seguintes questdes norteadoras: Como foi a sua vivéncia/experiéncia com a amamentagao
desde a sua infancia até torna-se pai? De acordo com os seus conhecimentos, vocé poderia
dizer o que sabe sobre amamentacdo e leite materno? Como foi/estd sendo a sua participagao
durante o processo da amamentagdo desde o pré-natal, no nascimento e depois do nascimento do
seu filho? O que vocé pensa, sente ao ver seu filho sendo amamentado no peito da sua mulher?
Enquanto que a companheira respondia sobre: Como foi/estd sendo a participagdo do seu
companheiro no processo da amamentacdo desde o pré-natal, no nascimento e depois do
nascimento do seu filho? Em relacdo ao seu companheiro, o que vocé pensa, sente, do
comportamento dele durante os momentos da amamentagao?

Apods a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido entrevistamos os
parceiros, individualmente e em momentos diferentes, no mesmo dia escolhido por eles, na
residéncia do casal, sem a existéncia de espagos que permitissem a comunicacao entre eles
sobre o conteudo da entrevista. A mesma foi gravada, em fitas cassete, com a permissao dos

informantes e posteriormente transcrita na integra.
Analise das informacoes

Na analise das falas dos casais optamos pela técnica de Andlise de Contetdo, que de
forma mais profunda, procura buscar o que existe além dos significados colocados pelos
entrevistados®. Dentre as vérias técnicas de Analise de Contetido escolhemos a modalidade
Tematica, proposta por Bardin'®, que consiste em descobrir os niicleos de sentidos contidos
nas falas do casal, levando em consideracdo ndo apenas as vezes que se repetem, mas 0s
significados representativos para o objeto de estudo e a questao norteadora.

Para isso, ordenamos as entrevistas transcritas em consonancia com a questdo
norteadora; realizamos leitura exaustiva destas falas, intercalando com a escuta; recortamos os

nucleos de sentidos de cada fala e os trechos da entrevista que originaram estes nucleos;
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analisamos e codificamos os nucleos de sentidos identificados; das codificagdes emergiram as
subcategorias para construir as unidades tematicas ou temas'' >,
Os temas construidos foram interpretados a luz do referencial teodrico eleito — a

construcdo historica, social e cultural da paternidade — ancorado em varios autores'*>"'®

, por
acreditar nas suas implicagdes no modelo de participagdo do pai no processo da amamentagao
e dessa forma, poderemos ampliar e extrapolar novos horizontes de conhecimento e
intervengdes com vistas a envolver o homem neste processo.
Aspectos éticos
Como se trata de pesquisa envolvendo seres humanos este estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de
Pernambuco (UFPE).
APRESENTANDO E INTERPRETANDO AS INFORMACOES
Apresentando os atores do estudo

Inicialmente, para que se possa melhor conhecer cada um dos informantes e sua
familia, deste estudo, as caracteristicas pessoais e socioecondmicas de cada parceiro (a), como
também, aspectos relacionados ao nascimento e a amamentacdo do ultimo filho destes atores

serdo apresentadas nos quadros 1 e 2. Algumas destas caracteristicas serdo contextualizadas

durante as interpretacdes das unidades tematicas.



Quadro 1 — Caracterizag¢ao dos informantes do estudo. Recife-PE, 2005.
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Casal
Sabia
Beija-flor
Andorinha
Bem-te-vi
Bigode
Acaua
Jagana
Lavadeira
Canario
Pardal
Cardeal
Ferreiro
Rouxinol
Curio
Tico-tico
Xexeu

Papa-capim

Parceiro*

SEEZES SN f S Zf Rl Z SRS M mEEEZE

Idade
(anos)
38
26
23
34
26
25
25
25
30
31
40
36
41
36
29
23
19
24
28
23
32
30
32
25
37
37
46
36
19
20
22
15
35
15

Estado
Civil
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Casado
Casada
Casado
Casada
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Solteiro
Solteira
Casado
Solteira
Solteiro
Solteira
Casado
Solteira
Solteiro
Solteira
Casado
Solteira
Solteiro
Solteira

Escolaridade**

Ens. Méd. Inc.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Comp
Ens. Méd.Comp.
Ens. Fund. Comp
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd.Comp.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Fund. Inc.
Ens. Méd. Inc.
Ens. Fund. Inc.

Ocupacdo/

profissao
Pescador
Dona de casa
Estudante
Dona de casa
Carpinteiro
Vendedora
Motorista
Dona de casa
Porteiro
Doméstica
Recepcionista
Comerciante
Microempresario
Microempresaria
Vigilante
Aux. pescada
Lavador carro
Doméstica
Estudante
Dona de casa
Vendedor
Doméstica
Vigilante
Balconista
Manobrista
Doméstica
Marceneiro
Cozinheira
Ajud. pedreiro
Dona de casa
Pescador
Estudante
Estampador
Estudante

Tempo de
Convivéncia

05 anos
03 anos
04 anos
02 anos
07 anos
12 anos
09 anos
03 anos
04 anos
02 anos
02 anos
07 anos
03 anos
03 anos
03 anos
04 anos

04 anos

* H=Homem; M=Mulher; **Ens. Fund. Méd =Ensino Fundamental e Médio; Inc. ¢ Comp=Incompleto ¢

Completo.
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Quadro 2 — Caracterizagao dos filhos dos informantes do estudo. Recife-PE, 2005.

Filho de Idade* Sexo | Peso ao nascer Parto AME** | Mamou até...*
Sabia 07 F 3.750g Normal Nunca 04
Beija-flor 08 M 2.850g Cesérea 06 Ainda mama***
Andorinha 08 M 3.700g Cesérea 03 Ainda mama
Bem-te-vi 08 F 3.140¢g Cesarea 05 06
Bigode 08 M 2.600g Normal 03 03
Acauid 06 M 2.500g Cesarea 05 Ainda mama
Jagana 07 M 3.320g Cesarea Nunca Ainda mama
Lavadeira 07 F 3.700g Normal 02 03
Canario 08 M 2.700g Cesarea Nunca 01
Pardal 07 M 3.200¢g Normal 06 06
Cardeal 06 F 3.050g Normal 05 Ainda mama
Ferreiro 06 M 3.960g Normal 01 03
Rouxinol 07 M 3.850¢g Normal Nunca mamou
Curio 06 F 3.700g Normal 02 03
Tico-tico 06 M 3.070g Normal 01 Ainda mama
Xexeu 08 M 3.250g Normal 03 Ainda mama
Papa-capim 08 F 3.800g Cesarea 06 Ainda mama

* meses ** Amamentacdo exclusiva em meses *** no momento da entrevista

A seguir passaremos a apresentar € a interpretar os quatro temas construidos, a partir
dos conteudos das falas dos informantes desta pesquisa.
Tema 1 — Recordacdes ambiguas/esmaecidas sobre amamentacio durante a infincia

Nas falas dos participantes deste estudo percebemos que as lembrangas sobre a
amamentacdo, advindas da época quando eles eram criangas, ancoradas ou ndo em
informagoes feitas pelas suas maes, transportam cenarios antagonicos desta pratica milenar:

Minha mde dizia que eu mamei so até os dois meses...eu sO tomava so mingau...Mamei so até

os dois meses e minha mde ndo falava mais ndo (Beija-flor H);, Lembro, lembro que ela

botava o peito pra mim chupar... lembro que tomava mamadeira, tomava leite, mas do peito,

ndo! (Sabia H); Minha mde diz que eu larguei logo o peito dela, nos primeiros meses, 1 més,

2 meses (Papa-capim H); Mae disse que eu fui amamentado até 1 ano (Tico-tico H).

Estes cenarios se repetem quando a escola foi trazida por eles como fonte de
informagdes sobre amamentacao: Eu ndo lembro ndo se na escola falava sobre amamentagdo
(Bigode H); Na escola se falou muito, na quarta, quinta séerie, falava muito disso ai (Canario

H); Os colégios onde eu estudei... sempre falaram de amamentagao... (Cardeal H); A gente
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ndo via esse negocio de amamentag¢do. Na escola ndo falava sobre amamentagdo ndo
(Lavadeira H).

Ainda focalizamos, que quando a questdo norteadora direcionada a este tema, feita ao
pai, logo de imediato as respostas eram iniciadas com palavras que expressavam duvidas ou

negacao de fatos experienciados sobre amamentacao: Eu ndo me lembro se eu mamei, ou ndo

(Rouxinol H); Lembro ndo. Isso ai eu ndo lembro (Pardal H);, Nado. Nao. Lembro ndo.

Passou muitas coisas ja. Eu ndo sei ndo (Xexéu H).

Pelas falas recortadas constatamos que cinco dos entrevistados nasceram antes da
década de 70. Os demais, nos anos 70 e 80. As suas parceiras, exceto a de Acaua, Jagana,
Rouxinol e Curid, nasceram nas décadas de 70 a 90. Nestes periodos dos tempos do século
XX existiram varios movimentos prc')-amamentagéo(l). Mas, mesmo assim, percebemos que
durante a infancia dos informantes, com eles, em casa e/ou na escola, as conversas ou
orientagdes sobre amamentacao ndo foram substanciadas e/ou consistentes, visto que nas suas
falas emergiram recordagdes ambiguas ou esmaecidas: ora ndo lembravam de nada; ora
mamava ou tomava leite que ndo era o leite materno; ora a escola falava ou ndo orientava
sobre amamentacdo. Reforgando este formato de recordacdo, podemos inferir que eles, na fase
adulta, ndo provocaram este tipo de conversas recordatorias e as suas esposas nao o0s
estimularam a trazer a tona a sua historia de vida pregressa sobre amamentacdo. Estes
comportamentos podem ser produtos do processo histdrico, social e cultural da paternidade,
que através desta trajetoria, desde a pré-historia até os dias de hoje, o homem aprendeu a se

distanciar das tarefas ditas femininas"'”

, como por exemplo, a amamentagao.
Ainda evidenciamos que as vivéncias/experiéncias podiam até ter existido, nos tempos

de crianga, mas ndo permaneceram registradas. Isto ficou muito claro nas falas dos parceiros:

Experiéncia de quando pequeno eu ndo me lembro. Também nem sei se mamei (Lavadeira

H); Na verdade do tempo de crianca, da amamentacdo, eu lembro muito pouco...eu ndo
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lembro dessa fase de bebezinho. Eu sou sincero que eu ndo lembro de muita coisa (Jagand
H).

Entdo, estes atores, os casais e seus familiares, de forma consciente ou inconsciente,
reproduziram que o amamentar pertence, somente, ao mundo da mulher. Modelo construido
ao longo da evolucdo da humanidade, durante a organizagdo social referente as formas de
familia consangiiinea, punaluana, sindidsmica, monogamica, patriarcal e a nuclear'>'®. Isto
pode contribuir a formag¢ao de um ciclo e do repasse deste modelo de geragdo a geragdao. Pode
trazer implicacdes também nao benéficas a manutencdo da amamentagdo, pois na época das
entrevistas, apenas os filhos de Sabid e Papa-capim, com 8 meses de vida, estavam inseridos
nas recomendacdes da OMS: foram amamentados apenas com leite materno até o 6° més de

(€]

vida e continuavam mamando'’. Ainda, ressaltamos que um dos caminhos para haver

mudancgas deste contexto ¢ guardar boas lembrancas dos momentos da amamentagdo porque
; (13)

ajuda na vontade de amamentar' ™.

Tema 2 — Conhecimento sobre amamentacdo centrado na saude da crianca,

responsabilidade da mulher e economia para o pai

Alguns pais deste estudo possuem conhecimentos corretos sobre leite materno e

amamentacdo: O leite materno é importante...evita infeccoes...ta todos os nutrientes que a

crianga precisa... (Ferreiro H); Sei que o leite materno tem tudo...fosforo, ferro, vitaminas,

sais minerais...em dosagens certas, especificas para o bebé né? Pra aquele bebé né? (Sabia

H); Amamentagdo é...comecar assim que ela (crianga) nasce...ja tem direito a amamentacdo

" Consangiiinea: as unides consangiiineas existiam dentro do mesmo grupo, clds ou gens, alicercada pela
poligamia e poliandria. Punaluana: com a proibi¢do do incesto foram excluidos das unides pais, filhos e
irmaos e permitido os lagos entre grupos de genes ndo consangiiineos. Sindidsmica: ndo podia haver relagdo
sexual entre parentes, os vinculos eram frageis e existia apenas a poligamia. Monogamica: surgiu apds a
descoberta da paternidade, onde cabia somente a mulher a monogamia para ndo colocar em duavidas a
paternidade biologica. Patriarcal: esta organiza¢do ¢ formada por dois nucleos, sob o dominio do patriarca,
sendo que o central era formado pela familia legitima e o da periferia, pelas concubinas, filhos ilegitimos,
escravos e outros. Nuclear: familia composta de pai, mae e filhos.
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(Bigode H); E bom dd leite materno d crian¢a..até um ano, dois _anos, quantos anos puder...
(Pardal H).

