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Resumo: O artigo busca dialogar com os estudos sobre género, ciéncia e saude no intuito de
compreender como se constroi e articula o imaginario social contemporaneo sobre maternidade
e amamentac¢ido na imbricacdo entre discursos oficiais de 6rgidos e instituicdes de satude e expe-
riéncias maternas. Explora os resultados de duas pesquisas sobre comunicacio e amamentagio
no Brasil, procurando argumentar que o paradigma da “boa mie” segue sendo reproduzido em
politicas oficiais e praticas profissionais no campo, gerando diferentes impactos entre pessoas que
amamentam e na producido de discursos sobre o tema na sociedade brasileira. Utiliza a analise de
discurso, com inspiracido foucaultiana, enquanto método de analise dos materiais de pesquisa,
buscando apontar para a auséncia de estudos no campo da saude publica que considerem as expe-
riéncias de quem vivencia a amamentacio para além das “boas praticas”.

Palavras-chave: Maternidade; Amamentacio; Género; Comunicagio; Saude.

GENDER, HEALTH AND BREASTFEEDING: representations
and discourses in contemporary Brazil

Abstract: The article seeks to dialogue with studies on gender, science and health in order to
understand how the contemporary social imaginary about motherhood and breastfeeding is con-
structed and articulated in the overlap between official discourses of health institutions and mater-
nal experiences. Explores the results of two studies on communication and breastfeeding in Brazil,
seeking to argue that the “good mother” paradigm continues to be reproduced in official policies
and professional practices in the field, generating different impacts among people who breastfeed
and in the production of discourses on the topic in Brazilian society. It uses discourse analysis,
with Foucauldian inspiration, as a method of analyzing research materials, seeking to point out
the absence of studies in the field of public health that consider the experiences of those who expe-
rience breastfeeding beyond “good practices”.

Keywords: Motherhood; Breast-feeding; Gender; Communication; Health.

GENERO, SALUD Y LACTANCIA MATERNA: Representaciones
y discursos en el Brasil contemporaneo

Resumen: El articulo busca dialogar con estudios sobre género, ciencia y salud sin comprender
céHmo el imaginario social contemporaneo sobre la maternidad y la lactancia materna se construye
y articula en la superposicion entre los discursos oficiales de las organizaciones e instituciones
de salud y las experiencias maternas. Explora los resultados de dos estudios sobre comunicacién
y lactancia materna en Brasil, tratando de argumentar que el paradigma de la “buena madre”
continta reproduciéndose en las politicas oficiales y practicas profesionales del area, generando
diferentes impactos entre las personas que amamantan y en la produccion de discursos sobre el
tema en la sociedad brasilefia. Utiliza el analisis del discurso, inspirado en Foucault, como método
de analisis de dos materiales de investigacion, buscando superar la falta de estudios en el campo
de la salud publica que consideren las experiencias de lactancia materna mas alla de las “buenas
practicas”.

Palabras clave: Maternidad; Amamantamiento; Género; Comunicacion; Salud.
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GENERO, SAUDE E AMAMENTACAO: representacdes
e discursos no Brasil contemporaneo

Introducdo: género, maternidade, ciéncia e salude

Londa Schiebinger (1998), ao se debrucar sobre os entrelacamentos entre ciéncia
e género, revela conexdes entre a forma pela qual a propria ciéncia cristalizou nog¢des
de género e o destino biologico das mulheres ao eleger certas formas de classificacdes
taxonomicas sobre as espécies. A autora recorre a classificacdo feita por Carlos Lineu,
em meados do século XVIII, dos mamiferos a partir da introdu¢do do termo Mamma-
lia. A classifica¢do na taxonomia zoologica proposta uniu humanos e animais a partir
de uma semelhanga, as mamas, enquanto apontava para uma crucial diferenca entre
estas mesmas espécies: a razio.

A escolha das mamas como caracteristica comum diante de outras possiveis esteve
impregnada por um contexto politico no qual havia forte preocupa¢io com a mortali-
dade infantil e uma no¢ao de que as mulheres necessitavam estar o mais proximas pos-
sivel da natureza para manutengio de sua saude e de seus filhos. Com isto, refor¢avam-
-se praticas como a amamentag¢do de seus proprios bebés e era apregoada a extingdo da
amamentagio dita mercenaria, como no caso das amas de leite.

Ao dialogarem com o trabalho de Schiebinger, Alzuguir e Nucci (2015) apontam
a disseminacio de discursos “segundo os quais as maes deveriam seguir seu ‘instinto
animal’ e, atraves dele, os ditames ‘naturais’ das relacdes de proximidade das mu-
lheres com as fémeas do reino animal” (p. 233). Nesse sentido, o papel das mulheres
como principais cuidadoras de seus filhos era reforcado com argumentos produzidos
por uma ciéncia que veiculava um saber supostamente universal, ainda que localizado
e produzido sobretudo por homens brancos (Haraway, 1995).

