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RESUMO

A amamentagdo € o ato de alimentar o bebé com o leite materno diretamente no seio da mae.
O leite materno ¢ considerado o melhor alimento e contém todos os nutrientes que o bebé
necessita até os seis meses de idade, e o ato de amamentar traz inumeros beneficios para a
mae e também para o bebé. Algumas vezes este ato ¢ interrompido antes dos 6 meses de vida
do bebé, o que chamamos de desmame precoce, ¢ esse desmame pode trazer alguns danos
sérios a saude, podendo levar at¢ a morte do bebé. Neste trabalho iremos falar sobre a
amamentacdo e seus beneficios, levantar os fatores que levam ao desmame precoce e as
conseqliéncias que ele traz.

Este trabalho trata-se de uma revisao literaria, exploratoria, descritiva, sobre os efeitos que
esse desmame precoce pode causar sobre o bebé e a mae.

Palavras Chaves: Amamentacao, leite materno, desmame precoce.
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ABSTRACT

Breastfeeding is the act of feeding the baby with breast milk directly into the mother's breast.
Breast milk is considered the best food and contains all the nutrients that the baby needs until
six months of age, and the act of breastfeeding brings numerous benefits to the mother and
also to the baby. Sometimes this act is interrupted before the 6 months of life of the baby,
what we call early weaning, and this weaning can bring some serious damage to health, and
can lead to the death of the baby. In this work we will talk about breastfeeding and its
benefits, raise the factors that lead to early weaning and the consequences it brings.

This work is a literary, exploratory, descriptive review of the effects that early weaning can
have on the baby and the mother.

Keywords: Breastfeeding, breast milk, early weaning.
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1. INTRODUCAO

A amamentagdo tem como funcdo alimentar o bebé e este ato ¢ muito importante
para a saide da mae e do bebé, através dela o bebé recebe tudo que precisa até o sexto més de
vida.

De acordo com Passanha et al (2010), o leite tem uma composi¢ao propria para nutrir
e se adaptar a todas as necessidades nutricionais do lactente, e ainda ¢ compativel com as
capacidades metabdlicas e fisiologicas do bebé.

Segundo Riordan (1993), os beneficios da amamentagcdo também sdo evidenciados
na psicologia, pois a comunicagdo e a linguagem que ocorre entre mae e filho durante a
amamentacdo sdo consideradas de extrema importancia para o desenvolvimento da crianga e,
além disso, fortalece o vinculo entre mae e bebé. Teter ef al (2015) afirma que a amamentagao
pode reduzir em até 13% a mortalidade infantil.

Na nossa sociedade, atualmente, existem muitos tabus € mitos sobre a amamentacao
que podem acabar fazendo a mae desanimar e desistir de amamentar.

Antes de completar 6 meses, alguns bebés tem a amamentagdo interrompida, o que
chamamos de desmame precoce. Esse desmame pode trazer danos irreversiveis a saude, ou
até levar a morte, também acaba sendo uma desvantagem para a mae ja que ela perde aquela
chance de ter menos doengas como cancer de mama.

Como afirma Abreu Rodrigues (2014), nos paises desenvolvidos a introducdo de
féormulas ao invés de leite materno na alimentacdo do bebé gera obesidade e alergias, ja nos
paises em desenvolvimento teve aumento na desnutricdo, infec¢des, em especial as
respiratdrias e diarréia.

Mesmo com o inicio da introdu¢do alimentar ndo ¢ indicado interromper a
amamentagao, a organiza¢ao mundial da saude (OMS) recomenda que a amamentagdo seja
levada até os dois anos de idade

Mesmo com todas as informagdes que temos hoje em dia, e todas as orientagdes que
a enfermagem presta as maes, o desmame precoce vem se tornando mais frequente, pois tem
muitos fatores que influenciam isso. O mito de que o leite da mae ¢ fraco ainda ¢ algo que
acontece muito, o fato da mae ter que voltar ao trabalho antes dos seis meses do bebé, ou
outros intimeros fatores, fazem a mae acreditar que a formula, o leite de vaca ou até a

introdugdo precoce de alimentos ¢ a melhor opgao, mas nio €.
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O enfermeiro tem um papel muito importante na amamentacdo, ele pode estar
presente desde a gestacdo acompanhando essa mae e orientando sobre as vantagens da
amamentagao, também ajuda-la durante o inicio da amamentacdo, que ¢ o periodo mais
dificil, onde as maes tendem a desistir da amamentacao.