O conhecimento sobre os beneficios da amamentacdo pode ser um dos fatores que
favorecam a escolha ¢ a manutencdo da pratica do amamentar'”. No entanto, apesar destes
conhecimentos corretos € importantes sobre amamentacao apreendidos pelos pais observamos
que apenas oito dos seus filhos estavam mamando, no momento da entrevista. Os outros
foram desmamados precocemente € um nunca mamou. Diante deste contexto, questionamos:
quais os significados que estdo permeando estes conhecimentos?

Um dos significados codificado foi de que o amamentar esta fortemente ligado a saude
da crianga, segundo as falas de todos os pais: Vantagem ta na vista né?...quando a crianga
nasce com um més de idade empurram leite (artificial) nele, ele ndo vai ter uma saude do

bebé que mama até um ano de maneira alguma (Andorinha H); O leite materno...a

amamentagdo é importante...pra saude da crianca, a evolugdo, o desenvolvimento, que fica

uma crianca saudavel...livra de muitos problemas, de doencas...doencas que sola em

criangas... (Curio H).
Além deste, nos entremeios destes conhecimentos estavam que o amamentar ¢ de

responsabilidade da mulher e direcionado a economia financeira do proprio pai:

Amamentagdo? Eu to por fora. Isso ai ¢ mais pra mulher né? Saber dessas coisas ai (Pardal

H); ..ndo pode afastar de maneira nenhuma o bebé do peito... (Sabia H), A

amamentagdo...ndo deve ser interrompida. Ajuda até nos gastos né... (Lavadeira H); O leite

materno economiza um bocado de coisa né? O bolso! O cara ndo vai comprar leite. SO isso,

economiza. O menino quando ela (mde) tira é bronca. E leite, é mucilon, tem que comprar um

bocado de coisa. E ruim demais (Pardal H).
Estes significados presentes nas falas dos informantes, independente do estado civil,

escolaridade, ocupacgdo/profissdo e do tempo de convivéncia do casal, sdo produtos do social
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advindos dos valores patriarcais, internalizados pelo homem desde a descoberta da

(1415 " para 1SS0, NosS

paternidade, onde perpassa a conservagao da linhagem paterna
depoimentos deste estudo, a responsabilidade da companheira em amamentar foi expressa
pela obrigatoriedade. Também, existiu a preocupacao com a parte financeira € em manter o
filho saudavel inclusive fazendo uma proje¢do desta saude no futuro. Isto ficou muito

evidente no conhecimento sobre esta pratica trazido por um dos pais: eu vejo o leite como

sendo um alimento forte, sauddvel e que futuramente pode prevenir a crian¢ca quando ela

estiver na fase da adolescéncia, adulta prevenir de certas doencas... pra mim é vantajoso,

porque ela (esposa) amamentou... até os 6 meses (so leite materno), ndo precisou comprar

leite industrializado (Papa-capim H).
Dessa forma, estes significados emergidos do conhecimento sobre amamentagao estao
guiando o comportamento destes pais que também pode trazer atrelados outros atributos do

modelo machista''”

, 0s quais poderdo estar dificultando a manutengdo da amamentagdo
exclusiva por seis meses e a continuidade do amamentar. Este pensamento ¢ corroborado pela
pratica da amamentag¢do dos filhos (quadro 2).
Tema 3 — Comportamentos apresentados pelo pai durante a sua participa¢do no ciclo
gravido-puerperal direcionada a amamentacio

Durante a gravidez percebemos, através das falas dos casais deste estudo, que a
participag@o de alguns pais no processo da amamentacdo ocorreu de forma precoce, quando a
minoria participou das consultas pré-natais que implementavam agdes voltadas ao amamentar

ou neste periodo eles procuravam alternativas para que a mulher pudesse produzir leite e

ainda conversavam com a companheira sobre o assunto: Participei do pré- natal... Participei

de palestra... Participava das consultas... (Sabia H); ...ele sempre me acompanhava ao

médico. Assistiu palestras la sobre amamentagdo e leite materno. Sempre ia comigo.... Ficava

sempre procurando saber mais... (Sabia M), O que eu fazia, eu comprava muitas
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coisas...comprava... coisas que dizem que puxa leite doce essas coisas... (Rouxinol H); Eu

conversei muito com ela...para ela se alimentar bem para ter bastante leite para a menina

mamar até quando fosse necessario, até quando ela tivesse. Tomar muito liquido, muito suco

para gerar mais leite, quanto mais tempo durasse, melhor para a menina... (Curio H).

Por outro lado observamos que a maioria ndo participou das consultas pré-natais, por
diversas razoes, ou quando participaram, neste servigo parecia nao haver acdes direcionadas a

amamentagao, como também, a participacao foi movida apenas pela curiosidade em saber o

sexo da crianca: ...eu ndo sou muito chegado nesses negocios. Ndo fui ndo no pré-natal (Tico-

tico H); Ele nem ligava. Eu ia sozinha para o pré-natal...ele nunca queria ir... nunca

participou de ir comigo... vé fazer o pré-natal...nunca ndo... nunca quis ndo...dizia que tinha

preguica (Tico-tico M); ...Ele nunca foi ao pré-natal ndo, porque ele trabalhando nao tinha

como... (Papa-capim M); No pré-natal eu acho que ndo tinha nenhum sentido, né de ir ...

(Xexéu H), ...ele ia (pré-natal) mas ndo perguntava...ficava so ouvindo...Ndo falava da

amamentacdo que eu lembre ndo (Bem-te-vi M); So fui uma vez so no pré-natal... pra saber

se era menino ou menina... (Lavadeira H).

No periodo gestacional, ficou evidenciado que enquanto alguns pais participaram, outros
encontraram dificuldades e/ou ndo foram estimulados a ser participante da assisténcia pré-natal,
onde devem estar incluidas agdes direcionadas 4 amamentagio ¢ de acolhimento ao pai®**".
Estes fatores impeditivos, registrados nas falas dos casais, ndo permitiram que eles adquirissem
conhecimentos sobre amamentagdo, durante as consultas pré-natais. Esta lacuna repercutiu na
forma de participagdo do pai trazendo receios para que ele pudesse se inserir ativamente na pratica
do amamentar. Isto pode ser elucidado pela fala de um dos pais: ...depois que nasceu...fiquei mas

digamos assim, de curioso, so_olhando...Achava bonito ele mamando...pra mim tudo era

novidade...eu tinha até receio de falar alguma coisa e de ao invés de estar beneficiando estar

prejudicando ... (Ferreiro H). A escolaridade deste pai era o ensino médio completo, mas,
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mesmo assim, o seu filho mamou exclusivamente apenas durante um més ocorrendo o
desmame total no terceiro més de vida. Diante desta situagdo, a escolaridade do pai nao foi
fator determinante para aumentar a duragdo da amamentagdo. Porém, quando o pai possui
conhecimento desta pratica podera agir na prevengdo da interrupg¢do precoce do aleitamento
materno®").

Também, percebemos que alguns pais estavam envolvidos com a gestagdo mas nas suas
falas e das esposas nao emergiram significados relacionados a amamentacdo durante este
periodo: Conversava com ela (filha), alisava a minha barriga...falava com ela na barriga,

conversava comigo...quando eu tava gravida ai eu fiquei um pouco enjoada, ai ele

ficou...meio enjoado (Cardeal M), Sempre fui ajudando ela né, fiquei do lado dela dando

forca, sempre levava ela pra caminhar...Ndo deixava pegar muito peso. Sempre dando uma

forca a ela do lado dela...pra tudo (Canario H). Apesar da importancia deste envolvimento na
formacgao do apego(zz) verificamos que, mesmo quando o pai estd envolvido emocionalmente
com a gestagdo, ndo existiram acgdes tanto do homem como da mulher de entrelacar a
amamentacao a este momento.

Neste contexto do pré-natal notamos que apesar das recomendagdes do Ministério da
Saude® e desta comunidade ser assistida pelo PSF ha dificuldades dos profissionais em
proporcionar ambiente favoravel para acolher o pai nas questdes da amamentagdo, para tornar-
se co-participativo deste processo. Estas dificuldades, emergidas das falas, podem estar
atreladas aos constructos elaborados durante a trajetria das organizagdes familiares">'® ¢ na

(14)

descoberta da paternidade" ", os quais foram internalizados pela sociedade até os dias de hoje,

originando dois territdrios virtuais que demarcam os papéis assumidos pela mae e pelo pai.

)

Porém, apesar de haver algumas sinalizagdes de mudangas®, a amamentagio ainda ¢ de

responsabilidade apenas da mulher®".
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Em continuidade ao ciclo gravido-puerperal, segundo as falas dos casais, os pais deste
estudo, exceto um pai, ndo participaram do nascimento do filho: Ndo, ndo teve coragem ndo

de participar do parto (Bigode M); O parto eu ndo pude assistir né? Porque eu tava com

dificuldades no trabalho...(Cardeal H); Eu fui barrado na porta (maternidade)...tive que ficar
do lado de fora esperando a crian¢a vir ao mundo (Bem-te-vi H). Eles podem ter perdido a
oportunidade de experienciar o ato de amamentar nas primeiras horas de vida. Mas isto nao foi
diferente para o Unico pai que presenciou o nascimento do filho. Ele ndo pode observar agdes
dirigidas a amamentacdo, conforme o que ¢ preconizado pelo 4° passo para o Sucesso do
Aleitamento Materno “Ajudar as maes a iniciar a amamentagdo na primeira meia hora apos o

parto”®: Eu sei que deve amamentar assim jé que nasce, até na hora do parto ela (esposa)

pediu, uma das coisas até que eu reclamei com a médica dela, porque quando ele nasceu ndao

colocou logo no peito dela...eu acompanhei a cirurgia...Depois eu perguntei e ela (médica)

veio com uma desculpa que eu ndo entendi... (Jagand H).

Nestes relatos averiguamos que mais uma vez os pais, apesar de serem também
protagonistas, foram excluidos das fases da satide reprodutiva. Ao contrario deste cendrio, a
inclusdo deles no pré-natal e parto, poderia haver agdes transformadoras dirigidas ao
compartilhamento do aleitar. Mas a realidade mostrou que foi descartada novamente a
possibilidade do pai se envolver com o processo da amamentagdo. A este evento, a exclusdo
masculina do mundo da mulher, faz parte dos principios do patriarcado que naturalizou através
dos tempos e da propria cultura o que pertence ao homem e a mulher'®”.

Diante da descontinuidade ou da inexisténcia de agdes, durante o pré e trans-natal, que
fornecesse ao pai alicerce sobre a pratica do amamentar observamos, através das falas, que os

pais apresentaram comportamentos diferentes durante a amamentacdo do filho que serdo

explicitadas a seguir:
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— Participacdo ativa, estimuladora, entrelacada de carinho, cuidado e acolhimento: Ficava
olhando minha filha mamando...As vezes eu ¢ que colocava ela para mamar. Quando ela

(esposa) tava cansada, dormindo, que ela (filha) chorava, eu que pegava ela e limpava a

mama_dela (esposa) com uma fralda e colocava (Curio H), Ele ajudou muito dar de

mamar...estimulava muito... ele colocava o bebé para amamentar, ele fazia massagem para
estimular o leite. Comprava...coisas para estimular ...o leite para o bebé. Ele ficava assim,

observando dando de mamar...Ele levava o menino até onde eu trabalhava para ele poder

mamar... (Ferreiro M);
— Participagdo através da pressao a mulher trazendo ainda o autoritarismo e a agressividade:

De instante e instante eu digo a ela, ele (filho) ta chorando ele quer peitar, ai ela reclama, é

direto ¢ direto... (Acaua H); ...de instante e instante ele fazia: eu acho que ele td com

fome...as vezes o menino ndo ta nem com fome, “*** ele quer peito”, ele diz mesmo assim.