Assim como a ciéncia serviu a propositos politicos, Foucault (1985), em ja classica
reflexdo, entendia a propria medicina como “estratégia biopolitica” (p. 80). Nela, a me-
dicalizac¢do do corpo feminino atua como um dispositivo social que funciona “norma-
tizando, administrando e regulando os aspectos da vida relacionados a reprodug¢io hu-
mana” (Vieira, 2002, p. 24). Dando prosseguimento ao trabalho de Foucault, Jacques
Donzelot (1980) pondera que a medicina tardou para considerar mulheres e criangas
como objeto de seu interesse. Assim, os assuntos que concernem a elas eram entendidos
como “coisas de comadre”, o que s6 mudou em meados do século XVIII na Europa. O
autor afirma que “a conquista desse mercado pela medicina implicava, portanto, uma
destrui¢do do império das comadres, uma longa luta contra suas praticas consideradas

inuteis e perniciosas” (Donzelot, 1980, p. 24).
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Com a cria¢ido da Ginecologia, ciéncia dedicada ao conhecimento do corpo fe-
minino que ndo encontra correspondente para o masculino, operou-se uma profunda
medicalizacdo do corpo da mulher, apontando particularidades da fisiologia femini-
na e formulando “um conjunto de teorias e praticas, pressupostos, teses, normas de
comportamento, visando ao adestramento dos corpos das mulheres, de seus desejos e
sensibilidades” (Matos, 2007, p. 15). Impera, a partir de entdo, uma ideia de natureza
feminina, determinando padrdes de comportamento — voltados, essencialmente, para
sua fun¢do materna — que tém sua origem e constri¢io, precisamente, na condi¢io bio-
logica da mulher, que predetermina seu papel social.

Segundo Vieira (2002), tal ideia esta baseada em determinados fatos biologicos que
acontecem no corpo feminino, como menstruar, gestar, parir e amamentar. A suposta
predestinacdo biologica da mulher acaba por converter “a maternidade em obrigacio”
(Matos, 2007, p. 17), e a identidade da mulher passa a estar focada na sensibilidade,
devogio e submissdo, secundarizando quaisquer aspiracdes intelectuais.

O processo de normatizacio e regulacio dos corpos e dos comportamentos con-
cernentes a eles estendeu-se, portanto, a pratica da amamentac¢do, com a medicina
higienista definindo o corpo feminino como provedor do alimento essencial ao cres-
cimento saudavel dos futuros cidaddos e criando, analogamente a “sexualidade util”
observada por Foucault (1988), uma ‘maternidade util’ (Kalil e Costa, 2012). Nesse
contexto, as campanhas em prol do aleitamento materno ganham destaque, constituin-
do um ponto fundamental tanto dos discursos quanto das a¢des higienistas. Ao mesmo
tempo que apresentavam a pratica do aleitamento como oportunidade para “estreita-
mento dos lagos familiares e de manifestagio do amor materno capaz de garantir o
bom desenvolvimento fisico e mental das criangas” (Matos, 2000, p. 80), criticavam
as maes que optavam por nio amamentar seus bebés, julgando-as egoistas e vaidosas.

Na logica dessa maternidade util, a mulher foi, mais uma vez, submetida a sua
condi¢do meramente biologica, e a subjetividade feminina, reduzida ao ideal da mae
higiénica, modelo que, segundo Costa (1999), nasceu “de um duplo movimento histo-
rico: por um lado, emancipacio feminina do poder patriarcal; por outro, ‘coloniza¢io’
da mulher pelo poder médico” (p. 255). O mesmo autor afirma que a argumentacio
higiénica sobre a voca¢do natural da mulher para a amamenta¢io era uma falacia,
em primeiro lugar porque, se fosse natural, “nenhuma mulher sobreviveria a sua sis-
tematica transgressio” (Costa, 1999, p. 257), além do que, se considerado somente o
argumento biologico, qualquer mulher estaria apta a amamentar um filhote humano e
nio apenas a propria genitora.

No entanto, Costa (1999) admite que, embora tendenciosa, a comparaciao da mu-
lher a outras fémeas animais era eficaz em meados do século XIX, sobretudo nas maio-
res capitais brasileiras, impulsionada, principalmente, pela elevada taxa de mortalidade

infantil e sua possivel consequéncia: a inviabilidade da nacdo moderna, desenvolvida.

https://doi.org/10.1590/1984-6487.se55.2024.40.e22215.a.pt



Sexualidad, Salud y Sociedad - Revista Latinoamericana 5-19
ISSN 1984-6487 / n. 40 / 2024 - 22215 / Fazzioni, N. & Kalil, I. / www.sexualidadsaludysociedad.org

Isso funcionou, segundo Freire (2009), como justificativa para o projeto pedagogico da
puericultura da época, “renovado na década de 1920, no apogeu da popularizacio do
ideario da maternidade cientifica” (p. 140).

Marques (2000) defende que, nos primeiros anos do século XX, no Brasil, a lin-
guagem médica sofreu um processo de endurecimento, passando dos conselhos as or-
dens e ndo mais permitindo que a mie escolhesse entre os métodos diversos de criacdo
dos filhos. A autoridade do médico se estendia para além da doenca, sendo exercida
também sobre a satde e alcan¢ando “aquela infinidade de atos privados que a mu-
lher exerce no cotidiano da maternidade” (Marques, 2000, p. 43). Essa nova mulher,
submetida a tutela médica, era nio somente uma agente da higiene social dentro da
familia, mas se tornaria “o baluarte da moral da sociedade e, dessa forma, as normas
médicas deveriam ser transmitidas pelas mies as suas filhas a partir da adolescéncia e
puberdade” (Matos, 2000, p. 80).