O tema foi escolhido ap6s ouvir de muitas maes que pararam de amamentar cedo ou
ndo tiveram o desejo de amamentar. Com isso me despertou interesse em pesquisar mais
sobre os beneficios da amamentagado e as consequéncias do desmame precoce.

O presente estudo tem como objetivo apontar as conseqiiéncias que o desmame
precoce leva a mae e ao bebé, procurando assim garantir o aleitamento materno. Serd
utilizado com fontes de pesquisas referéncias bibliograficas, através de sites sobre o tema,

como Google académico, Scielo e Bireme,
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2. DESENVOLVIMENTO

2.1 AMAMENTACAO

Para Alves et al (2018), o aleitamento materno confere inimeros beneficios para o
bebé e para a mde. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) recomenda que o aleitamento
materno seja de forma exclusiva até os seis meses de vida, pois o leite materno tem tudo que a
crianga precisa nesta fase da vida.

Segundo Bosi et al (2005), o leite materno ¢ o alimento mais adequado para as
criangas, tanto do ponto de vista nutritivo e imunologico quanto no psicologico.

De acordo com Vaucher ef al (2005), o ato de amamentar ¢ algo biologico, instintivo
e comportamental, ¢ comum em todos os mamiferos quando nascem, porém o ato da mae
colocar o bebé no seio ndo se trata apenas de instinto, ¢ um ato comportamental.

Como aponta Almeida et al/ (2010), a amamentacdo ¢ um ato natural e um direito do
recém-nascido, cujo sucesso depende, em grande parte, da mae, mas também do
conhecimento técnico-cientifico e ético dos profissionais de satide que estdo envolvidos.

Para De Menezes et al (2019), o leite materno € o Unico alimento capaz de reduzir,
mundialmente, as taxas de mortalidade infantil, ele ¢ rico em um anticorpo chamado
imunoglobulina A que age protegendo contra infec¢des, uma das principais causas de morte
em criangas.

De acordo com Granville-Garcia et a/ (2002), além de nutrir e fornecer todos os
anticorpos necessarios para a crianga ¢ uma forma de transmitir amor e carinho o que cria
um vinculo afetivo e de seguranga, além de ser pratico e econdmico.

Para Lamounier et al (2004), quando a mae apresentar sintomas de uma doenca, a
orientagao ¢ manter o aleitamento pois a crianca ja foi exposta ao agente patogénico, se a
amamentacdo for suspensa quando surgem os sintomas a protecio ao bebé diminui,
aumentando as chances da crianca ficar doente, pois ela ndo estard recebendo os anticorpos

especificos e demais protecdes que o leite oferece.

2.2 COMPOSICAO DO LEITE MATERNO

De acordo com Silva (2020), o leite materno contém todos os nutrientes como

proteinas, carboidratos, lipidios, vitaminas, minerais ¢ agua em quantidades que a crianga
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necessita, ¢ sabe-se também que o leite produzido por maes de prematuros contém uma
concentragdo maior de proteinas, demonstrando que o leite se adapta a necessidade das
criangas.

Segundo Calil (2003), as proteinas do leite materno compde de 60 a 90% do seu
valor protéico total. Estdo presentes no leite a alfa-lactalbumina, a lactoferrina, a lisozima, a
soroalbumina, as imunoglobulinas ¢ a beta-lactoglobulina. A alfa-lactalbumina ¢ o que faz o
transporte do ferro e constitui 40% do leite.

De acordo com Passanha et al (2010), o leite tem um composicao propria para nutrir
e se adaptar a todas as necessidades nutricionais do lactente, e ainda ¢ compativel com as
capacidades metabdlicas e fisiologicas do bebé.

Segundo Morgano et al (2005), a composicdo do leite humano varia muito,
especialmente quanto aos micronutrientes, ¢ ¢ influenciada por varios fatores, como a
genética, a alimentacdo materna e o periodo de lactagdo em que a mae esta.

Para Tinoco et al (2007), cada 100ml de leite materno tem, em média 3,8g de
gordura, embora esse valor possa variar. Também esta presente no leite os lipidios, que estdao
em forma de globulos de gordura sintetizados pelas células nos alvéolos mamarios. Essa
fragdo lipidica que ocorre contribui de 40 a 55% para a fonte de energia total e fornece
nutrientes essenciais, como vitaminas lipossoliveis e acidos graxos.