Ele diz logo: “Oh, o menino quer peito, vai, vai, vai” (Beija-flor M), ...as vezes eu ndo quero

dar de mamar ele diz: “vocé vai ter que dar de mamar até 1 ano pelo menos”, tem hora que

estressa, dar de mamar de instante, instante... (Papa-capim M);
— Participagdo voltada exclusivamente para atender as necessidades do filho excluindo as da
esposa: ...amamentagdo...foi muito dificil...desde o inicio minha médica disse, vocé ndo tem

bico. Entdo tem que fazer bico...eu queria que ele participasse nisso...ele tinha vergonha e

dizia é so do bebé isso ai, eu ndo vou tocar...tive muita dificuldade...leite pedrado... chorei

muito, tive depressdo, mas tudo isso sozinha, porque meu marido sempre visando mais o

menino. Entdo eu passei trés dias sem fazer coco, quando eu estava no banheiro, no momento

em que eu podia fazer, ele dizia ele ta chorando, é peito, é peito é peito...Tudo era peito. Eu

ndo podia fazer xixi, eu ndo podia fazer coco, eu ndo podia fazer nada...a participagdo...do

meu marido na amamentagdo foi infeliz. Eu fui muito infeliz (neste momento ela chorou)...ele
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fica observando dando de mamar...so fica olhando. Ai ele diz, ele s6 gosta mesmo de peito...
(Jagana M),

— Participacao passiva devido a falta de conhecimento: ...ajudar ndo tinha muito em que, eu
ndo sabia como tinha que orientar né..ndo opinava muito para ndo _sugerir uma coisa

errada...eu ndo tinha muito o que dizer, eu ndo tenho experiéncia né (Bem-te-vi H).

— Participagdo voltada tanto a amamentacao como ao desmame: ele queria que eu desse de

mamar...mandava eu tomar muito suco, tomar coisa doce... estimulava...para quando eu tiver

C. (filho) para ver se tu vai ter leite (Rouxinol M), Quando eu fui para maternidade, como eu

ja sabia que ela ndo tinha leite...eu levei uma mamadeira de chazinho de erva-doce...ou foi

camomila, um desses negocios assim...levei meia, entrei até com ela (mamadeira) escondida

no _bolso, porque ndao pode entrar com essas coisas, ai foi que trangiiilizei ele (filho), ele

tomou e ficou caladinho...Quando chegou em casa ela deu mingau mesmo...e até hoje é

mingau (Rouxinol H).

Durante o ciclo gravido-puerperal percebemos que, a maioria dos pais se envolveu
com o amamentar, da forma como aprenderam ou sabiam culturalmente. Neste sentido,
verificamos que as criancas que continuavam mamando, a participacdo do pai foi movida por
algum tipo de pressdo sob a sua esposa (Beija-flor; Andorinha; Acaud; Jacand; Cardeal; Papa-
capim). Porém, devemos refletir até quando este comportamento podera contribuir com a
duracdo desta pratica? Como esta participagdo pode ter contribuido com a pratica da
amamentacdo, haja vista que apenas duas criangas tinham mamado exclusivamente por seis
meses e apoOs este tempo foi mantida a amamentacdo mista, atendendo as recomendagdes da

OMS®,
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Tema 4 — Sentimentos entrelacados de fragilidades ao amamentar e a sexualidade do
casal

A maioria das falas dos casais mostrou que o comportamento do companheiro diante
da vivéncia do amamentar ¢ emoldurado por sentimentos de felicidade, alegria, amor, afeto,
carinho, prazer, emogdo, orgulho, entre outros: E...felicidade que qualquer pai ia ter né. Ver a

crianca se alimentando no peito da mée... (Adorinha H); Ele gosta...ama...Ele sente bem, feliz...fica

rindo... (Adorinha M); A gente sente uma emogdo... porque vocé tem certeza que vai ficar uma
crian¢a saudavel (Curio H); Eu via nele alegria...ele ficava rindo, toda hora, todo instante...(Curid

M); Sentia normal...Coisa boa...orgulho do meu primeiro filho sendo amamentado pela propria mae

dele (Canario H); ..meu marido ficava olhando assim...abestalhado...(Candrio M). Também,

notamos que alguns homens falaram nao sentir nada de mais: ...eu acho normal, ndo vejo nada

assim (Xexéu H). Mas, as suas companheiras identificaram alguma coisa: ...cle tem sentimentos
bom...beija nds dois (Xexéu M).

Estes sentimentos, os quais ousamos em traduzir como realizacdo plena, fluiram da
vivéncia cotidiana, tendo como eixo norteador imagens reais — mae amamentando —
retratando que a sua mulher, através desta pratica, estd garantindo a sobrevivéncia do seu
filho, mantendo viva toda a carga genética do procriador, mostrando ao mundo a prova
concreta e visivel da sua sexualidade e virilidade: seu filho. Comprovando, dessa forma, a
“sua condi¢io de homem, de adulto ¢ de heterossexual”, valores do poder patriarcal’®. Este
poder, presente nos dias de hoje, pode gerar no pai agdes de autoritarismo, dificultando a
pratica do aleitar. Isto, foi identificado na fala de uma das mulheres do estudo, cuja filha

mamou até os trés meses de vida: Ele ficava reclamando, é pra dar o peito a ela, é pra dar leite de

peito... mas se ela ndo quer, mas tem que dar...(Lavadeira M).

Ainda observamos, a existéncia do sentimento de exclusdo, como também,

comportamento expresso pelo siléncio: eu fiquei um pouco distante, que ele chegou até a reclamar,
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porque assim, tava s6 com tempo mais pra ela (filha)... esquecendo um pouco dele (Bem-te-vi M);

...Ele fica calado...cle ndo me fala nada (Tico-tico M). Isto sdo reflexos da forma como ocorreu a

(14,15)

socializagdo do homem, desde a descoberta da paternidade que determinou uma teia de

principios, valores e padrdes que modelam a conduta social do homem e da mulher,

demarcando fronteiras entre eles''”

, com a finalidade “de manté-los sintonizados com os
codigos do modelo patriarcal”(26). Assim, o pai ¢ retirado de cenas cotidianas do universo

feminino, como foi enfatizado por um dos pais: Acho que tava ficando de lado viu. Quando ela ta

dando de mamar ao menino a gente ndo chega nem perto...Ai eu pegava e me saia (Tico-tico H).
Também, fazendo parte deste cendrio, o pai assume o siléncio, como uma forma de embotar
as suas emogdes e/ou de ficar omisso ao que esta acontecendo neste mundo que pertence a

mulher: Nio fez cara feia, (diante do desmame) nem falou, nem nada (Pardal M). Entdo,

fundamentados nestes recortes de falas, podemos inferir que estes comportamentos acarretam
fragilidades na pratica do amamentar, pois entre os filhos destes casais, o Uinico que ainda
mamava era o de Tico-tico, porém a amamentacdo exclusiva teve a duracdo de um més
apenas.

Ainda, na construcgdo deste tema, durante as entrevistas, foram surgindo pensamentos e

sentimentos a respeito da sexualidade e amamentacgdo. Neste prisma, emergiram pensamentos

antagdnicos da pratica sexual, nas falas dos casais: No sexo tudo bem. Sem problema nenhum...
(Beija-flor H); ...eu acho que diminuiu (relagdo sexual)...eu me acordo 3 a 4 vezes a noite pra dar de

mamar...Tem hora que ele até se invoca comigo né...cle ainda fica brincando as vezes dizendo que vai

arrumar mulher na rua...Na cama eu caio mesmo... ele fica com raiva... ele diz eu ndo tenho mais

mulher ndo. Ele fica dizendo que ndo tém mais mulher (Beija-flor M). Por outro lado, foi

visualizado que na fase da lactagdo o relacionamento sexual ¢ melhor, conforme a informacgao
de umas das mulheres cujo filho, seis meses de idade, ainda estava mamando: ...melhor (risos).

Foi melhor, foi muito bom, ¢ t4 sendo ainda...depois do resguardo né...foi mais envolvente, foi mais

atraente, foi gostoso, ¢ ta sendo ainda (risos) (Acaua M). Mas, foi mencionado por um dos pais
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que durante o amamentar do seu filho, por trés meses, houve abstinéncia sexual: A gente se
resguardou um pouco nessa parte, trés meses (Curid H). De acordo com estes depoimentos e

corroborando com alguns estudos®’ *®

pode existir alteracdes e interdi¢cdes sexuais, durante o
periodo da amamentagdo, possibilitando a interrup¢ao precoce do aleitamento materno,
devido as oscilagoes e fragilidades concebidas a sexualidade do casal, ocorrendo até idéias de
relagdes extraconjugais.

Concernentes as estas fragilidades, citaremos o que foi dito por um dos pais desta
pesquisa, que a mulher/nutriz ¢ vista de forma diferente da mulher que nao se encontra

amamentando, cujo filho mamou até os trés meses: ...Olha, a partir do momento que a mie esta

amamentando, o companheiro dela até certo ponto ele se resguarda um pouco, porque vai muito o lado

do respeito a pessoa ja olha a esposa, a mulher, com outros olhos. Nao olha a mulher com o olhar de

um homem, como se fosse um homem olhando pra mulher, olha pra mulher como se fosse a esposa

dele, a mae que estd amamentando o filho. Ent3o cria...uma certa barreira...fiquei um pouco

constrangido eu achava que aquele momento ali era s6 para ele... E um momento s6 da mae e filho. O

lado sexualmente falando, fica pra depois, bem depois (Ferreiro H). Verificamos assim, que a

mulher/mae/nutriz ¢ vista no plano da sacralizagcdo pelo seu proprio parceiro, tornando-a um
ser assexuado, pois a vivéncia sexual ¢ deixada para um futuro longinquo. Entdo, nesta fase
da vida reprodutiva, “a mulher deixa de ser mulher e se torna méae”?”.

Também, foi mencionado que a mama da nutriz passa a ser propriedade do filho, ¢
apenas um o6rgao nutridor ¢ se a fungdo erotica for estimulada pode provocar infeccdo na

criancga, conforme as falas dos homens deste estudo: ...o peito é de Z. (filha) e continua sendo.

Nao vai deixar nunca de ser dela. A parte do sexo...eu procurei ndo tocar (mama), toca-la mas de

forma mais, ta entendendo? Sem aquele pensamento. T4 entendendo? Ali vai ser a amamentacdo da

minha filha. Tentei, procurei de toda forma evitar qualquer contato (mama) assim... (Sabid H);

quando ela (esposa) pediu pra estimular, é como se agora fosse dele (filho), eu ndo posso mais toca-lo,

¢ como se fosse s6 pra ele, eu tenho esse cuidado especial s6 pra ele, direcionado pra ele... (Jagana
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H); No momento a mama té exclusiva para amamentagdo. Ali eu sinto que se for fazer esse ato eu
posso até, ndo sei mas eu sinto como tivesse colocado ali uma, sei 14, infectando alguma coisa, eu
sempre que sinto essa vontade, vem logo na mente, a minha filha que ela t& amamentando ¢ que pode

prejudicar ela agora (Papa-capim H). Informacgdes semelhantes foram identificadas em outros

estudos?”?®

, sendo que no primeiro a autora denominou estas proibicdes de “tabu do seio
materno”. Portanto, em decorréncias destas falas, visualizamos que a mama nutridora foi
excluida da relacdo sexual, pois aos olhos dos homens este 6rgao ¢ envolvido por uma aura
sagrada devido a produ¢do de um liquido que alimenta a vida. Quando esta aura ¢ invadida
através do prazer erdtico podera trazer danos ao proprio filho. Assim, a mama que alimenta
poderd ser um fator desestimulante ao prazer sexual, criando um territério proibido na
sexualidade do casal. Talvez, esta forma de olhar a mama da nutriz, separando as duas
fungdes, nutridora e erdtica, esteja possibilitando o desmame precoce, para favorecer a
inclusdao da mama no relacionamento sexual.

Além disso, um pensamento do século XVIIL, o esperma estraga o leite pondo em

risco a satide do filho'"?, foi expresso por um dos pais deste estudo: ..o mais importante...¢ ter

relacdo com camisinha, porque se tiver sem, pode engravidar, ou passar pra crianga né... qualquer

negocio... o que ela (mae) come vai passar para ele (filho), ndo é? Que através do que ela come... que

ele toma o leite dela né passa coisa através do leite...ter relacdo com camisinha pode evitar muita coisa

(Xexéu H).