A mudanca trazida pelo olhar higiénico fez com que médicos e Estado passassem
a empreender inumeros esforcos — praticos e discursivos — para orientar as mulheres
sobre a importancia de seguir determinados preceitos de higiene e nutri¢io, culpabili-
zando-as pela elevada mortalidade infantil. Esse empreendimento tinha como elemen-
to fundamental a valorizacdo da crian¢a como centro da familia, posto que, a partir
daquele momento, ela era considerada como individuo em formacgio e garantia do fu-
turo vigoroso da moderna nagdo brasileira. A maternidade deixava de ser experiéncia
feminina exclusivamente, transmitida entre mulheres por gera¢des, transformando-se
em “um saber que emergia de um discurso profissional da medicina — na verdade, um
discurso masculino sobre as mulheres” (Matos, 2007, p. 24).

Neste artigo, argumentamos que a for¢a desses discursos normatizadores — e nor-
malizadores — da saide, funcionaram e funcionam ainda, para usar a terminologia
de Teresa de Lauretis (1994 [1987]), como “tecnologias de género”, pensando género
“como produto e processo de um certo nimero de tecnologias sociais ou aparatos bio-
médicos” (p. 123). Para Zanello (2018), “as tecnologias de género ndo sio, portanto,
apenas a representacio desse sistema de diferencas, mas também a producio delas” (p.
46). Em sua analise, nas sociedades gendradas, marcadas pelo binarismo, nas quais
o género é um fator estruturante, a autora entende que “podemos questionar sobre
os scripts e as expectativas normativas diferentes sobre o que é ser uma ‘pessoa’, seja
homem (ser um homem ‘de verdade’), seja mulher (ser uma mulher ‘de verdade’)” (Za-
nello, 2018, p. 32).

Baseando-se no conceito de dispositivo definido por Foucault (1985), Zanello
(2018) defende que, em nossa sociedade, o processo de subjetivacio da mulher — ou
a sua constitui¢do como sujeito — ¢ produzido por dois dispositivos privilegiados no
momento historico que vivemos: o amoroso, mediado pelo ideal estético, e 0 materno.

Nas palavras dela, a escolha do termo “dispositivo materno” ocorreu em razdo “da
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naturaliza¢io da capacidade de cuidar (em geral) nas mulheres, decorrente justamente
dessa mescla (razoavelmente recente, com o advento do capitalismo) entre a capacidade
de procriacdo e a maternagem” (Zanello, 2018, p. 149).

A partir da imbricacdo de género, ciéncia, maternidade e satde, procuramos nos
indagar sobre o lugar da comunicag¢io nesse processo. Certamente, ¢ possivel perceber,
ao longo deste texto, a centralidade que a nocdo de discurso(s) ocupa, sob a inegavel
influéncia do pensador francés Michel Foucault. Além de nos alertar para a relacio
dialética entre discurso e estruturas sociais (sendo o discurso instituido por elas ao
mesmo tempo que as institui), o autor observa como o discurso implica/esta implicado
em procedimentos de exclusio que definem o que pode ser dito, em que situagdes e
quem esta autorizado a fazé-lo.

Ora, se todo processo social esta relacionado a processos discursivos, e vice-versa,
no caso da biopolitica, ndo foi/é diferente. Dal’Igna et al. (2019), destacam que, no Bra-
sil dos séculos XIX e XX, houve uma proliferacio de discursos de cuidados voltados
“a corpos definidos como femininos, cuidados estes cada vez mais atentos, rigorosos
e precisos, sobretudo quando se trata de corpos de mulheres que deveriam se tornar
maes” (p. 9). Ao esmiugar o processo de desconstrucio do essencialismo ligado ao fe-
minino, a partir da nocio de género, possibilitamos, consequentemente, desconstruir
a no¢io de maternidade como uma identidade e uma experiéncia universal, apontando
para sua dimensio de constru¢ido cultural simboélica pensada a partir do campo da

comunicag¢do e saude.

Referencial tedrico

A Analise de Discurso (AD) de inspirac¢do foucaultiana foi uma orienta¢io funda-
mental para desnaturalizar os discursos pro-aleitamento materno, historicizando-os.
A perspectiva trazida pela Teoria dos Discursos Sociais (Veron, 1980) ou Semiologia
dos Discursos Sociais (Pinto, 1994) é o referencial que orienta a olhar o discurso como
produto de suas condi¢des sociais de produgio e espaco de lutas pelo poder. Tal pers-
pectiva tedrica e metodoldgica tem, entre suas pedras fundamentais, contribuicdes de
Michel Foucault, Pierre Bourdieu e Mikhail Bakhtin, autores que “trouxeram a proble-
matica linguistica e semiotica para o centro de suas teorias” (Pinto, 1999, p. 25).