Como afirma Santos et al (2017), o colostro ¢ o primeiro leite que o recém nascido
tem contato, chamado também de vacina natural, ele ¢ um liquido amarelado e viscoso que
esta presente desde o Ultimo trimestre de gestacao, esse leite ¢ considerado o mais importante,
apesar de ser produzido em pequena quantidade, contém uma enorme concentracdo de
nutrientes que sao suficientes até a descida do leite, que pode levar algumas horas depois do
parto.

Como afirma Da Silva et al (2017), o leite materno contém anticorpos que sdo
dirigidos a varios microrganismos que a mae teve contato, criando uma janela imunologica,
assim, o bebé recebe a protegdo que necessita contra os agentes infecciosos que mais tem

chance dele entrar em contato nas primeiras semanas de vida.

2.3 BENEFICIOS DA AMAMENTACAO PARA O BEBE

De acordo com Neto (2006), o leite humano tem como fung¢ao oferecer uma protecao

de qualidade contra a entrada de bactérias no organismo. E ele também tem como fungao
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ajudar no crescimento ¢ na maturagdo do intestino. Além de possuir a agdo que leva ao
desenvolvimento da imunidade.

Segundo Granville-Garcia et al (2002), se a amamentagdao estiver sendo feita de
forma correta, ela ¢ responsavel pelo desenvolvimento da succdo, degluticdo e até da
respiracao do bebé.

Para Pereira et al (2019), o leite materno também protege o bebé contra infecgdes,
auxilia no desenvolvimento dos musculos da mastigacdo, ajuda na prevencao de caries e
defeitos oclusais.

Como aponta Bueno (2013), a melhor forma de alimentar o bebé ¢ a amamentagao,
pois ela constitui bases para efeitos, tanto psicologicos quanto emocionais, no
desenvolvimento da crianga.

Nas palavras de Gomes et al (2020), a amamentacdo trds abundantes resultados, ¢
algo de grande valor, que ajudara o sistema imunoldgico do bebé a criar anticorpos e
combater doengas e infecgoes, sendo assim, o leite materno ¢ considerado a primeira vacina
que o lactente toma. Além de ser responsavel pela fonte de energia, proteinas e outros

nutrientes, como a vitamina A e o ferro. Também traz ao bebé a sensacdo de amor e carinho.

2.4 BENEFICIOS DA AMAMENTACAO PARA A MAE

De acordo com Muniz (2010), para que a mae tenha uma boa adaptacdo a essa nova
fase e que seja uma amamentagao de sucesso, o desejo de amamentar deve estar presente logo
apos o parto. A mae deve receber também o apoio dos familiares, pois com a chegada do bebé
0s gastos aumentam, mas a mae nao deve se sentir obrigada a amamentar por esse motivo.

Como afirma Oliveira (2015), a amamentagao também tras muitos beneficios para as
maes, como retorno ao peso pré-gestacional em menor tempo. Também ¢ considerado um
fator para patologias como cancer de mama, canceres ovarianos € menor sangramento pos
parto, além de aumentar o vinculo entre mae e filho, transformando-os, futuramente, em
adultos mais confiantes e seguros.

De acordo com Rea (2004), a mulher pode apresentar a amenorréia de amamentagao,
que pode ser usada também como pratica contraceptiva, mas para isso ela precisa realizar a

amamentacdo de forma exclusiva, ndo ter menstruado e estar nos primeiros 6 meses pos parto.
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2.5 DESMAME PRECOCE

Para Araujo et al (2008), a defini¢do de desmame precoce se da a introducdo de
qualquer alimento na dieta da crianca, seja formula infantil ou alimentos sélidos, parando com
o aleitamento materno antes dos 6 meses de vida.

Segundo Lubacheveski (2021), comprova-se que o indice de aleitamento materno
exclusivo no nosso pais esta abaixo do ideal, pois € preconizado que a meta de criancas em
aleitamento materno exclusivo seja de 90%, porém no Brasil, apenas 41% estdo seguindo esta
recomendacao.

De acordo com Rocha et al (2018), o Brasil tem registrado avangos na pratica da
amamentagcao, porém a oferta precoce de outros alimentos a crianca ¢ uma realidade
preocupante, uma vez que isso impede a criang¢a de usufruir dos beneficios da oferta exclusiva
do leite materno até completar seis meses de idade, além de favorecer o risco de morbidades.