Os significados que estdo permeando a sexualidade no amamentar, podem trazer
situagdes que poderdo influenciar de maneira maléfica ou ndo, o comportamento dos homens
e das mulheres na vivéncia do processo da amamentagao.

FINALIZANDO AS REFLEXOES...
Neste estudo observamos que as vivéncias, experiéncias, significados e sentimentos

que envolvem a participagdo do pai no processo da amamentagdo sdo decorrentes da
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socializagdo do homem e da mulher, centradas no corpo biologico, desde a descoberta da
paternidade, registrando que o amamentar pertence a mulher.

Assim, ficou evidenciado que a historia pregressa dos homens sobre esta pratica, desde
a infancia até tornar-se pai, foi quase que esquecida. Os seus conhecimentos teoricos sobre o
assunto foram sobretudo direcionados a saude do filho, sem esquecer que o amamentar ¢ de
responsabilidade da mulher, como também, trouxe a tona o papel de provedor financeiro do
homem. A sua participacao neste processo foi expressa por diferentes comportamentos que
envolviam tanto acdes de carinho e acolhimento, como agdes contidas na esfera da
agressividade, do poder e da nulidade da mulher enquanto ser humano. Também, verificamos
que o homem foi quase que excluido da assisténcia prestada no periodo gravido-puerperal.
Além disso, os pensamentos e sentimentos dos casais, deste estudo, sobre a participacdo do
pai no amamentar foram entrelagcados de significados que podem fragilizar, interromper esta
pratica, como também, ficou evidente que os percalcos existentes no relacionamento sexual,
vivido nesta fase da saude reprodutiva, sdo permeados de mitos e tabus que podem acarretar
fragilidades a sexualidade do casal.

Portanto, ¢ preciso que acdes sejam implementadas por todos os segmentos da
sociedade, desmistificando os atributos do homem e da mulher construidos ao longo da
historia da humanidade. Assim, buscar outros eixos norteadores que possam divulgar e
internalizar que a pratica do amamentar deve ser centralizada na conjugalidade e
complementariedade de todos os membros da familia, envolvendo, dessa forma, o homem no

processo da amamentacao.
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5 PROPOSTA DE INCENTIVO A PARTICIPACAO DO HOMEM NO PROCESSO

DA AMAMENTACAO

Este estudo qualitativo, descritivo, exploratorio, objetivou elaborar uma proposta de incentivo
a participacao do homem no processo da amamentagao, identificando estratégias nas diversas
fases de sua vida, desde crianga até tornar-se pai. Os participantes foram 17 casais, residentes
na favela do Bode, Recife-PE. Na coleta de informagdes utilizamos a entrevista semi-
estruturada. Estas informagdes foram interpretadas a luz da anélise do conteido manifesto e
ancorada num referencial tedrico — construcao histérica, social e cultural da paternidade —
para encontrar os eixos norteadores e subsidios a constru¢do da proposta que albergou familia,
instituicdo de saude e escola. Esta proposta foi constituida por dois projetos: implantacdo do
ambulatério de amamentagdo (consulta a familia do pré-natal aos seis meses de vida da
crianca) e do projeto de socializacdo de meninos e meninas pré-amamentacao. A sua esséncia
¢ servir de modelo de incentivo a participagdo do pai nesta pratica para se estruturar um
programa de saude a ser implantado nas escolas e institui¢des de saude, como uma forma de
transformar a cultura do amamentar, aumentando o periodo de duracdo da amamentagao.

Palavras-chave: Amamentagdo. Paternidade. Pai. Relagdes pai-filho. Nutricao do lactente.
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PROPOSAL TO IMPROVE MEN PARTICIPATION IN BREASTFEEDING

PROCESS

This exploratory, qualitative, and descriptive study intended to build a proposal to improve
men participation in breastfeeding process, identifying strategies in the several stages of their
lives, from a child to a father. Seventeen couples that lived in a peripheral region (Favela do
Bode) of Recife, capital of the State of Pernambuco, Brazil, participated in the research. To
collect data we use the semi-structured interview. The results have been analyzed through
manifested content analysis and on a theoretical basis — fatherhood historical, social and
cultural constructo — to find the guiding axis and foundations to build a proposal that
encompasses the family, health institution and the school. The proposal was composed by two
projects: to build an outpatient unit (assistance since pre-natal care till the six months old
child) and a socialization project, pro-breastfeeding, for boys and girls. The essence of the
proposal is to serve as a model to improve the father participation in breastfeeding practice, in
order to structure a health program to be implemented in schools and health institutions, as a
way to change the breastfeeding culture, and to prolong breastfeeding period.

Key-words: Breastfeeding. Patherhood. Father. Parent-child relationships. Infant nutrition.
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CONTEXTUALIZANDO O TEMA

A amamentacao exclusiva podera ser ofertada desde o nascimento até os seis meses de
vida do bebé e a partir dai, deve-se introduzir outros alimentos, prolongando o amamentar
durante os primeiros dois anos ou mais de vida da crianca'. Os beneficios do leite humano a
crianca, amplamente divulgados e refor¢cados constantemente no mundo cientifico, trazem
repercussdes na qualidade de vida na idade adulta. Também, traz vantagens a mae, familia,
sociedade e meio ambiente”.

Entretanto, apesar destas evidéncias, em varios paises, a duracdo desta pratica esta
aquém do que é recomendado pela Organizacio Mundial de Saude (OMS)’. No Brasil, a
duracdo mediana do aleitamento materno ¢ de 10 meses’ e em Pernambuco é de 112 dias’.
Este cenario nos mostra que a interrupcao precoce do aleitar € uma realidade, mesmo diante
de acdes préo-amamentacao desde a década de 70, do século XX°®. Portanto, ndo ha uma
sintonia entre o que apregoado e o vivenciar desta pratica’. Entdo, questionamos: por qué?

Psiquicamente, o amamentar para a mulher ¢ um periodo de perdas. Ela esta perdendo
“a mae da infancia para ocupar o lugar da mae deste bebé-filho” e o filho-imaginario,
idealizado durante a gravidez, para aceitar o filho-real®. Além disso, esta pratica é permeada
de influéncias advindas dos fatores histéricos, politicos, econdmicos, sociais e culturais,
presentes na trajetoria da humanidade’. E ainda influenciada pela histéria, estilo de vida,
caracteristicas pessoais da nutriz e do ambiente em que a mesma estd vivendo. Por isso, esta
mulher precisa de apoio, de encorajamento para vivenciar este processo complexo, a pratica
da amamentagdo'.

Este apoio foi reforcado em um estudo realizado por Almeida’, quando uma das
entrevistadas afirmou: “...para que uma mulher consiga amamentar...ela precisa, em verdade

ser amamentada, ela precisa ser acolhida, ela precisa de peitos...de peitos a bega”.
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Neste contexto, varios estudos originais11’12’13’14, incluindo os de revisdo de

15,16

literatura apontam, nesta rede de apoio, o companheiro da nutriz, como parceiro na

decisdo e no sucesso da amamentagao.

Por outro lado, outros estudos!1819:20

nos mostram que desde os estagios primitivos
da humanidade, a mulher cuidava dos filhos. Os homens foram impulsionados para um outro
mundo, o publico, fornecendo-lhes estereotipos e arquétipos que os alijam dos cuidados com
a prole, devido aos fatos historicos, sociais e culturais que aconteceram durante o decurso da
descoberta da paternidade, cabendo-lhes o papel de procriador e provedor financeiro.

Esta responsabilidade concernente a maternidade é tinica e exclusiva da mulher. E um
mito que cria dificuldades para o homem vivenciar a paternidade 2'. Além disso, o ato de
amamentar, competéncia exclusiva da mulher, propicia a exclusao do pai, podendo interferir
no relacionamento sexual®’. Assim, no discurso cultural é propagado que as fases do ciclo
gravido-puerperal (gestacao, parto, amamentagdo) e a relacdo mae-filho sdo momentos
importantes, mas pertencentes ao mundo feminino, cabendo ao pai um papel insignificante.
Mas, o proprio homem expressa o desejo de participar, de se envolver com estes momentos,
que devem ser compartilhados pelo pai e mie desde o inicio da vida do filho®. Este
envolvimento do pai, principalmente nos dois primeiros anos de vida do filho, ¢ uma
necessidade absoluta da propria crianga®®, periodo em que ocorre a amamentagio.

A paternidade ¢ um processo em que o homem precisa se envolver, através de seus
conhecimentos e habilidades, de forma afetuosa, nos cuidados com o seu filho®. No entanto,
mesmo nos dias atuais, o homem ainda vive sob a égide do poder sociocultural do patriarcado,
mantendo barreiras que embaraga a sua participagdo nas atividades do universo feminino®,
consequentemente no processo da lactacdo. Isto ocasiona a falta de preparo do pai, na qual foi

verificado que o conhecimento sobre a amamentacdo era deficiente gerando atitudes de

inseguranga perante o aleitar®’,
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Neste sentido, os programas em prol desta pratica, desde os anos 70, ndo mencionam
em suas estratégias, agoes centradas no homem e/ou no pai6, contribuindo, dessa forma, para
aumentar as dificuldades referentes ao processo de envolvimento do pai com a amamentagao.

Mesmo diante das mudancas sociais e econdmicas, podemos dizer que as
transformagdes nos comportamentos e atitudes direcionadas a participacdo do homem nos
cuidados com os filhos sdo infimas. Por outro lado, acreditamos na importancia do pai ser co-
participe do processo de gestar, parir ¢ amamentar. No entanto, nos servigos de satide e na
sociedade em geral ndo ¢ oferecido ao homem condi¢des para que o mesmo se envolva, de
forma adequada, nestas fases da vida.

Diante deste contexto e dos relatos de Ramires™ informando que existe “uma
mudanca no exercicio da paternidade”, percebemos a necessidade de implementar agdes com
os homens, mobilizando-os e preparando-os para uma constru¢ao conjunta de apoio a mulher,
durante a gravidez, parto, puerpério € no amamentar.

Partindo do pressuposto que a paternidade ¢ uma construgio sociocultural®®, o objetivo
deste estudo ¢ o de elaborar uma proposta de incentivo a participagdo do homem no processo
da amamentacado, identificando estratégias nas diversas fases de sua vida, desde crianca até
tornar-se pai. Desta forma, poderemos encontrar um outro caminho que possa contribuir para
aumentar o periodo de duracdo da amamentagao.

CAMINHOS METODOLOGICOS

Este estudo ¢ descritivo, exploratdrio conduzido pela abordagem qualitativa, pois

“aprofunda-se no mundo dos significados das agdes e relacdes humanas, um lado nao

. ~ . ~ T fog: 29
perceptivel e ndo captavel em equagdes, médias e estatisticas”

, adequando-se ao objeto da
pesquisa.

Os participantes foram 17 casais, residentes da favela do Bode, assistida pelo

Programa de Saude da Familia (PSF), integrante do VI Distrito de Saude do Municipio de
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Recife-PE. Este nimero de participantes foi definido pela reincidéncia das informagdes, mas
levando em consideragio aquelas que ndo foram repetitivas®’. Cada casal deveria, no minimo,
morar sob o mesmo teto ha um ano. O filho deveria ter a idade entre 6-8 meses de vida, ndo
importando a sua histéria relacionada a amamentacdo (estar ou ndo mamando). Porém,
deveria ter nascido a termo normal, com peso ao nascer igual ou maior a 2500 gramas. O
companheiro deveria ser o pai biologico desta crianca.

Estes participantes, respeitando o direito do anonimato, foram identificados por nomes
ficticios, de homem e de mulher, acrescido de um ntimero, de 1 a 17, para que possamos
visualizar o casal. Todos eles assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
sendo este estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de
Pernambuco (UFPE).

Antes de iniciar a pesquisa de campo foram realizadas varias reunides com as
enfermeiras ¢ agentes de satde comunitaria (ACS) do PSF, para que todos tomassem
conhecimento acerca dos objetivos e dos procedimentos metodologicos desta pesquisa. Os
ACS identificavam os casais, de acordo com os critérios de sele¢do, marcavam com eles o dia
da visita em que a pesquisadora comparecia na residéncia do casal, acompanhada pelo ACS,
para iniciar a coleta de informagdes.

