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INTRODUÇÃO 

Os Determinantes Sociais de Saúde (DSS) são definidos como fatores culturais, sociais, 

ambientais, políticos, econômicos e comportamentais, que influenciam a ocorrência de 

problemas de saúde e fatores de risco na população1. A importância de conhecer os 

Determinantes Sociais de Saúde e sua relação com o processo de Aleitamento Materno (AM) 

se deve ao fato de compreender a multiplicidade de fatores que podem estar envolvidos no ato 

de amamentar, e assim, fomentar estratégias de apoio à mulher lactante, na perspectiva da 

assistência profissional e no âmbito da construção de políticas públicas de saúde na área. 

Dahlgren e Whitehead 2 desenvolveram um modelo mais amplamente conhecido e 

utilizado para compressão dos Determinantes Sociais de Saúde,  fazendo a relação de DSS e a 

situação de saúde dividindo-os em camadas, trazendo a primeira como fatores individuais 

incluindo idade, fatores hereditários e sexo, em seguida estilo de vida, logo após ele traz as 

redes comunitárias e sociais, na terceira camada apresenta a relação de condições de vida como 

desemprego, educação, ambiente, saneamento, habitação e ambiente de trabalho. E por fim ele 

engloba as condições socioeconômicas e culturais 3. 

No Brasil a taxas de prevalência de aleitamento materno ainda não são consideradas 

ideais, apesar de importantes avanços nesses índices nos últimos anos, mesmo com todas as 

recomendações e evidências científicas mostrando a superioridade do leite materno em relação 

às fórmulas lácteas e os benefícios que são atribuídos para o desenvolvimento saudável ao bebê 

em aleitamento materno, para a mãe que amamenta e sociedade em geral 4.        

Considerando que a amamentação também tem influência dos fatores sociais, culturais 

e nível de escolaridade este com tendência de abandono do AM mais precocemente nas 

mulheres com menos estudos, a idade é outro fator importante ressaltando que mães com menos 

idade fazem interrupção da amamentação mais cedo 5, questionou-se quais os Determinantes 



 

Sociais de Saúde que influenciam o Aleitamento Materno segundo os estudos qualitativos 

disponíveis 

 

OBJETIVO 

 Sumarizar os estudos qualitativos que relacionam os determinantes sociais de saúde ao 

processo de aleitamento materno 

 

MÉTODO 

         Trata-se de um estudo do tipo metassumarização que é uma modalidade de síntese de 

estudos qualitativos. Nessa abordagem é realizada a síntese dos estudos qualitativos descritivos 

com vista a agregar dados comuns sobre um fenômeno pesquisado com abordagens 

metodológicas semelhantes.  

O estudo foi realizado nas bases Biblioteca virtual de Saúde (BVS), biblioteca eletrônica 

SciELO- Scientific Electronic Library Online e PubMed, que abrange uma coleção selecionada 

de periódicos científicos. Os dados foram coletados através da utilização dos descritores 

DeCS/MeSH “Determinantes Sociais de Saúde/ Social Determinants of Health” e “Aleitamento 

Materno/ Breastfeeding”. Empregado o operador booleano “AND” com vista a identificar 

estudos que abordem simultaneamente as duas temáticas. Utilizou-se como limite para esta 

busca o período de publicação dos estudos, a saber, de 2010 a 2021. 

A amostra foi composta de estudos que atendaram aos seguintes critérios de inclusão: 

1) estudos qualitativos 2) estudos que relacionaram o aleitamento materno a qualquer 

determinante social de saúde; Foram excluídos estudos indisponíveis para leitura na integra. 

Os estudos incluídos foram categorizados por meio da estatística simples e descritiva 

(valores absolutos, percentuais, valor médio e mediana). Os dados qualitativos foram 

sumarizados conforme modelo usado esse método de pesquisa 6, comtemplando as cinco etapas 

para metassumarização: extração dos dados, agrupamento de achados similares, síntese dos 

achados, magnitude do efeito, interpretação dos resultados da metassumarização.  