Como aponta Carraacoza et al (2005), o desmame precoce ¢ a introdugdo de outros
tipos de alimentos tem conseqliéncias danosas a satde da crianga, como a exposi¢ao precoce a
agentes infecciosos, contato com proteinas estanhas para o organismo dos bebés que podem
causar prejuizos ao processo de digestao.

Como afirma Costa (2013), a introducdo de outros alimentos acarretando o desmame
precoce vém se tornando um habito comum, aumentando as taxas de doencas e de

mortalidade infantil.

2.6 FATORES QUE LEVAM AO DESMAME PRECOCE

Segundo Andrade Fialho (2014), um dos principais motivos pelos quais as maes
realizam o desmame precoce € o choro do bebé, que ¢ atribuido a fome, ao “leite fraco” e ao
“o leite nao sustenta”, a chupeta também ¢ considerada grande culpada do desmame precoce,
pois o uso dela reduz o nimero de mamadas por dia, tendo menor estimulacdo das mamas e,
consequentemente, menor produgdo de leite, e também pode haver a confusdo de bicos entre
seio e chupeta.

De acordo com Oliveira (2010), acredita-se que o desmame precoce pode estar
relacionado com a idade da mae, quanto mais jovem menor a duracdo do aleitamento
materno, e isso se da devido ao menor grau de escolaridade, menor poder aquisitivo, ndo ter

uma unido estavel, a falta de apoio dos familiares, a falta de confianga e seguranga em si
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mesmo e o conflito com a auto imagem contribuem para o aumento das chances de acontecer
o desmame.

Lopes (2017) afirma que as causas do desmame precoce sdao divididas em cinco
categorias: variaveis demogréaficas (tipo de parto, idade da mae, presenca paterna, nimeros de
filhos e experiéncia com amamentagdo), varidveis socioecondmicas (renda familiar,
escolaridade, tipo de trabalho), variaveis associadas ao pré-natal (orientagdo sobre
amamentacao ¢ desejo de amamentar), variaveis relacionadas ao pos-natal imediato (quarto
compartilhado no hospital, auxilios dos profissionais da saude, dificuldades iniciais) e
varidveis relacionadas ao pds-natal tardio (estresse e ansiedade, uso de medicamentos
incorretos e introdugdo precoce de alimentos).

Para Andrade et al (2018), a questdo das maes terem que trabalhar fora de casa
também favorecem a interrupcao precoce do aleitamento materno, pois nem sempre o local de
trabalho contribui com a manuten¢do da amamentagao ap6s maternidade.

Segundo Dos Santos Oliveira (2021), o trauma e a dor mamilar também sao fatores
para interrupcdo da amamentagdo, as fissuras e rachaduras na auréola podem acabar
acontecendo nos primeiros dias de amamentagdo, e podem estar relacionadas com a pega
incorreta do lactente.

Para Alves (2010), a falta de informagdo das maes, de sua rede de apoio e até dos
profissionais de satde que acompanham ela, tem um impacto negativo sobre aleitamento
materno exclusivo.

Freitas et a/ (2022), afirma que uma amamentacdo ineficaz, onde se acaba evitando a
succdo e o esvaziamento da mama podem causar ingurgitamento e mastite, que também estao
relacionados a interrupgdo do aleitamento materno.

Segundo Cavalcanti et al (2021), o uso de mamadeiras e chupetas também esta
associado ao desmame precoce, pois a suc¢do inadequada dos mesmos favorece a extracao
irregular e insuficiente do leite, atrapalhando a producdo. Um estudo no Brasil mostrou que
além de favorecer o desmame precoce, o uso de chupetas e mamadeiras interfere no
desenvolvimento orofacial e na acdo muscular dos labios e da lingua do bebé, elevando o

risco de infecgdes gastrointestinais.
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2.6 CONSEQUENCIAS DO DESMAME PRECOCE

Para Pinheiro et al (2022), a oferta de outros alimentos, além do leite materno, para a
crianca antes dos 6 meses ¢ prejudicial devido a imaturidade intestinal, além disso, prejudica a
absor¢do de nutrientes importantes que existem no leite materno como o ferro e o zinco.

De acordo com Elias et al (2021), a introdu¢dao de outros alimentos além do leite
materno, aumenta os riscos morbimortalidade infantil, pois o leite materno passa a ser
substituido por alimentos de baixo teor caldrico como chds, ou com um teor caldérico muito
alto como carboidratos.