Para esta coleta escolhemos a entrevista semi-estruturada, técnica que “valoriza a
presenga do investigador, oferece todas as perspectivas possiveis para que o informante
alcance a liberdade e a espontaneidade necessarias, enriquecendo a investigacio™'. Na sua
implementagdo utilizamos dois roteiros, um para o pai e o outro direcionado a mie. Ambos
foram pré-testados e eram iniciados por perguntas fechadas que caracterizavam os dados de
identificacdo do casal e do ultimo filho.

O roteiro para o pai apresentava as seguintes questdes norteadoras: Como foi a sua

vivéncia/experiéncia com a amamentacao desde a sua infancia até torna-se pai? De acordo
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com os seus conhecimentos, vocé poderia dizer o que sabe sobre amamentacao e leite
materno? Como foi/esta sendo a sua participa¢dao durante o processo da amamentacao desde o
pré-natal, no nascimento e depois do nascimento do seu filho? O que vocé pensa, sente ao ver
seu filho sendo amamentado no peito da sua mulher? Qual a sua opinido sobre a participagado
do homem no processo da amamentacao? Quais as suas sugestdes para que o homem participe
do processo da amamentagao?

As questdes que norteavam o roteiro dirigido a mae eram: Como foi/estd sendo a
participacdo do seu companheiro no processo da amamentacdo desde o pré-natal, no
nascimento e depois do nascimento do seu filho? Em relacdo ao seu companheiro, o que vocé
pensa, sente, do comportamento dele durante os momentos da amamentagao? O que voce fez
para que o seu companheiro se envolvesse com o processo da amamentacao? Qual a sua
opinido sobre a participagdo do homem no processo da amamentacdo? Quais as suas
sugestoes para que o homem participe do processo da amamentagao?

As entrevistas foram realizadas e gravadas, em fitas cassete, sendo o contetido
transcrito na integra, com a permissdo dos casais. Todas as entrevistas aconteceram no dia
agendado, individualmente e em momentos distintos, de modo que um ndo escutava o
discorrer da conversa do outro e ndo havia tempo para que eles conversassem entre si a
respeito da entrevista.

Em seguida, foi realizada a transcri¢do das fitas, a leitura exaustiva e repetitiva, como
uma das formas de mergulhar nas informacdes coletadas, até existir a apropriagdo do
contetido em respostas as questdes formuladas, fazendo os recortes necessarios das falas, no
sentido de alcangar o objetivo proposto. Estas falas foram interpretadas a luz da analise do
contetido manifesto, onde o “pesquisador revisa o conteudo dos dados narrativos, procurando
palavras ou temas particulares que tenham sido especificados antecipadamente”, ou seja, ja

9932

existiam “idéias preconcebidas sobre a anélise’””, sendo que neste estudo, foi o de encontrar
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os eixos norteadores e subsidios a constru¢do de uma proposta para envolver o homem no
processo do amamentar. Também, neste estilo de andlise, o pesquisador pode utilizar a
freqiiéncia de ocorréncia das informacdes obtidas®*. Para melhor compreender os significados
emergidos das falas dos casais utilizamos um corpo tedrico, ancorado em varios

17’18’19’20, sobre a constru¢ao historica, social e cultural da paternidade, pois

autores
acreditamos que neste processo encontraremos as respostas que distanciaram o homem dos
cuidados que foram pré-estabelecidos como pertencentes a mulher, como por exemplo, a
amamentacao.

APRESENTANDO OS ATORES DO ESTUDO

O tempo de convivéncia, morando numa mesma casa, dos 17 casais entrevistados
variou entre 2 a 12 anos, sendo que 15 viviam em unido consensual. Em seis casais tanto o
homem como a mulher trabalhava e dois casais estavam desempregados. A faixa etaria das
mulheres ficou compreendida entre 15 a 37 anos e a dos homens, entre 19 a 46 anos. A
maioria dos homens (15) exercia o papel de provedor financeiro. Quanto a escolarizagdo das
mulheres, 11 possuiam o ensino fundamental incompleto, quatro o ensino médio concluido e
duas o ensino médio incompleto. A escolaridade dos homens retratou que: dois terminaram e
seis ndo concluiram o ensino fundamental; quatro possuiam e cinco ndo concluiram o ensino
meédio; trés homens e trés mulheres continuavam estudando.

Os filhos, no momento da entrevista, apresentavam estas caracteristicas: 11 eram do
sexo masculino e seis do sexo feminino; 10 nasceram de parto normal e sete de parto
cesariano; o peso ao nascer variou entre 2500 a 3960 gramas; sete estavam no 8° més de vida,
cinco no 7° e cinco no 6° més de vida.

A condicao de amamentacgdo destes filhos era a seguinte: um nunca mamou; trés foram

amamentados apenas com leite materno durante os primeiros seis meses de vida; trés desde o

nascimento sempre receberam amamentacdo mista e oito continuavam mamando. No
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momento da entrevista somente, dois dos filhos, ambos no 8° més de vida, estavam mamando
e receberam amamentagao exclusiva até o 6° més de vida, atendendo as recomendagdes da
OMS®. Dos oito cujo aleitamento materno foi interrompido, um mamou até o 1° més, quatro
foram desmamados no 3°, um no 4° e apenas dois foram amamentados até¢ o 6° més de vida.
Ainda em relacdo a amamentagao exclusiva, trés filhos foram amamentados, apenas com leite
materno, até o 5° més e trés até o 3° més de vida. Do restante, trés mamaram exclusivamente
durante os dois primeiros meses de vida e dois at¢ um més apos o nascimento. Estas
condigdes, o periodo total da amamentacdao e da amamentagdo exclusiva, serdo pontuadas
uma unica vez, junto as falas do pai ou da mae.
BUSCANDO OS EIXOS NORTEADORES DA PROPOSTA

Na infancia dos pais deste estudo, quando existiram conversas sobre amamentagao no
contexto familiar, parece ter havido repercussdes benéficas no periodo de duracdo da
amamentagao do filho de alguns pais, mas em outros tais repercussdes nao existiram:
“...minha made falou que eu mamei até um ano, um ano e meio. So isso!”’(José 3; o filho, 8° més de
vida, estava mamando); “...ela [a mde dele] falou que eu fui amamentado...” (Davi 6; o filho, 6° més
de vida, estava mamando); “...minha avo disse pra mim que eu mamei muito pouco” (Diogo 10; o
filho, 7° més de vida, mamou até o 6° més de vida); “...eu fui amamentado, isso eu sei porque minha
avo sempre conversava com a gente”(Nilo 12, o filho, 6° més de vida, mamou até o 3° més de vida).

Porém, quando os pais relataram que nao havia conversa sobre o aleitar, na época de
crianca, a amamentacao do filho foi interrompida precocemente. “...ndo havia conversa em casa

sobre amamentagdo”(Pedro 1, a filha, 7° més de vida, mamou até o 4° més de vida); “...em casa eu
acho que ndo falava ndo ”(Vitor 8; a filha, 7° més de vida, mamou até o 3°més de vida), “...conversas
sobre amamentagdo ndo to lembrado...”(André 9; o filho, 8° més de vida, mamou até o 1° més de
vida).

Quando os pais, durante a infincia, tiveram aula sobre aleitamento materno ou ndo, a

condi¢do encontrada de amamentagao do filho, em ambas as situacdes de ensino, foi a mesma,
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I

pois os filhos continuavam mamando: “...na minha época, de colegial sempre falou que era muito

importante a amamenta¢do” (Luiz 11; a filha, 6° més de vida, estava mamando); “...na escola
conversava ndo” (Simdo 16, o filho, 8° més de vida, estava mamando),; “...ndo, nas escolas ndo,
nunca ouvi palestra sobre esse negocio nao” (Tomé 17, a filha, 8° més de vida, estava mamando).
Neste contexto, constatamos que dos 17 casais entrevistados, 6 pais mencionaram a escola
como provavel veiculo de informagdo sobre o aleitar. Destes, apenas 2 falaram que nas aulas
foi abordado o tema amamentagdo, porém nao especificaram o contetido discutido.

Nestes recortes de falas observamos que as conversas em familia sobre amamentagao
eram pautadas apenas em informacgodes, se os pais tinham sido amamentados. Em nenhuma das
falas foi percebido contetido mais abrangentes, enfatizando a importancia e as vantagens desta
pratica para a familia. Isto ¢ afirmado por José 3, quando ele mencionou: “sé isso!”. No
cenario escolar o tema amamentacao quase foi esquecido. Também, o conteudo ministrado
sobre o tema referido nao foi lembrado pelos pais. Assim, percebendo a existéncia desta
lacuna, podemos inferir, perguntando: sera que o leite materno e a pratica da amamentagao
foram contextualizados nas diversas vertentes que o assunto exige, associando-o aos
diferentes momentos da vida?

A familia ¢ um espaco social onde aprendemos a falar, a interagir uns com os outros,
vivenciamos as etapas do ciclo vital, incluindo as fases da satde reprodutiva e
conseqiientemente, a amamentagdo. Também, captamos os significados impostos pela
sociedade™. Assim, a familia prescreve e reproduz os padrdes de comportamento atribuidos
aos meninos e as meninas>". Neste sentido, a escola, além de reproduzir, produz estes
comportamentos que foram construidos socialmente, criando dois mundos dicotdmicos, um
para o homem e outro para a mulher, os quais sdo internalizados pelas criangas de ambos os
sexos, no espago escolar’”. Na construgio destes mundos encontra-se a amamentagdo, pratica
que pertence exclusivamente a mulher’. Esta visio é decorrente dos acontecimentos

presentes durante o percurso da descoberta da paternidade, impulsionando o homem a rejeitar
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aqueles cuidados realizados por mulheres'®*®. Por conseguinte, 0 sucesso ou o insucesso do
aleitamento materno ¢ de responsabilidade inica da mulher.

Entao, as informacgdes obtidas, neste estudo, mostraram que tanto a familia como a
escola ndo conseguiu olhar o processo da amamentacdo de outra forma. As conversas
familiares e os ensinamentos ficaram no plano da superficialidade, sem trazer questdes que
pudessem desconstruir o que foi construido. Continuaram repassando que os homens nao
fazem parte do mundo que estd inserido o0 amamentar.

O conhecimento sobre leite materno e amamentacao, de todos os pais deste estudo, foi
centrado na saude da crianga: “...sei que a crian¢a deve mamar...isso faz bem para a saide dele
[filho] né?’(Jodo 2; o filho, 8° més de vida, estava mamando), “o leite materno, eu sei que é muito
importante na vida da crianga... ”(Tiago 13; o filho, 7° més de vida, nunca mamou); *“...amamenta¢do
é importante, assim, pra saude da crianca...”(Artur 14, a filha, 6° més de vida, mamou até o 3° més de
vida). Dos 17 pais apenas 3 tentaram dizer alguma coisa sobre as vantagens do amamentar
para a mulher: “..pra mde eu ndo sei lhe informar...qual a vantagem...mas deve ter alguma
vantagem com certeza’ (Raul 4, a filha, 8° més de vida, mamou até o 6° més de vida);
“..traz...vantagens...para a mde...se ela se alimentar bem para ter bastante leite para a crian¢a”(Igo
5, o filho, 8° més de vida, mamou até o 3° més de vida); “...traz vantagens...se a mulher nasceu para
amamentar entdo deve ter alguma vantagem na fisiologia da mulher...” (Tomé 17; a filha, 8° més de
vida, mamou exclusivo até o 6° més de vida). Entre estes pais apenas os filhos de Jodo 2 e Tomé
17 foram amamentados exclusivamente com leite materno até o 6° més de vida.

Mais uma vez foi trazido a tona o discurso cientifico da amamentagao, iniciado no
século XIX, divulgado com veeméncia pelos profissionais que trabalham na éarea de satde,
sobre a importancia desta pratica, de mio unica, direcionada a crianga’. Desta forma, ¢ selado
que no amamentar existem tdo-somente dois personagens: o filho e a mae. Este ltimo, por
possuir os peitos, de onde ¢ jorrado o leite. E o pai? Ele é o excluido™. Isto, foi vivenciado

¢

pelos pais deste estudo: “...a gente perde um pouquinho...da aten¢do da esposa”(Luiz 11; a filha, 6°
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més de vida, mamou exclusivo até o 5° més de vida); “...eu senti meio escanteado...(Tomé 17);
“...sente um pouco de rejeicdo...porque sempre dar mais aten¢do a crianga do que a ele[marido]...eu

acho que ele sente um pouco excluido”(Livia 17). Esta exclusdo foi se processando durante as

18,19 . ~
7, sendo edificado o machao,

organizagdes familiares, ao longo da evolu¢do da humanidade
modelando as condutas sociais do homem e da mulher, visualizadas como opostas™.