Na AD que tem como inspiragido as reflexdes de tais autores, cabe ao semidlogo/
analista de discursos problematizar por que, dentro do universo de todos os textos
passiveis de citacdo, consciente ou inconscientemente, s6 alguns deles sdo citados/aces-
sados recorrentemente no texto analisado (Pinto, 1999). Por que isto foi dito em detri-
mento de outras coisas ndo ditas? Que outras coisas foram deixadas de fora do discurso

nesse processo continuo de selecdo e exclusio que orienta a pratica discursiva e por
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qué? Que sentidos sdo provocados/privilegiados e que outros sdo excluidos —ao menos
do contexto especifico da produg¢io desses discursos?

Tais questionamentos parecem essenciais para guiar a analise dos discursos atuais
em prol do aleitamento materno, entendendo que as omissdes ou restri¢des de sen-
tidos ndo sdo casuais. Como bem observou Foucault (2000, p. 10), “por mais que o
discurso seja aparentemente bem pouca coisa, as interdi¢des que o atingem revelam
logo, rapidamente, sua ligacio com o desejo e com o poder”. Assim, compreendemos
que a escolha de determinados sentidos acerca de um tema — em detrimento de outros
possiveis — faz parte de um processo institucional de decisio, que, mesmo que de for-
ma inconsciente, acaba revestindo determinada informacdo de norma (Pitta, 1993),
ocultando suas condi¢des de producdo por meio da naturalizacio dos sentidos. Isso
acontece frequentemente com os discursos oficiais, emitidos pelas vozes autorizadas,
quando estes assumem sua tendéncia a provocar o que Veron (1980) chamou de ‘efeito
ideologico’ do discurso absoluto, “aquele discurso que se mostra como o unico discur-
so possivel acerca daquilo que se fala” (Ibidem, p. 198).

Ao lado dessa corrente tedrica, a aproximagio com os Estudos de Género foi con-
dicdo necessaria para prosseguir na analise da polifonia discursiva que cerca a ama-
mentacdo (e a maternidade) hoje. Nesse sentido, mergulhamos nas reflexdes de auto-
ras que tematizaram, de forma polémica, a suposta naturalidade dos discursos sobre
maternidade que romantizam as praticas dentro do contexto de uma sociedade ainda
profundamente patriarcal, inclusive no ambito da pesquisa e da producio cientifica.

Lucila Scavone, pesquisadora que, por meio de diversos trabalhos, trouxe a luz,
ainda na década de 1980, a abordagem da maternidade sob a 6tica socioantropologica
e feminista, defende a existéncia de um fenémeno moderno que o socivlogo Anthony
Giddens (1993, p. 146) chamou de “invencdo da maternidade”, por meio da qual, em
muitas camadas nas sociedades modernas, assiste-se ao “papel proeminente da mae no
cuidado inicial do filho”. Tal modelo de maternidade se constituiria, segundo Scavone,
por uma associa¢do da maternidade com a feminilidade, atrelando a mulher ao papel
supostamente natural de mae, “atribuindo-lhe todos os deveres e as obrigacdes na cria-
¢do dos(as) filhos(as) e limitando a funcio social feminina a realizacdo da maternida-
de” (Scavone, 2004, p. 173).

Em sua obra Dar a vida e cuidar da vida, Scavone (2004) retine pesquisas tedricas
ou empiricas realizadas por ela no que nomeou de “problematica sociol6gica das mu-
lheres, especificamente no campo da saude” (Scavone, 2004, p. 9). No livro, a autora
estabelece e/ou consolida reflexdes que consideramos fundamentais sobre a relagdo do
feminismo com a dos direitos reprodutivos, politicas de saude e de género, dedicando
sua parte final ao tema da maternidade, sua historicidade, suas multiplas faces e liga-
¢des com saude, familia e relagdes de género. Nesse sentido, afirma que a normatizac¢io

do corpo e dos cuidados com a vida levou a uma responsabilizagio da mulher pela
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saude da familia, e destaca que ela é ainda mais notoria “nos periodos da gravidez e da
amamentacio, nos quais o ‘corpo-a-corpo’ da mie com a crianga possibilita a fantasia
de causa e efeito” (Ibidem, p. 135).

Também Dagmar Estermann Meyer, em seu proficuo trabalho articulando edu-
cacdo, estudos de género e satude coletiva, observou uma nova “politizacio da mater-
nidade”, na qual o processo de gerar e de cuidar dos filhos, que devem ser “equilibra-
dos e saudaveis”, “passa a ser social e culturalmente definido (...), responsabilidade
individual de cada mulher que se torna mie, independentemente das condi¢des sociais
em que essa mulher vive” (Meyer, 2003, p. 37). Segundo a autora, tal politizagio ¢é
“incorporada e difundida pelas politicas de Estado, pelos manuais, revistas, jornais,
televisdo, cinema e publicidade. E o modelo da miae cuidadosa - que cuida e se cuida -
triunfa e, a0 mesmo tempo, se democratiza” (Meyer, 2009, p. 83).