De Andrade Ayoama (2019) afirma que existem estudos que o desmame precoce
pode estar relacionado com o aumento de doengas, como doenga celiaca, doenga de Crohn,
colite ulcerativa, linfoma, doenca de Hodgkin e leucemia.

Segundo Da Silva (2020), algumas maes acreditam que o leite de vaca ¢ melhor que
o leite materno e o introduzem cedo demais na dieta do bebé, e isso é associado com o0 maior
risco de alergias alimentares, devido ao sistema digestivo e imunologico ainda serem muito
imaturos antes dos seis meses de idade.

De acordo com Bomfim, percebe-se que criancas, que tem o aleitamento materno
interrompido precocemente, apresentam maior indice de internacdo hospitalar por infecgoes
respiratorias e gastrointestinais, incluindo ainda a alergia a proteina do leite de vaca e
sensibilizacdo a outros alimentos potencialmente alergénicos como ovo, milho, etc.

Como afirma Da Silva Bomfim (2021), a introdu¢do precoce de alimentos tem
grande ligacao com o aparecimento de doencgas alérgicas, asma, eczema e dermatite atopica,
também aumenta o risco de desenvolver aterosclerose e outras doengas cronicas nao
transmissiveis na vida adulta.

De Moura e De Almeida (2020), afirmam que a interrup¢do do aleitamento materno
precocemente deixa a crianga mais propensa a ma oclusdo dentaria, traz danos aos dentes,
gengiva, 0ssos, musculos, articulagdes e ligamentos, também esta diretamente ligada ao risco
de adquirir diabetes mellitus e obesidade infantil.

Para Vieira et al (2019), o desmame precoce prejudica o estado nutricional da
crianga, podendo causar desnutricdo ou excesso nutricional, deixando a crianga mais
suscetivel a desenvolver obesidade, diabetes, hipertensao, diarréias, doengas respiratorias,

atrapalha o desenvolvimento motor oral e aumenta as chances de mortalidade infantil.
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Passos et al (2021) afirma que o enfermeiro e os cuidados de enfermagem t€ém um
papel importante, tanto quanto a amamentagdo. Devem ser oferecidas orientacdes sobre os
cuidados com os seios antes do parto e durante a amamentagao.

Sendo o enfermeiro o profissional que mais se relaciona com a mulher no periodo
gravidico-puerperal e desempenha importante papel na educagdo em satde, ¢ importante o
preparo para a amamentacdo durante o pré-natal, para que o pos-parto possibilite a
adaptacao da puérpera ao processo de amamentacdo, evitando duvidas, dificuldades e

possiveis complicagdes.
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3. CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizagdo desta pesquisa conclui-se que o desmame precoce ¢ algo que ndo
deveria acontecer com tanta frequéncia, mas acontece, Deveria ser algo mais priorizado, que
em muitos casos a mae ndo recebe a orientacdo correta ou a ajuda que precisa. Os cuidados de
enfermagem, a orientagdo do enfermeiro, o acompanhamento desta made, as informagdes
corretas e o esclarecimento de dividas seriam ideais neste momento tdo importante da vida
dela.

O desmame precoce pode acarretar danos sérios a saude do beb€, como o contato
com agentes infecciosos, maiores chances de infecgdes gastrointestinais, ma oclusdo dentaria,
alergias alimentares, entre outros. Em alguns casos essa introdug@o precoce de alimentos pode
levar a morte do bebé.

A orientagdo sobre a importancia do aleitamento materno deve ser realizada durante
todo o acompanhamento do pré-natal e ndo somente ap6s o nascimento do bebé.

Pode-se dizer entdo que o leite materno ¢ o melhor e mais completo alimento para os
bebés, nele hd tudo que eles necessitam até os seis meses de vida, onde comecaria a
introdugdo alimentar, e mesmo assim, nao ¢ recomendado interromper o aleitamento materno,

pois o ideal seria seguir com ele até os dois anos de idade.
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enviados por meio do Sistema Eletrénico de Editoraciio de Revistas - SEER
(http:irevistas.unipar. briindex. phpdsaud el ogin).

0= originais serdo submetidos ao Conselho Editorial & ao Conselho de
Consultores que se reserva o direito de avaliar, sugerir modificacbes para
aprimorar o conteldo do artigo, adotar alteraches para aperfeicoar a estrutura,
clareza & redacio do texto & recusar artigos. Todas as informacdes
apresentadas pelos avtores sdo de sua exclusivaresponsabilidade.

ll- Apresentagio dos originais

Os artigos devem ser digitados, utilizando-se o programa MSWinword 7.0,
com fonte TMR 12, espaco 1,5, em folha tamanho 44, com margens de 2 cm,
indicando namero de pagina no rodapé direito. Os originais ndo devem exceder
25 paginas, incluindotexto, ilustracdes ereferéneias.