Alicergada por este paradigma, constatamos, pelas falas dos pais, que a amamentagao
continua sendo delineada pelos profissionais de saude na dimensdo bioldgica, sendo isto
internalizado e reproduzido pelos homens, podendo assim, contribuir na interrup¢ao precoce
do aleitamento materno. Portanto, ¢ preciso que durante a pratica profissional haja a inclusao
do pai, tornando-o também ator do processo da amamentacao.

Mas, parece ndo haver politicas publicas e de satde, nas empresas de trabalho e nos
servigos de saude, que promova no dia-a-dia, na pratica, o incentivo e/ou ofereca condi¢des a
participagdo do pai nas fases do ciclo gravido-puerperal. Tanto ¢, que entre os pais, 13 ndo
tiveram a oportunidade de vivenciar a assisténcia pré-natal e 16, ao nascimento do filho, em
pleno século XXI: “..meu chefe ndo permitia eu sair, no caso para acompanhar ela [esposa] no
pré-natal...”(Luiz 11); “...eu ndo assisti ndo o parto...eles [profissionais de saude] ndo deram

permissdo quando eu fui levar ela [esposa] para descansar...”(Tiago 13). Quando algum deles

¢

participou da consulta pré-natal, ndo existiram agdes para envolvé-lo: “..acompanhava ia

comigo...nas consultas [pré-nata]...ficava so observando so. Somente”(Aline 5; o filho, 8° més de
vida, mamou exclusivo até o 3° més de vida), Fui umas duas vezes no pré-natal...ficava so ouvindo o
que a médica tinha pra falar pra elafesposal...eu ficava la do lado...ndo falava nada, ficava so

olhando”(Raul 4; a filha, 8° més de vida, mamou exclusivo até o 5° més de vida). Acrescentando

ainda, somente dois pais participaram de palestra sobre aleitamento materno no pré-natal.
Além disso, inserido nesta pouca vivéncia dos pais, onde os profissionais de saude

perderam a oportunidade de desmistificar alguns postulados patriarcais e de orienta-los sobre

o acolhimento a companheira nestas fases da saude reprodutiva, os pais ainda mostraram
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alguns comportamentos que podem dificultar o sucesso da amamentagdo: “...eu sempre
aviso...eu to sempre no pé delafesposal...eu insisto pra ela dar, pra ela botar o peito pra ele [filho]
todinho...o importante é dar de mamar a crianga’(José 3; o filho, 8° més de vida, mamou exclusivo
até o 3°més de vida); “...quando o bico ficou ferido ele[esposo] ndo ajudou em nada...ele nao me fala
nada”(Dalva 15; o filho, 6° més de vida, mamou exclusivo até o 1° més de vida).

Ainda em rela¢do ao comportamento do pai, com excec¢do de trés casais (5, 15¢ 17), 0
papel de provedor financeiro foi apresentado, nas falas do homem ou da mulher, como uma
das maneiras de ser participante do processo da amamentacgdo: “..a minha participag¢do eu achei

muito importante...cuidava muito da alimentagdo dela, no tipo de comida...”(Rui 7, o filho, 7° més de
vida, nunca mamou exclusivo),; “compra tudo que eu quero comer, doce, um monte de coisa, chocolate,
tudo! Tudo que da leite”(Rita 3); “comprava frutas, coisas para estimular mais ainda...o leite para o
bebé”’(Rosa 12; o filho, 6° més de vida, mamou exclusivo até o 1° més de vida).

Estes comportamentos de ser autoritario, sem iniciativa para cuidar do outro e
mantenedor das necessidades alimentares, emergidos das falas dos casais, foram instituidos
nos primordios da organizagao social. Assim, desde quando as estruturas de familia estavam
sendo desenvolvidas, vinculadas a forma do matrimoénio, a partir da familia sindidsmica ou de
casal (onde ndo podia haver relacionamento sexual entre parentes), cabia ao homem prover os
alimentos da familia'’. Com a descoberta de que o homem era responsavel pela procriago,
surgiu o sistema patriarcal que solidificou e inseriu o papel de provedor financeiro na esfera
de responsabilidade do universo masculino, como também, estabeleceu a autoridade absoluta
e soberana do pai, segregando-o dos cuidados com os filhos'""'®%*,

Portanto, ¢ preciso que esta construgdo social determinada pelas caracteristicas fisicas
e reprodutivas do homem e da mulher seja desconstruida®®. Neste enfoque, acreditamos que
esta transformac¢ao deve ser iniciada no contexto familiar, escolar e nas instituicoes de saude,

despertando nas pessoas, de ambos os sexos, em quaisquer dos momentos do ciclo vital, que o

amamentar ¢ multidimensional, podendo ser vivenciando por todos aqueles, independente de
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ser homem ou de ser mulher, que mantém vinculo com a mae e o filho, através do
envolvimento, acolhimento, escuta, compreensao e do processo de ajuda.

Nesta nova construgado € preciso entender a linguagem dos sentimentos: o que perpassa
nesse mundo? Quais sao os significados? Quais as reagdes do que esta sendo vivido? Quais os
pensamentos que estdo guiando o comportamento dos atores envolvidos no processo da
amamentag¢ao? Como o um percebe o outro e vice-versa nesta vivéncia do amamentar?

Neste estudo observamos, através das informacgdes colhidas, que a maioria dos casais
expressou que o comportamento do pai foi envolvido por sentimentos especiais: alegria,
felicidade, emogao, afeto, atencdo, carinho, prazer, entre outros. Mas, outros sentimentos

I

foram percebidos: “..ela [esposa] se sente mais fraca quando dd de mamar...”(Jodo 2; o filho, 8°

més de vida, mamou exclusivo até o 6° més de vida); “dar de mamar acho que mexeu muito com ela
[esposa] né, porque assim, que comegou a criar leite ela ficava dolorida...foi ficando doloroso...pra
mim também, em ver o sofrimento dela... ”(Raul 4); “...a amamenta¢do deforma [mamas] viu. Negocio
feio”(Lucas 15; o filho, 6° més de vida, estava mamando). Estes sentimentos de que o ato de

17 o qual proporciona o enfraquecimento no corpo

amamentar “¢ fisicamente ma para a mae
da mulher e pode trazer prejuizo a sua beleza fisica, como por exemplo, a deformacao das
mamas, faz parte do pensamento do Brasil-Colonia. Nesta época, devido as estas ideologias
foi instituida em nosso pais a figura da ama-de-leite’. Nos dias atuais, esta forma de perceber
o aleitamento materno pode gravitar para a interrupgao precoce e¢/ou ocasionar dificuldades no
decorrer desta pratica. Isto € corroborado pela condicao da amamentacao dos filhos dos casais
deste estudo, uma vez que apenas dois deles (casal 2 e 17) ainda estavam mamando.

O sentimento de inveja foi experimentado para aliviar a dor da companheira ou para

atender a necessidade do filho: “..ele até falou que sentiu inveja”(Vinia 11); “percebi inveja.

Quando eu tava com dor nos pontos eu fazia ai meu Deus, ele dizia: se eu pudesse eu dava de mamar,
mas como eu ndo posso infelizmente tem que ser vocé”(Rosa 12); “..passou na minha mente

inveja...na hora em que ela estava muito cansada e ndo tinha condigoes de dar de mamar e ele [filho]
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queria mamar. Eu dizia, queria eu ter peito agora com leite pra dar pra ele”(Rui 7; o filho, 7° més de
vida, estava mamando). Mas, também, podemos inferir que a inveja pode eclodir para mascarar
a incompeténcia do outro. Desvelada, neste estudo, pela presenca do leite excretado somente
pelo peito da companheira. Demonstrando assim, a impoténcia do homem, determinado, até
entdo, pela natureza. Este significado pode ser a porta ao desmame precoce uma vez que a
tradicdo cultural impde que o homem ¢ superior a mulher, sendo uma marca processada no
decorrer das organizacdes sociais e na descoberta da paternidade'"'®**?°. Este estado de ser
superior foi realcado em uma citacdo dos estudos consultados®: “quando amamenta, a mie é
o ‘homem’ ativo, que alimenta o bebé€, enquanto a crianca ¢ a ‘mulher’ passiva, que recebe o
seio materno”.

Atrelado a outra forma de exclusdo, sentimento pontuado anteriormente, focalizamos

algumas nuances no relacionamento sexual durante o periodo do amamentar: “o
relacionamento sexual eu acho que mudou um pouco. Depois que eu tive ela...mudou. Eu acho que
mudou...tem bem menos contato agora [fala rindo]...a atengdo é mais pra ela [filha] o tempo todo. Eu
acho que tem que ser assim, a ateng¢do mais pra ela”(Maria 1; a filha, 7° més de vida, nunca mamou
exclusivo); “...depois disso que eu estou amamentado...o meu marido nunca mais tocou no meu seio
porque disse que ¢ dele [do filho], so dele”(Carla 7); “...a rela¢do diminuiu um pouco, a gente passou
um periodo de ficar um pouco afastado...”(Luiz 11). As vezes estas alteracdes na sexualidade do
casal, explicado por eles devido a pratica da amamentagao, pode ser o caminho encontrado
para o afastamento temporario do leito conjugal®’.

Ainda neste contexto, quando indagamos as mulheres — o que vocé fez para que o seu
companheiro se envolvesse com o processo da amamentacdo? — além da expressao facial de
algo espantoso, mais da metade (9) respondeu: “eu acho que eu nem fiz nada”(Lea 2); “eu ndo fiz
nada”(Inez 8[a filha, 7° més de vida, mamou exclusivo até o 2° més de vida]; Alice 10 [o filho, 7° més
de vida, mamou exclusivo até o 6° més de vida],; Rosa 12; Dalva 15; Julia 16[o filho, 8° més de vida,

mamou exclusivo até o 3° més de vida]); ou simplesmente “nada”(Vinia 11; Luzia 14[a filha, 6°
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més de vida, mamou exclusivo até o 2° més de vida]; Livia 17). Contrapondo a esta inércia destas
mulheres, alguns homens se introduziram no amamentar por si s0: “ele como é muito curioso...ele
quer saber, ai ele mesmo se introduziu. Ele mesmo quis saber das coisas...mas o fato de eu pedir para
ele se interessar ndo, ele mesmo que se interessava. Ele mesmo que procurava saber das

coisas ”(Rosa 12). Entre as mulheres que mencionaram ter feito alguma coisa, uma destacou nas
suas acOes a responsabilidade do homem em prover os recursos necessarios para a manutencao
da familia: “mandava ele comprar as coisas ”(Rita 3). A partir disso, questionamos: o que levou
as mulheres, de forma consciente ou inconsciente, a manter-se no seu mundo sem
implementar agdes que incluisse o companheiro no amamentar? Quais os significados que
poderao advir desta questao?

Talvez estes posicionamentos das mulheres, durante o processo da amamentacao,
estejam fundamentados nos preceitos da teoria do instinto materno onde exclui o pai da
relacdo mae-filho e reforca que a mae € a Unica capaz de cuidar dos filhos**. Nesta relagdo
existe o poder do leite materno referendado pela literatura cientifica® e naturalmente, se insere
o poder dos peitos. Isto nos leva a pensar que a constru¢do do amamentar também foi pautada
dentro de uma relagdo de poder. Este poder, exclusivo da mulher, até entdo, empodera este
ser, demonstrando a sua superioridade perante os homens. Entdo, por que compartilhar este
poder ja que os homens tém tantos outros sacramentados quando lhes foi dado o espago
publico?