Entre as autoras estrangeiras, destacamos a filosofa feminista francesa Elisabeth
Badinter (1985, 2011), com obras cruciais para a desnaturalizacio do fendmeno da
maternidade no mundo ocidental contemporaneo, calcado no que a autora nomeou
de “mito do amor materno” (Badinter, 1985), estando o aleitamento materno no cerne
dessa filosofia moderna de maternidade (Badinter, 2011). E a partir da analise desta
autora sobre iniciativas que promovem a amamenta¢do que surge a ideia de que uma
“boa mae” é aquela que naturalmente, pde as necessidades do filho acima de tudo
valorizando necessidades naturais da crianca. Emerge ai uma forte ideia de natureza
materna profundamente enviesada.

No contexto brasileiro, a situacdo nao ¢ diferente. Em seu trabalho, Kalil (2016)
analisou materiais educativos produzidos pelo Ministério da Saude (MS) e voltados a
mulheres e profissionais de satide e pe¢as de campanhas da Semana Mundial da Ama-
mentag¢do (Smam), que acontece, anualmente, de 1° a 7 de agosto. A autora constatou
que, embora muitos dos materiais de promog¢io e orienta¢do ao aleitamento materno
oficiais se dirijam a mulher, a politica voltada a questdo — Politica Nacional de Promo-
¢do, Protecdo e Apoio ao Aleitamento Materno, cuja constru¢io teve inicio em 2010
no Brasil (Brasil, 2017) — ndo se destina a ela. Ligada a Coordenacio-Geral de Saude
da Crianc¢a e Aleitamento Materno, seu objetivo final ¢ a saude, sobretudo nutricional
e imunologica, da crianga.

Nessa dire¢do, na maioria dos discursos oficiais, a mulher nio ¢é tratada como
sujeito, mas como um instrumento necessario ao fornecimento do leite materno — o
melhor alimento — a crianga. Para que ela adote a pratica do aleitamento materno nos
parametros preconizados pelo MS — que segue rigorosamente os parametros da Orga-
nizacdo Mundial de Saide (OMS) —, os discursos tém, em geral, um tom prescritivo,
imperativo, com uso de expressdes como “Amamente exclusivamente até 6 meses” e
“Dé ao seu filho o que ha de melhor”.

Assim, ndo ¢ de espantar que tantas mulheres se sintam culpadas ou envergo-
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nhadas por ndo quererem ou nio conseguirem amamentar. Segundo Erin N. Taylor e
Lora Ebert Wallace (2012), as questdes de culpa e vergonha emergem das discrepancias
entre os significados propostos pelo discurso hegemodnico das organizacdes nacionais e
internacionais e os significados produzidos por aquelas que amamentam. As maes que
nio amamentam ou nao obedecem aos parametros definidos de amamenta¢io podem
sentir culpa, tristeza ou inadequacio. Além disso, mies que nio refletem expectativas
de amamenta¢io hegemonicas podem ser vistas como rejeitando um ideal de feminili-
dade que relaciona a amamentag¢do a natureza feminina. Tais criticas podem fazer com
que uma mie que ndo amamenta se sinta ‘uma mulher incompleta’.

Meyer (2000) também questiona os limites e possibilidades de mies “de carne e
0ss0” se reconhecerem nessas representagcdes € a que custo, e se pergunta acerca de
“que outros interesses estio em jogo quando se produzem defini¢des de maternidade
que transformam o aleitamento em um imperativo irrefutavel e inquestionavel” (p. 15),
atuando na perspectiva da consolidacio do que a autora nomeou de uma “nova politi-
zacdo do seio e do aleitamento materno”. Como bem pontuou Meyer (2000), a identi-
ficacdo das mies de “carne e 0sso” com tais representagdes ¢ um processo complexo e

que merece investiga¢do atenta.

A maternidade pelo olhar da Comunicacgao e Saude: espacos
maternos de producdo de discursos e sentidos

Embora seja inquestionavel o impacto da produgio discursiva de 6rgios oficiais
sobre amamenta¢do nos sentidos experimentados por mulheres que amamentam, é
fundamental indagar o que estas mulheres dizem, pensam e experimentam durante a
amamentacio e de que forma seus discursos também ecoam na sociedade e produzem
novas representagoes sobre maternidade.

Para pensar sobre o assunto, lancamos mio de duas pesquisas realizadas sobre
o tema nos ultimos anos, ambas no ambito do Laboratério de Comunicacio e Saude
(Laces) do Icict/Fiocruz. Uma delas analisou relatos encontrados na internet, enquanto
a outra se utilizou de entrevistas individuais realizadas com maies que haviam ama-
mentado e desmamado seus filhos. Ambas partiram de um ponto comum: que, ao lado
dos discursos oficiais da saude, muitos outros discursos, em grande parte midiaticos,
compdem a polifonia acerca das representagdes maternas, em correlagdo com as repre-
sentag¢des do feminino em geral.