A primeira pagina deve conter o titulo do trabalho, nome completo dois)
autaries), identificacdo profissional, endereco para correspondéncia, telefone e
e-mail.

Ma segunda pagina deve constar o titulo completo do trabalho, o resumo e as
palavras-chave, em portugués e em inglés, omitindo-se o(s) nomes(s) do(s)

autor(es).

As figuras, quadros efou tabelas devem ser numerados sequenciamente,
apresentados no corpo do trabalho e com titulo apropriado. Mas figuras o titulo
deve aparecer abako das mesmas e, nos quadros ou tabelas, acima. Todas as
figuras devem apresentar resolucdo minima de 300 dpi, com extensdo jpg.

Todas as informacdes contidas nos manuscritos sdo  de  inteira
responsabilidade de seus autores. Todo trabalho que utilize de investigac8o
humana efou pesquisa animal deve indicar a secio MATERIAL E METCODO,
sUd expressa concorddncia com os padries élicos, acompanhado da copia do
certificado de aprovaciio de Comissdo de Efica em Pesgquisa registrada pela
COMEP, de acordo com o recomendado pela Dedlaracio de Helsink de 1975,
revisada em 2000 e com a Resolucdo 466/2012 do Conseho Macional de
Salde do Brasil. Estudos envolvendo animais devem explicitar o acordo com
o5 principios  éticos  intemacionais  {|ntemationglGuidingPringiples,  for

i iczal i i }, bem como o cumprmento das
instrucoes oficiais brasileras que regulamentam pesgquisas com animais (Leis
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6.638/79, 9.805/93, Decreto 24685/34) & o5 prncipios éfcos do COBEA
(Colégio Brasileiro de Experimentacio Animal).

Il - Citagtes:

Todas as citaches presentes no texto devem fazer parte das referéncias e
seguir o sistema autordata (NBR 10520, ago. 2002). Mas citaches onde o
sobrenome do autor estiver fora de parénteses, escrever-se-a com a primeira
letra maidscula e o restante mindscula e, quando dentro de parénteses, todas
mailsculas, daforma que seque:

1. Citagdo direta com até trés linhas - o texto deve estar entre aspas. Bx.
Segundo Uchimura st al (2004, p. 88) “ o risco de morrer por cincer de cérvice
uterina esta aumentado a partir dos 40 anos ™.

2. Citagdo direta com mais de 3 linhas - deve ser feito recuo de 4 cm, letra
menor que o texto, sem aspas. Ex.:

Q. eamercio de plantas. [l = YRR, 1

gnconira-se em expansao em todo o mundo em razdo a
diversos fatores, como o alto custo dos medicamentos
industrializados & a crescente aceitacdo da populacio
em relacdo a produtos naturais. [.] grande parte da

populacio faz uso de plantas
medicinais, .. independentemente do nivel de
escolaidade au padrio econdmico.

(MARTINAZO; MARTINS, 2004, p. 5)

3. Citagdo indireta- o nome do autor & seguido pelo ano entre parénteses.
Ex.: Para Lianza (2001), as DORT frequentemente sdo causas de incapacidade
laborativa tempaoraria ou permanente.

4, Citagdo de citagdo - utiliza-se a expressio spud, & a obra ofginal a que o
autor consultado esta sereferindo deve vir em nota derodapé.

Ex.. O envelhecimento & uma realidade gue movimenta diversos setores
sociais (GURALNIK et sl apud IDE et &l 2005)

5. Citaglo com até trés autores deve aparecer com ponto & virgula enfre os
autares, exemplo: (SILVA, CAMARGO)

6. A citagio com mais de trés autores deve aparecer o nome do primeiro
autor seguido da expressdo etal

IV - REFERENCIA S

As REFEREMNCIAS devem ser apresentadas em ordem alfabética de
sobrenome e todos os autores incluidos no texto deverdo ser listados.
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As referéncias devem ser efetuadas conforme os exemplos abaixo, baseados
na MBR 8023, ago. 2002. Para trabalhos com até trés autores, citar o nome de
todos; acima de trés, citar o primeiro seguido da expressdo et &l