Portanto, acreditamos que, estas atitudes femininas, de proteger o seu poder, estejam
dificultando o homem de participar desta pratica milenar, pois a literatura relata que a

. . : ~ 17,24
inser¢do do pai na maternagem depende da vontade da mae'”

. Esta afirmacdo nos leva a
buscar uma resposta para a manutencao de terrenos socioculturais diferentes para o homem e
para a mulher, ainda hoje, haja vista, que cabe a mulher, quase que exclusivo, protagonizar a

criagdo dos filhos. Pensamos entdo que o monopolio materno, uma defesa cultural, pode

dificultar o homem a amamentar (grifo nosso). Sem duvida, é preciso comecar a fazer
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alguma coisa para desenhar outros caminhos para o homem também ser protagonista do
amamentar. Corroborando este pensamento, um dos pais mencionou: “...seria interessante que

ele [o homem]...as coisas, os pensamentos mudassem, as pessoas procurassem ser companheiro,
acima de tudo, independente de qualquer coisa”(Nilo 12).

Para iniciar este novo caminho, todos os homens e mulheres deste estudo opinaram
que o pai deveria participar do processo da amamentacdo, apesar de que “...tem muita gente por
al que realmente é machista. Ndo, ndo faz isso ndo, porque é coisa, servico de mulher...problema

dela”(Nilo 12). Entdo, para modificar este cenario, os casais fizeram sugestoes, para inserir o
pai no amamentar, que serao agrupadas pelos direcionamentos apontados:

e Participagdo do pai desde o pré-natal: “...acompanhar a mulher no periodo da gravidez...pai tem

uma reunidozinha para aprender algumas coisas para quando a mulher tiver com
dificuldade...’(Igo 5); “...que ele tenha o contato com a criang¢a do inicio da gravidez até o fim da
gravidez...”(Luiz 11); “Fazer o pré-natal também né”’(Dalva 15);

e Acdes do profissional voltadas para o envolvimento do pai: “O homem ndo tem leite, mas ele

pode incentivar...se vocé [profissional] incentivar os pais chega, né? Ensinar como faz...tem que
falar como tem que fazer para incentivar esse negocio de leite, porque a pessoa ndo vai entrar
assim sem saber o que esta fazendo’(Tiago 13); “Chamar, do mesmo jeito que a senhora
[profissional] ta fazendo comigo, fazer com outros e outros que tem por ai..chamar pra
conversar”(Simdo 16),;

e Ampliacdo do conhecimento sobre amamentacdo: “..devia ter mais assim, palestras nas

ruas...explicar mais no posto...”(Maria 1); “..lesse um livro sobre amamentacdo”(Vitor 8);

...Seria muito interessante se houvesse um local que tivesse palestras de preferéncia so com os
homens para ele ficar consciente da importdncia desse companheirismo, dessa cumplicidade”(Nilo
12); “A principio é orientar...aquele mesmo processo que vocé passou na infancia com os seus
pais...é um seguimento. Eu crio ela [filha] na educacdo que eu tive como eu fui criado, entdo...eu
acho assim que tivesse mais projeto, programa feito esse [a pesquisa] para orientar mais as

pessoas...de periferia para as pessoas se conscientizarem em rela¢do a amamentagdo ”(Artur 14);
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“Saber ne de mais coisa. Ver até onde vai. Para ele saber...o que ele tem que fazer e o que ele ndo
vai fazer”(Lucas 15); “...se o homem tiver bem informado como o leite é importante para o bebé, ai
ele pode incentivar a mulher...pra ndo deixar de amamentar a crianga nos periodos que for
necessario...”(Tomé 17).

Estratégias para envolver o pai: “O homem assistir um filme de uma gestagcdo a mulher sentindo

dores nas costas, nos seios, depois na amamentag¢do também ela sentindo também as dores. Entdo
eu acho que tem que ter um programa voltado para o homem participar tanto da amamenta¢do
quanto da gestagdo...So esse trabalho de levar ele pra o curso aquela coisa ndo. Ele tem que sentir,
perceber que tudo ¢ muito dificil para a mulher e ela tem que ter o apoio total dele, emocional e
fisico tambem...”(Carla 7);

3

Acdes da companheira para envolver o companheiro no amamentar: “..que elas [esposas]

falassem, elas se comunicassem com os seus maridos, dissessem o motivo da amamentagdo,
explicassem tudo o que é importante sobre amamentag¢do”(Rosa 12);

Acbes de acolhimento durante o amamentar: “..incentivasse ao mdximo a mulher a

amamentar...cuidasse da saude da mulher né..ajudar tanto em casa como a propria
companheira...segurar o bebé, esse tipo de coisa assim...”(Joana 4); “..que fique mais em
casa...pra dar mais forca...Assim eu acho que ele perto da gente da mais confianga, eu acho ”(Aline
5); “Eu acho que o homem ¢é muito importante na amamentagdo, muito importante, ¢ observar,
assim a hora que ele [filho] ta amamentando, verificar tudo isso...sempre estar ao lado dos
dois...”(Davi 6, o filho, 6° més de vida, mamou exclusivo até o 5 ° més de vida); “...tem que ter
paciéncia, ajudar a mulher a dar melhor a amamentagdo, dar uma boa alimentagdo pra ela
[esposa]...tem que ter o carinho dele [esposo] tem que ter o apoio de tudo”(Nara 6); “...0 homem
deve ser mais companheiro da mulher pra participar. Ta junto na hora da precisdo, quando
precisar, por exemplo, quando eu tava dando de mamar a ele [filho], ‘me da um pano ai’ é ele ta
Jjunto quando precisar...”(Sonia 9; o filho, 8° més de vida, nunca mamou exclusivo), “...é muito
bom o pai saber como é que se passa para amamentar um filho...ajudar a crianga a mamar,

ajeitar...a crianga...ele pegava ela [filha] tirava do meu peito colocava no brago e acalmava e
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trazia de novo e colocava no peito, era quando ela [filha] tava agitada...”(Vania 11); “...acho que

deve dar uma for¢ca a mulher”(Ana 13);

“«

e Licenca paternidade: “...mudar o cdédigo trabalhista né. porque a esposa tem os quatro meses em

casa e o marido ndo tem...”(Pedro 1);

CONSTRUINDO A PROPOSTA

Diante da inexisténcia de um trabalho efetivo com a figura masculina em relagao a
amamentagdao em Pernambuco, dos significados e sugestdes originadas dos conteudos
manifesto das falas dos casais, deste estudo, como também, tendo como ancora a construgao
histérica, social e cultural da paternidade, passaremos a construir uma proposta de intervengao
para envolver o pai no processo da amamentagdo centrada nos trés eixos encontrados —
familia, escola e instituicdio de saade — através da IMPLANTACAO DO
AMBULATORIO DE AMAMENTACAQ: CONSULTA A FAMILIA DO PRE-NATAL
AOS SEIS MESES DE VIDA DA CRIANCA e do PROJETO DE SOCIALIZACAO DE
MENINOS E MENINAS PRO-AMAMENTACAO.

A implantacdo do ambulatério de amamentacdo dar-se-4 como projeto piloto no
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco (HC/UFPE), com o objetivo de
desenvolver mudangas de atitudes do companheiro, companheira e/ou familiares nas
vivéncias/experiéncias durante o processo da amamentagdo, centradas nos principios da
humanizagdo, encorajando o aleitamento materno, ampliando o atendimento aos atores
envolvidos nesta fase de vida. Esta institui¢do oferece atendimento a gestante de alto risco.

Neste contexto, serdo realizadas atividades direcionadas a escuta dos inimeros fatores
que permeiam esta pratica milenar, durante a consulta a familia, no ambulatério e na
residéncia do casal, desde o pré-natal até os seis meses de vida do bebé, com vistas a oferecer
ferramentas que poderao sensibilizar o pai e os familiares no acolhimento da mulher durante o

processo da amamentacao. Para isso, propomos implementar as seguintes atividades:
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Acodes educativas — utilizar metodologias ativas para a constru¢do de conhecimentos e
valores positivos sobre a amamentagdo, conduzidas pela abordagem biologica, econdmica,
politica, antropologica, social, cultural, incluindo os mitos e preconceitos; realizar orientagdes
ao companheiro e/ou familiares sobre os fatores que contribuem para o sucesso da
amamentagao; dirimir duvidas e responder os questionamentos surgidos nas consultas e
visitas no domicilio; realizar discussdo em grupo com homens para que eles possam
verbalizar seus pensamentos e sentimentos, diante da condi¢do de ser pai, construindo
maneiras de se envolver com as fases da saude reprodutiva, incluindo o amamentar; realizar
discussao em grupo com mulheres com a finalidade de buscar caminhos, a partir de suas
vivéncias/experiéncias, para que elas possam envolver o companheiro no processo da
amamentagao; construir cartilha ao publico masculino e feminino contendo agdes para que o
pai possa ser também protagonista do amamentar;

Consulta ao casal gravido e/ou familiares — realizar anamnese voltada para os aspectos de
interesse a amamentacdo (antecedentes familiares, historia de vida pregressa, vivéncias e
experiéncias, sexualidade, medicamentos prescritos, planejamento da gravidez,
conhecimentos adquiridos, predisposi¢ao ou ndo do casal para amamentar, rede de apoio no
ciclo gravido-puerperal, entre outros); examinar as mamas, observando as modifica¢des
ocorridas e explicar ao casal e/ou familiar a importancia destas modificagdes e a fisiologia da
lactacdo; orientar sobre os cuidados que deverdo ser realizados durante o periodo gestacional.
As demais consultas subseqiientes terdo como ponto de partida as orientagdes pautadas nas
necessidades identificadas, na pratica do amamentar, enfatizando a importancia do
envolvimento do companheiro e dos familiares no aleitar. O calendario de consultas segue o
agendamento do pré-natal que serdo aprazadas em livro apropriado;

Consulta a nutriz, companheiro e/ou familiares — complementar a anamnese com os dados

referente ao parto, pds-parto e recém-nascido; examinar as mamas; observar o comportamento
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do casal e/ou familiar diante do amamentar; avaliar o posicionamento e pega; orientar de
acordo com as necessidades identificadas. O calendario destas consultas até o 6° més de vida
da criancga, segue o agendamento da puericultura, sendo aprazadas em livro proprio;
Visita domiciliar a gestante, nutriz, companheiro e/ou familiares — realizar visita
domiciliar verificando o envolvimento do companheiro, familiares e de outros membros de
apoio no processo da amamentagdo, promovendo orientagdes de acordo com as necessidades
identificadas; examinar as mamas, se necessario; observar o posicionamento € a pega;
observar a higiene ambiental; observar recém-nascido; fazer encaminhamentos, se necessario.
Durante a gestacdo, a visita devera ser mensal, marcada de acordo com a disponibilidade do
casal. No primeiro més pds-natal, a visita sera realizada semanalmente, cujo aprazamento
inicial serd feito na clinica obstétrica do HC/UFPE. Apos este periodo esta visita serd
quinzenalmente, de acordo com as dificuldades encontradas. Neste periodo devemos acolher a
nutriz, companheiro e familiares nas dificuldades que poderdo surgir na pratica do aleitar.
Inicialmente, para operacionaliza¢do desta proposta, a clientela a ser atendida serd
primigestas, independente da patologia que as acometem, o seu companheiro e sua familia
assistidas no pré-natal de risco desta instituicdo, residentes na regido metropolitana de Recife-
PE, utilizaremos alguns mecanismos que possam permitir a implementagcdo dos objetivos e
atividades propostos. Neste sentido, iremos destacar os seguintes mecanismos ou estratégias
de agao:
— agendar e promover encontros formais com o diretor técnico, chefias médicas, chefias de
enfermagem, equipe médica, equipe de enfermeiros e demais profissionais que atuam nos
servigos envolvidos (pré-natal, centro obstétrico, clinica obstétrica, banco de leite humano,
unidade neonatal, puericultura), como também, docentes e coordenadores de programas de
residéncias da UFPE, para o desenvolvimento de parcerias e de trabalho em equipe para

discutirmos espaco fisico, recursos humanos e materiais, a melhor forma de implantagdo e
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implementa¢do do ambulatério de amamentagdo, incluindo ac¢des que garantam que as
primigestas atendidas neste ambulatorio sejam assistidas durante o parto e puerpério, nesta
institui¢ao, retornando ao citado ambulatoério para o seu seguimento até o sexto més de vida
da crianga, sem esquecer os procedimentos burocraticos que viabilizam a produtividade para o
hospital;

— formar a equipe multidisciplinar (enfermeiro, técnicos e auxiliares de enfermagem,
nutricionista, meédico, assistente social, psicologo, entre outros) que ira atuar neste
ambulatdrio, inclusive participar da elaboragdao de impresso ao atendimento no ambulatorio e
visita domiciliar que contemplem dados de identificagdo gerais e especificos dirigidos a
amamentagao;

— manter comunicac¢ao constante com outros servi¢os da mesma natureza desta institui¢ao, de
modo a proceder trocas de experiéncias e disseminar informacdes obtidas neste ambulatorio
e/ou em outras fontes para garantir a uniformidade de atendimento a mulher, companheiro e
familia no processo da amamentagdo, assim como, a integracdo dos profissionais que atuam
na area;

— agendar calenddrio de reunides tematicas que objetiva a melhoria da qualidade das
atividades desenvolvidas neste ambulatorio, buscando o aprofundamento técnico, norteado
pelos preceitos da humanizacdo, através de apresentacdo de estudos de caso, clube de revista
ou outras técnicas pedagdgicas, de modo que todos os profissionais envolvidos possam falar a
mesma linguagem, articulando a pratica assistencial as atividades técnico-cientificas;

— avaliar a satisfacdo da mulher, companheiro e sua familia assistida no ambulatério de
amamentacdo, através de questionario a ser aplicado no sexto més de vida do filho; verificar o
envolvimento do companheiro e familiares no processo da amamentacgdo, durante as consultas

na residéncia do casal; valorizar e acompanhar as a¢des dos profissionais pautados no saber,
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saber-fazer e saber-ser; identificar a duracdo do periodo da amamentagao do filho das
mulheres atendidas neste ambulatorio.