No caso da primeira pesquisa (Fazzioni, 2021, Fazzioni e Lerner, 2024), acercou-se
do tema em comunidades de uma plataforma digital internacional, com ampla popula-
ridade entre as brasileiras, o Baby Center, que oferece um espag¢o de intera¢do para suas

usuarias chamado “Comunidade”, na qual a pesquisa foi realizada. Diante do volume
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de informacgio disponivel, optou-se por utilizar a palavra “leite” nos mecanismos de
busca do portal e, a partir dai, mapear artigos (produzidos pela equipe do Baby Cen-
ter) e grupos e topicos criados pelas proprias usuarias na “Comunidade”. O uso dessa
palavra justifica-se pelos diferentes sentidos e experiéncias atribuidas a esse fluido, que
pode ser tanto o leite materno quanto outros tipos de leite, o que permite diversificar
experiéncias que podem incluir aquelas de nio sucesso com a amamentagio e a neces-
sidade de introducido de outros leites.

A metodologia justifica-se pelo fato de a internet ter se tornado, desde os anos
2000, uma importante ferramenta de encontro, produg¢io e divulgacio de informacgio
sobre maternidade e amamenta¢io para maes e por maes (Braga, 2008; Tomaz, 2015).
Destaca-se também o fato de a pesquisa ter sido realizada no ano de 2020, no contexto
da pandemia de Covid-19, o que intensificou o uso e acesso a plataformas digitais, com
0 acesso restrito a diversos equipamentos de saude.’

Nos discursos analisados, nos deteremos nos topicos criados pelas usuarias no
periodo analisado que traziam a palavra “leite”. Utilizamos um mesmo periodo de
analise para toda amostra, que incluiu todas as postagens feitas no ano de 2019. Nesse
periodo, encontramos 148 topicos que traziam a palavra “leite”. Todos eles haviam
sido criados por mulheres maes, exceto por um unico post de um pai, que expressava
preocupag¢do com o cansag¢o de sua esposa em razio da amamentagaio.

De um modo geral, ao analisar as postagens na plataforma, observamos trés cate-
gorias predominantes: 1) dificuldades e davidas com a amamentagio; 2) dificuldades e
duvidas com a oferta de outros leites e 3) situacdes que mesclavam as duas categorias
anteriores. Revelamos, em seguida, alguns dos topicos analisados para ilustrar nosso

argumento:

1. “Alguém sabe quando a gente para de ficar vazando sem parar o tempo
todo? Quando regula a quantidade de leite? Amo amamentar mas acho um

saco sujar todas as roupas com leite...”

2. “Voltei a trabalhar e ndo estou conseguindo tirar leite suficiente pra deixar
pois fico quase duas horas na bombinha elétrica pra sair 60 ml! Alguém

passou por isso?! Obrigada”

3. “Bom dia, meninas. Estou sem condi¢cdes de dar o nan 2 para minha bebé
ela s6 tem 7 meses queria mudar para um leite mais barato queria dar o
ninho s6 que tenho medo dela adoecer. Alguma de vocés tém uma expe-

A . 13 A A . . .
riéncia como a minha e como o bebé de vocés reagiram a outro leite mais
barato?”

T O projeto foi aprovado pelo CEP sob o CAAE 30185120.4.0000.5241.
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4. “Alguém sabe qual é o melhor leite q posso dar uma urgén-
cia pro meu bebe 2 meses? Estou com a minha filha de 3 anos in-
ternada e ndo estou conseguindo tirar leite pra dar pra pequena”.
(Textos extraidos da “comunidade” Baby Center em 2020).

Observando os textos acima, podemos afirmar que as davidas vio muito além
dos beneficios da amamentac¢io e de como amamentar nos periodos iniciais de vida
do bebé ou de desinformacio que poderia ser evitada com orienta¢cdes padronizadas.
Existe uma rotina de alimenta¢do dos filhos e situag¢des especificas, permeadas por
duvidas e escolhas que envolvem desde questdes rotineiras, como a quantidade de rou-
pa que se precisa lavar durante o dia (devido aos vazamentos de leite), até outras mais
disruptivas, como o retorno precoce ao trabalho ou a internaciao de um outro filho.

Notamos ainda que, em se tratando de uma plataforma utilizada por um grupo
heterogéneo do ponto de vista socioeconémico, limita¢des financeiras perpassavam
constantemente as possibilidades e escolhas que faziam. Diante da impossibilidade de
oferecer leite materno, muitas mulheres tiravam davidas sobre o modo de oferecer ou-
tros leites. A formula infantil seria entendida como a “melhor op¢do”, mas teria como
maior empecilho o custo financeiro. Assim, outros leites acabavam sendo introduzidos
nas dietas infantis sem muita certeza sobre quais seriam seus beneficios e riscos (por
exemplo: leite de vaca, compostos lacteos, cereais, entre outros, como na postagem 3).
Tal escolha ¢ normalmente, cercada pela culpa e pelo medo de estarem fazendo algo
ruim para os seus proprios filhos.

Este parece ser um ponto central que contrasta com os materiais oficiais das autori-
dades de satde que pouco abordam a questdo de outros leites, quando da impossibilida-
de ou dificuldade em amamentar — tdo presente em nosso material. Ha um siléncio em
torno do que nio ¢ entendido enquanto ideal,? abrindo-se espaco para muitas davidas.