Artigos de periodico

MORALIS, | J.; ROSA M. T. 5. RINALDIL, W. O freinamento de forca e sua
eficiéncia como meio de prevencio da osteoporose. Arg. Ciénc. Sadde
Umipar, v. 9, n.2, p. 128-134, 2005,

OBICI, A GC.et al Degree of conversion and Kppop hardness of Z280
composite using different photo-activation methods. PolymerTesting, v. 24, n.
7. p. 814-818, 2008,

Liwros - Autor de todo o livro

BOMNFIGLIO, T. A, EROZAN, Y. = Gynecologic cytopathology. Mew York:
Lippincott Raven, 1997. 580 p.

SILVA, P Farmacologia. 5 ed. Rio de Janeino: Guanabara Koogan, 1593,
1314 p.

Livro - Autor de capitulo dentro de seu proprio livro

SILVA, P Modelos farmacocinéticos. [ . Farmacologia. 5. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 1998, p. 18-17.

Livro - Autor de capitulo dentro de um livro editado por outro autor
principal

CIPOLLA MNETOD, J; CAMPA A Ritmos bioldgicos. i AIRES, M.
M. Eisiologia. Rio deJaneiro: Guanabara Koogan, 1991, p. 17-15.

Teses, dissertagtes e monografias

OBICI, A. C. Avaliagio de propriedades fisicas e mecdnicas de
compdsitos restauradores odontologicos fotpativades por diferentes
métodos. 2003. 106 f. Tese (Doutorado em Materiais Dentarios) - Faculdade
deQOdontologia de Piracicaba, Universidade de Campinas, Piracicaba, 2003,

SAMT'AMA, D M. G. Estudo morfologico e quantitative do  plexo
migentérico do colo ascendente de ratos adultos normealimentados e
submetidos & desnutrigio protéica. 1996, 30 f. Dissertacdo (Mestrado em
Biologia Celular) - Centro de Ciéncias Biologicas — Universidade Estadual de
Maringa, Maringa, 1995,

DOAMTAS, |. 5. Levantamento da prevaléncia do tabagismo entre alunos do
2o grau noturno da Escola Estadual Manoel Roméo Neto do Municipio de
Porto Rico — PR.1937. 28 f Monografia (Espedializacio em Biologia) -
Universidade Paranaense, Umuarama, 1997,

Evento como um todo (em anais, periddico e meio eletrénico)
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ENCONTRO DE INICIACGAD CIENTIFICA E FORUM DE PESQUISA, 4., 2005,
Umuarama. Anais.. Umuarama: UNIPAR, 2005, 430p.

REUMIAD AMNUAL DA SOGIEDADE BRASILEIRA DE PESQUISA
ODONTOLOGICA, 20, 2003, Aguas de Linddia. Pesquisa Odontoldgica
Brasileira. v. 17, 2003, 285 p. Suplemento 2.

COMGRESSO DE INICIAGAD CIEMTIFICA DA UFPE, 4., 1996, Recife. Anais
eletronicos... Recife: LUFPE, 1895, Disponive Em:
httpifwesw propesq.ufpe brianais/anais. hitm. Acesso em: 21 jan. 1997,

Resumao de trabalho apresentado em evento

WISCOMNSIMI, M. J. C. et &l Grau de translucidez de resinas compostas migro:

hibridasfotopolimenzayeis: estudo piloto. f JORMADA ODONTOLOGICA DA
UMIPAR, 10, 2005, Umuarama. Anais... Umuarama: UNIPAR, p. 8-11, 2005,
CO-ROM.

OBICI, A C.et a. Avaliacio do grau de conversdo do compdsito Z280
utilizando duas técnicas de leitura e varos métodos de fotoativacdsn. im
REUMIAD AMUAL D& SOCIEDADE BRASILEIRA DE  PESQUISA
ODONTOLOGICA, 20, 2003, Aguas de Linddia. Pesquisa Odontologica
Brasileira. v. 17, p. 235, 2003. Suplemento 2.