O Projeto de Socializagdo de Meninos e Meninas Pré-amamentagio, serad
implementado em uma escola de ensino fundamental e médio, como projeto piloto, tendo
como atores os professores, alunos/alunas e seus pais, cujo objetivo € contextualizar as
vivéncias/experiéncias de cada um em torno do aleitar, para que possamos criar uma nova
cultura da amamentagdo, anunciada pelo sentimento de pertencimento do amamentar,
expresso tanto pelo homem como pela mulher, para que no futuro haja cenarios diferentes
deste: “meus amigos que eu acompanho... eu vejo que eles ndo se preocupam [com a amamentagdo],

existe um machismo, muito machista, da parte deles. Eles pensam, assim, eu ja fiz a minha parte

agora ela [esposa] que faca a parte dela...”(Artur 14).
Neste sentido propomos realizar as atividades a seguir:

Acdes educativas — utilizar metodologias ativas com os professores e os pais dos alunos,
separadamente, sobre a participacdo do pai no processo da amamentagdo, com o objetivo de
inventariar os conhecimentos e significados deste tema, para que através destas informacdes,
todos os atores possam encontrar caminhos guiados pela complementaridade e conjugalidade
de acdes entre o casal em prol do aleitar, sendo estes atores, agentes de mudanca na
transformagdao dos modelos internalizados desde as primeiras organizacdes do sistema
familia; construir cartilha destinada ao publico infantil contendo informacdes sobre
amamentagao e agdes para incluir o pai nesta pratica.

Oficinas ludicas — realizar com os alunos desta escola atividades ludicas (recortar e colar,
desenho, massa de modelagem, cartazes, jogos, criacdo de fantasias, pintura, mini-pegas
teatrais, mimicas, musicas, entre outras) para apreender os significados e sentimentos sobre
amamentag¢dao ¢ a inclusdo do pai nesta pratica. A partir deste cendrio construido iremos

buscar maneiras do pai se envolver no aleitar.
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Concurso de frases — mobilizar alunos a criacao de slogan chamando o pai para ser participe
da amamentagao.

Feira PArtlcipe proé-amamentacio — apresentar a comunidade escolar os trabalhos
desenvolvidos nas oficinas e os resultados do concurso de frases sobre as diferentes maneiras
de incluir o pai no amamentar.

Antes do desenvolvimento destas atividades citadas devera haver reunides com os
diversos seguimentos da escola (diretores, coordenadores, pedagogo e professores) € os pais
dos alunos com a finalidade de explicar os objetivos e os procedimentos das oficinas e da
feira pro-amamentagdo. Em seguida, com anuéncia dos referidos atores, far-se-a reunido com
os alunos para conhecimento das atividades que serdo implementadas.

Ainda integrando a estrutura desta proposta de interven¢do, tanto o ambulatorio de
amamentagao como o projeto escolar, faz-se necessario:

— desenvolvimento de projeto de extensdo que reinam estudantes de graduacgdo para participar
das visitas no domicilio das mulheres, companheiros e familiares atendidos no ambulatoério de
amamenta¢ao, bem como, a realizagdo das atividades na escola;

— promocdo e participagdo de treinamento, encontros, congressos € outras atividades afins
visando a atualizagdo e o aperfeigoamento dos profissionais envolvidos nesta proposta;

— constru¢do de banco de dados, a partir das atividades desenvolvidas nesta proposta,
possibilitando outras pesquisas e propostas visando mudangas de paradigmas na saude
reprodutiva, incluindo o amamentar e a participagdo do homem;

— avalia¢do do processo de desenvolvimento e dos impactos desta proposta com vistas a
satisfacdo da clientela e aumentar a duragdo mediana da amamentacdo em Pernambuco;

— divulgacdo dos conhecimentos e informagdes obtidas favorecendo suporte para os

profissionais envolvidos nesta proposta, bem como, subsidiar discussdo sobre o tema, o qual
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poderé trazer implica¢des de mudanca no contexto social e familiar beneficiando a pratica da
amamentacao.
CONSIDERACOES FINAIS

Na busca dos eixos norteadores a constru¢do da proposta de intervencdo no
acolhimento do homem no processo da amamentacdo, percebemos que as informagdes
fornecidas pelos casais, deste estudo, no cenario escolar, familiar e nas institui¢des de saude,
estavam impregnadas de significados desvelados nas construgdes culturais no decorrer da
evolugdo da humanidade, que despojam o homem de fazer parte do espaco feminino. Mas,
mesmo assim, verificamos que existiram comportamentos de pais que nos mostraram o querer
deles em participar do amamentar.

Neste contexto, para que haja repercussao deste desejo, no sentido de favorecer
condigdes a0 homem de vivenciar o amamentar, a esséncia da proposta de intervengao
construida sera o de retirar as amarras, tanto dos homens como das mulheres, quebrando estes
modelos engessados pela cultura, dando liberdade a ambos, para compartilharem o processo
da amamentagdo. Para isso, a familia é o ponto de partida, seguindo pela escola e instituigdes
de satide que assistem o casal no ciclo gravido-puerperal e no amamentar.

Assim, acreditamos que esta proposta sirva como modelo de incentivo a participagdo
do homem na amamentagao e que a partir da sua esséncia se possa estruturar um programa de
satde a ser implementado nas escolas e instituigdes de saide como uma forma de transformar
o modelo de ateng¢do, centrando-o na familia, contribuindo dessa maneira mudangas na cultura
do aleitamento materno e redugdes do desmame precoce.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

iante dos estudos realizados para fundamentar a construgdo da proposta de
incentivo a participagdo do homem no processo da amamentacao, desde
crianga até tornar-se pai, objetivo desta tese, por intermédio da literatura
consultada e das falas dos homens e mulheres destes estudos, percebemos que:
= nos estagios primitivos da existéncia humana a maternidade era conhecida, mas a
paternidade bioldgica era desconhecida. Por isso, a organizacdo social era direcionada
pela linhagem materna;
= na pré-histdria, através da iconografia, os homens estavam cercados por outros homens,
sem a companhia das mulheres e/ou criangas. Nesta época havia os ritos de iniciagao
onde o menino assumia a identidade masculina, o qual significava nao ser mulher;
= ao longo dos séculos, por questdes de sobrevivéncia da espécie humana, os homens
tiveram que se ausentar do local de moradia, em busca de alimentos, através da caga e
da pesca. Ainda, para suprir esta necessidade, ferramentas foram construidas para sulcar
a terra, apropriadas a estrutura fisica do homem. Isto demonstra a divisao de trabalho
por sexo. A mulher foi determinado o espago privado e ao homem, o espago publico.
= quando a humanidade tomou conhecimento que havia associagdo entre a concepgao € o
ato sexual, ocorreu a descoberta da paternidade e mudanca no sistema de organizagao
social, do matrilinear para o patrilinear. Esta mudanca foi marcada pela violéncia e
submissao da mulher, mostrando a todos o poder do homem. Assim, este ser foi se
distanciando cada vez mais do cotidiano familiar, da esfera da afetividade, aprendendo
a rejeitar tudo aquilo que estd inserido no mundo da mulher e, consequentemente, das

fases da saude reprodutiva, inclusive do amamentar;
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as transformagdes por serem histéricas, ndo ocorreram de modo linear, mas
conformam-se em articulagdo com o desenvolvimento e organizagdo social de cada
sociedade concreta;

no Brasil, a responsabilidade dos cuidados com os filhos ainda pertence a mulher, com
rara participagdo do homem neste processo. Culturalmente, foram estabelecidas quais
sdo as tarefas masculinas e as femininas, sendo entdo, determinadas as normas sociais,
permeadas pelos preceitos patriarcais, separando, dessa forma, a maternagem da
paternagem;

devido as estas normas sociais o homem quase foi esquecido dos programas pro-
amamentagao, pois as agoes sdao direcionadas a mulher, como por exemplo, os Dez
Passos para o Sucesso da Amamentacdo. Assim, ¢ mostrado que o aleitamento materno
¢ de responsabilidade unica da mulher;

quando crianga, os homens/pais deste estudo ndo receberam ensinamentos e/ou
orientacdes sobre a pratica da amamentacao, tanto na escola como no meio familiar;

o conhecimento destes homens/pais sobre amamenta¢do, de uma maneira geral, ¢
centrado na satde da crianga, 0 amamentar ¢ de responsabilidade unica da mulher e
esta pratica pode reduzir os gastos financeiros do pai. Nestes conhecimentos estdo
implicitos os valores patriarcais. Também foi mencionada a existéncia de lacunas no
conhecimento deles sobre esta pratica, sendo um fator impeditivo a participagdo no
processo do amamentar;

as instituicdes de saude ndo estdo sensibilizadas e/ou preparadas para acolher o pai
durante as consultas pré-natais, no nascimento do seu filho e nas questdes relacionadas
a amamentacdo. Além disso, os profissionais de satde focalizam suas ac¢des na

dimensao bioldgica do aleitamento materno;
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= durante o ciclo gravido-puerperal e a pratica do aleitar, os homens/pais deste estudo
apresentaram comportamentos ambiguos: ora estavam presentes ora estavam ausentes.
Quando eles participaram do amamentar apresentaram diferentes comportamentos
envolvidos pelo acolhimento, autoritarismo, agressividade ou voltados para atender
exclusivamente as necessidades nutricionais do filho e também a pratica do desmame
precoce;

= das falas dos homens e mulheres deste estudo emergiram sentimentos de felicidade,
alegria, carinho, prazer, exclusdo, siléncio, inveja, apresentados pelos pais, durante o
processo da amamentacao de seus filhos;

= nestas falas a mulher/nutriz foi visualizada como um ser assexuado. Também a sua
mama ¢ propriedade exclusiva do filho, sendo assim, ¢ excluida do relacionamento
sexual;

= 0s casais mencionaram que durante o periodo do aleitamento materno, podera existir
alteracdes e/ou interdi¢cdes da pratica sexual;

= nas informagdes fornecidas por estas mulheres, o poder do leite jorra do seu peito.
Portanto, este poder pertence exclusivamente a mulher. Este pensamento excluir o
homem do processo da amamentagao;

= tanto os homens como as mulheres opinaram que o pai deve ser participante do
amamentar ¢ forneceram sugestdes para que ele possa se envolver com esta pratica.
Nestas sugestdes havia agdes direcionadas ao pré-natal, aos profissionais de saude, a
companheira, a escola, incluindo estratégias de acolhimento a mulher-nutriz e ao
companheiro para a ampliagdo do conhecimento sobre amamentacao.
Por todos estes significados surgidos, construimos uma proposta de intervengdo que

possa albergar a familia, a escola e a instituicao de saude, para que meninos, meninas, homens

e mulheres sejam sensibilizados e conscientizados que o amamentar ¢ uma pratica que deve
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ser vivida pelo ser humano, independente do sexo e/ou da faixa etaria, em prol da qualidade

de vida da humanidade.
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