Tais resultados dialogam com outros trabalhos sobre o tema na area recentes.
Schindler-Ruwisch (2018), por exemplo, em estudo realizado nos Estados Unidos com
aplicativos de amamenta¢io, demonstrou que aqueles que promoviam trocas de men-
sagens ao vivo contribuiam para um maior tempo de amamentacdo, ao contrario da-
queles que s6 ofereciam consultas informativas (Schindler-Ruwisch, 2018). Nobrega
(2016) e Cavalcanti (2016) trazem exemplos de experiéncias semelhantes nas cidades
brasileiras de Natal e Belém, respectivamente, que indicam para o mesmo sentido a
partir de experiéncias de grupos sobre amamenta¢io formados em servicos de men-
sageria — no caso, o WhatsApp -, cuja origem foi o encontro entre essas mulheres em

servicos de saude.

2 A OMS recomenda que os bebés sejam alimentados exclusivamente com leite materno até os 6

meses de idade. E que, mesmo ap6s a introdu¢do dos primeiros alimentos sélidos, sigam sendo
amamentados até, pelo menos, os 2 anos de idade.
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Por outro lado, em uma revisdo critica da literatura sobre acesso a informacio
on-line voltada a amamenta¢do nos ultimos dez anos, Dalmaso e Bonamigo (2020)
expdem uma preocupacdo de que o material disponivel on-line seja o mais rigoroso
possivel em termos de informacdes baseadas em evidéncias cientificas. Assim, embora
reconhecam que tais trocas podem desempenhar um papel importante na “educacio
em saude”, também apontam que elas podem incluir a transmissdo de “crengas, mitos
e tradicoes arraigados na cultura local”, que muitas vezes contrastam com as recomen-
dagoes atuais.

O que a pesquisa exposta aqui demonstra, entretanto, ¢ que as diretrizes oficiais e
outros discursos parecem estar distantes e contrastantes da realidade das mulheres. Ao
analisar as postagens na plataforma observamos que o modelo comunicacional hege-
monico sobre amamentacdo — com foco em modelos ideais de maternidade e cuidado
— mobiliza duvidas e contradiscursos entre as mulheres que se comunicam e produzem
informacio nas redes. Assim, notamos que a maior parte dessas mulheres parece sa-
ber o que deve fazer para melhor alimentar seus filhos em um contexto “ideal”, mas
nio o que deve fazer quando ndo consegue atingir esse padrdo por inimeros motivos:
rotinas exaustivas, questdes financeiras, retorno ao trabalho, cuidados com outros fi-
lhos, necessidade de desmame, questdes fisiologicas das maes ou bebés ou sensacdo de
exaustio e cansago.

A segunda pesquisa abordada partiu de constata¢des provenientes de estudo an-
terior, que se dedicou a analisar os discursos de promocgio e orienta¢do ao aleitamento
materno contemporaneos (Kalil, 2016). Em tal estudo, a autora observou que as pers-
pectivas maternas nio eram levadas em considera¢io, uma vez que os materiais anali-
sados, produzidos pelo MS brasileiro, nio pontuavam quaisquer sentimentos da mu-
lher que amamenta e minimizavam possiveis dificuldades, colocando no desejo da mie
a possibilidade ou ndo de continuar amamentando ao final da licen¢ca maternidade. Os
materiais também nio problematizavam intera¢des e impactos sociais implicados na
amamentacio, tais como a sexualidade do casal durante o periodo da amamentacgio, o
trabalho feminino — seja em casa ou no mercado de trabalho formal — e a participacao
do pai, companheiro ou companheira ndo apenas na amamenta¢do, mas no cuidado
em geral com o filho, desenvolvendo melhor o conceito da maternagem como uma
pratica que pode ser exercida pela mie, mas também pelo outro que compartilha o
cuidado (Kalil, 2016).

Nesse sentido, procedeu-se a proposi¢do de um novo projeto de pesquisa,® que
buscou conhecer percep¢des maternas sobre amamentacdo e desmame e as implica¢des

dessas experiéncias para as mulheres, seus filhos e familias, relacionando-as aos sen-

3 Aprovado pelo CEP sob o CAAE 80761917.6.0000.5269.
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tidos privilegiados ou silenciados nos discursos dos materiais oficiais. A metodologia
escolhida para selecido das entrevistadas foi a amostragem em “bola de neve”, em que
um(a) participante indica outra potencial participante, e assim sucessivamente. Tam-
bém seriam realizadas entrevistas com maes cujos filhos fossem atendidos no ambu-
latério pediatrico de uma institui¢do publica federal de saude, o que nio foi possivel
devido ao isolamento social imposto pela pandemia de Covid-19.

As entrevistas ocorreram no periodo de julho de 2019 e abril de 2020, com onze
maes que haviam amamentado e desmamado seu bebé (mais novo) ha, no maximo,
dois anos, tendo cinco delas ocorrido presencialmente e seis, de forma remota, por te-
lechamada ou videochamada.* O roteiro semiestruturado era composto de 27 pergun-
tas distribuidas em trés partes: 1) Perfil socioecondmico e familiar da entrevistada; 2)
Experiéncia do processo de amamentacgido; e 3) Experiéncia do processo de desmame.