 

RESULTADOS   

Foram incluídos artigos qualitativos originais e estudos de métodos mistos com 

resultados qualitativos apresentados em separado que estivessem relacionados a questão da 

pesquisa. O total de artigos identificados nas bases foi 541 estudos, conforme apresentado no 

fluxograma PRISMA (Figura 1), para descrição da busca na literatura. Após aplicação da 

filtragem de ano restaram 316 estudos, após leitura de títulos e resumos, 57 estudos, destes 45 



 

foram analisados por completo, após leitura na íntegra resultaram 7 estudos para compor 

amostra final desta revisão.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1: Fluxograma PRISMA do processo de busca na Literatura. 

Portanto, foram identificados sete estudos qualitativos que relacionaram o aleitamento 

materno aos determinantes sociais de saúde, os quais abordaram no total 382 pessoas como 

participantes, entre eles são mães, avós, profissionais de saúde e facilitadores da comunidade. 

As publicações dos artigos foram entre os anos 2010-2021 em diversos países, Brasil 

(N=2), Inglaterra(N=1), Nigéria (N=1), conjunto de países da África do Sul (N=1), Tailândia 

(N=1) e Austrália (N=1). Os métodos utilizados foram qualitativo de investigação social (N=1), 

qualitativo genérico (N=3), assim nomeados por não haver descrição do referencial utilizado, 

abordagem epistemológica (N=1), qualitativo misto (N=2). A coleta de dados foi realizada por 

entrevista semiestruturada (N=5), entrevista semiestruturada ou discussão em grupo focal 

(N=1) e debate (N=1).    

Os estudos apontaram os DSS que podem influenciar o Aleitamento Materno, a saber, 

trabalho materno, interferência e falta de apoio da família e parceiro, falta de experiência na 

amamentação e crenças religiosas, foram os DSS mais presentes. A falta de informações e 

assistência qualificada dos profissionais de saúde desde o pré-natal até o puerpério, estiveram 



 

relacionadas a falta de apoio e sentimento de solidão vivenciados pelas mulheres lactantes. A 

baixa escolaridade, ausência de união estável e pouca idade foram os determinantes sociais que 

estiveram mais diretamente relacionados a amamentação. Nos estudos, essas variáveis 

relacionaram-se ao desmame precoce 7, 8. 

A pouca idade é um fator determinante da interrupção precoce da amamentação, visto 

que a adolescência feminina é marcada pela transformação física, psicológica e emocional da 

mulher. A gravidez na adolescência gera impacto na vida da adolescente interferindo na decisão 

desta em amamentar e até mesmo de levar a gestação adiante. A cultura, lugar em que a 

adolescente vive, falta de informações são fatores ligados diretamente com o aleitamento 

materno, vale ressaltar que é muito importante incentivar e informar a adolescente a importância 

da amamentação, visto que os estudos apontam que mães adolescentes fazem introdução de 

leites artificiais mais precocemente que mulheres com idade mais avançada 9   

A síntese dos estudos mostrou que a relação estabelecida entre os determinantes sociais 

de saúde e o aleitamento materno é a sua influência sobre o desmame precoce. Além disso a 

crença de que o “leite materno é insuficiente” gera nas mães insegurança e ansiedade e 

consequentemente a interrupção do aleitamento 10. 

 

CONCLUSÃO 

 Conclui-se que a idade, baixa escolaridade, ausência de união estável, fragilidades nas 

redes sociais de apoio, representadas principalmente pelo companheiro e profissionais de saúde, 

trabalho materno e crenças culturais são os determinantes sociais de diferentes camadas que se 

relacionam ao aleitamento materno podendo determinar o desmame precoce. Destaca-se 

o número pequeno de estudos recuperados no período estabelecido como recorte temporal para 

esta pesquisa. A maior parte dos estudos que relacionaram DSS ao aleitamento materno não 

foram publicados no Brasil. Esse aspecto aponta a necessidade de novas investigações que 

tenham como foco a experiência do aleitamento materno e as variáveis sociais que o envolvem. 

Esta metassumarização evidencia a necessidade de um olhar ampliado para os fatores que 

envolvem a prática do aleitamento materno, buscando conhecer aspectos que possam interferir 

na adesão ao ato de amamentar.  
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