Periadico on-line

KMORST, M. M.; DIEMSTMAMNM, R.; FAGUNDES, L. P. Retardo no diagndstico
g no tratamento cirdrgico do cédncer de pulmdo. J. Pneumaologia, v. 29, n. 6,
2003. Disponivel gm,; httpifwww.scielo.bri. Acesso em: 10 jun. 2004

Entidade Coletiva

BRASIL. Ministério da Salde, Instituto do Cincer, Coordenacio de Controle de
Céncer (Pro.0ngn), Divisfo da Educacdo. Manual de orientagio para o “Dia
Mundial sem Tabaco®™. Rio de Janeiro: Insttuto Macional de Céncer. 1994, 19

p.
Documentos de acesso exclusivo em meio eletronico

JORGE, =3 z. Hepatite B. 2005, Disponive Em:
http:ifwens hepcentro.com.brihepatite_b htm. Acesso em: 15 fev. 2006,

BRASIL. Ministéro da Sadde. Datasys; informacbes de sadde. Disponivel em:
www.datasus.gov. britabnettabnet.htm. Acesso  em: 10 fev. 2006

Documentos juridicos
BRASIL. Lei no 10218, de & de abril de 2001. Estabelece a reestruturacio da

assisténcia psiquiatrica brasileira. Diario oficial [da] Repiblica Federativa do
Brasil, Brasilia, OF, 10 abr. 2001,
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Condices para submissdo

Como parte do processo de submissdo, os avtores sdo obrigados a verificar a
conformidade da submissdio em relacio a todos os itens listados a seguir. As
submissdes que ndo esfiverem de acordo com as normas serdo devolvidas aos
autores.

1.

2.

A contibuiclio & onginal e inédita, & ndo estid sendo avaliada para
publicacdo em outra revista.

Os arquivos para submisséo estdo em editor de texto Word for Windows
ouRTF.

Todos os enderscos "URL" no texto (ex: hitpeifwwiw.unipar.br) estio
ativos.

O texto estd com espacamento 1.5, fonte Times Mew Roman, compo 12;
em pagina A4 com margens de 2 cm; empregado tafco ao inves
de sublinhar (excets em enderecos URL), com figuras e tabelas
inseridas notexto.

O texto segue os requisitos de formatacdo da revista segundo as
Diretrizes para o Autor.

O texto avaliado ndo apresenta o nome dos autores.

O nome do autor foi removido em "Propriedades do documento®, opcio
domenu Arquivo™do MSWard.

O endereco eletrdnico (e-mail) informado pelo Autor esta ativo.

Politica de Privacidade

Os nomes e enderecos informados nesta revista serdo usados exclusivaments
para os senicos prestados por esta publicaciio, ndo sendo disponibilizadaos
para outras finalidades ou d terceiros.

IS3M: 1952-114X
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ANEXO C — DECLARACAO DE REVISAO ORTOGRAFICA E GRAMATICAL

DECLARAGAO DE REVISAO ORTOGRAFICA E GRAMATICAL

Eu, TALITA MARIELE BORTOLINI, RG 8.585.864-5, CPF 060.926.830-77, declaro para 0s devidos
fins que fiz a correc@o ortografica e gramatical do artigo/monografia intitulado AMAMENTACAO E
0S EFEITOS DO DESMAME PRECOCE, de auloria de CARLA DANIELE JASPER, académico(a)
regularmente matriculado no Curso de Enfermagem da Universidade Paranaense.

Por ser verdade, firmo o presente documento.

Toledo, 02 de novembro de 2022,

TALITA MARIELE BORTOLINI
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ANEXO D — DECLARACAO DE CORRECAO GRAMATICAL DA LINGUA INGLESA

DECLARAGAO DE CORREGCAO GRAMATICAL DA LINGUA INGLESA

Eu, Carla Daniele Jasper, portadora do RG 13.530.253-8 — PR, CPF 114.016.979-33,
domiciliar a Rua BR sentido Guaira, KM 3 s/n em Terra Roxa, Parand, declaro para os devidos
fins, que procedi a verificagdo do Abstract do trabalho de conclusdo de curso da académica
Carla Daniele Jasper — RA 00199485 — graduanda do curso de enfermagem junto & UNIPAR —

universidade paranaense, com o titulo: AMAMENTACAO E OS EFEITOS DO DESMAME
PRECOCE,

Atesto que o Abstract encontra-se bem redigido, em inglés conciso e adequado,
gramaticalmente correto, estando apto para o uso que a referida instituigdo julgue

conveniente.

Terra Roxa PR, 30 de outubro de 2022

(D_i\.za&_ M sar iy JD}

Carla Daniele Jasper
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Diplomada em Inglés pela Escola de Idiomas
WizardBy Person

Diplomada em Inglés pela Oxford University
Press
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