A idade das mulheres variava entre 33 e 42 anos e sua escolaridade ia de superior
incompleto (uma pessoa) até doutorado completo, sendo que seis afirmaram possuir
pos-graduacio lato ou stricto sensu (residéncia, especializacdo, mestrado, doutorado).
A época da entrevista, somente uma entrevistada ndo exercia atividade remunerada e
todas afirmaram trabalhar fora de casa (inclusive a que estava sem remuneracio). Nove
entrevistadas declararam ter renda mensal maior que cinco salarios-minimos. Seis de-
las eram casadas, enquanto cinco afirmaram possuir estatuto de unido estavel.

Na analise das entrevistas, destacou-se o fato de que determinados aspectos das
vivéncias maternas de amamenta¢ido e desmame ndo se encontram incorporados aos
discursos oficiais, aspectos que, muitas vezes, trazem a tona as contradicdes e ambi-
valéncias com relagdo as experiéncias de amamenta¢do e maternidade. Um exemplo
sdo os sentimentos de desapropriacdo do proprio corpo e de invisibilidade da mulher
durante o periodo de amamenta¢do (Kalil e Aguiar, 2020), que ficam muito evidentes
nos depoimentos de algumas maes, como: “Durante a gravidez, todo mundo s6 olha
pra sua barriga, depois que o bebé nasce, todo mundo s6 olha pra crianga e para o seu
peito.” (Diana); “E aquela coisa que vocé realmente acaba deixando de existir, entdo
voceé vai ficando 12 em ultimo plano.” (Clara); “O foco era tio grande nela [a bebé] que
eu nem prestava muita atengdo em mim.” (Helena).

Também para a maioria das entrevistadas, as relagdes com o trabalho e com o
companheiro foram afetadas no periodo em que estavam amamentando. A relacdo
conjugal, em seu aspecto sexual, sofre os efeitos das mudancas nos sentidos atribui-
dos ao corpo da mulher-mie. O afastamento dos parceiros durante a amamentagio,

relatado por elas, pode ocorrer, em grande medida, pela “indissocia¢io entre corpo da

*  Na apresentagio dos resultados, as entrevistadas receberam nomes ficticios que elas mesmas esco-

lheram (ou delegaram a escolha a pesquisadora) no intuito de preservar seu anonimato.
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maie e corpo do bebé” (Kalil e Aguiar, 2021, p. 604), que se concretiza, por exemplo,
no fen6meno nomeado por Sandre-Pereira (2003, p. 477) de “tabu do seio materno”.

O seio, particularmente central no processo de amamentacao, € visto por algumas
mulheres como um espaco sagrado, destinado apenas ao bebé, e nio mais com a fun-
¢do erogena tradicionalmente ocupada no corpo feminino. Isto se apresenta em falas
como: “Atrapalha muito porque, no inicio, s6 de encostar vocé ta toda molhada, né.
(...) Ter relagio de sutia o tempo inteiro porque, né, corre o risco de sujar o outro, de se
sujar.” (Diana); e “Eu faco sexo de sutid. (Risos) Meu espago ¢ sagrado, me da muito
nervoso assim de qualquer intera¢do com o peito. Ele vira, pelo menos pra mim, esse
espaco.” (Violeta).

Mas nao apenas o corpo muda durante a amamentacio. Como a Psicanalise ja
tematizava, o “tornar-se mae” também redireciona o interesse libidinal, sobretudo da
mulher, para a crianga, envolvendo um enorme investimento emocional iniciado du-
rante a gravidez (Queiroz, 2005), como aparece na fala de uma das entrevistadas: “A
gente fica voltado pra cria, né. (...) Era como se o marido nem existisse. (...) Entdo é um
amor tio louco por aquele filhote que ndo tem olhos pra outra pessoa.” (Clara).

Ainda sobre os distanciamentos entre vivéncias maternas e os discursos oficiais, o
desmame, compreendido como o encerramento completo da amamentagdo, aconteceu
por iniciativa das mies (com exce¢do de uma em onze), enquanto os discursos profe-
ridos pelo MS sdo em defesa do chamado “desmame natural”, aquele protagonizado
pela crianga.

Ao lado de certo sentimento de falta ou perda do aconchego que tinham com o
bebé durante a amamentag¢io, na quase totalidade dos casos, as mulheres entrevista-
das estabeleciam, em seus depoimentos, uma relacdo entre o desmame de seus bebés/
criancgas e a recuperagio da autonomia sobre o préprio corpo. Este sentimento pdde ser
traduzido em falas que enfatizam “uma sensa¢do maior de liberdade, principalmente
a noite (...), eu tinha um pouco dessa sensacio, as vezes, de querer fazer alguma coisa,

3%

mas de falar ‘ndo, ndo vou porque ele vai precisar do peito pra dormir’” (Clara); ou
abordam a ideia de “uma libertacio. Total. (...) Por exemplo, eu gosto de beber. Ai, ah,
nio vou beber... (...) Ai vocé bebia, ficava culpada... S6 de tirar isso, pra mim, ja foi
uma grande coisa.” (Laura). A fala de uma das entrevistadas resume o sentimento con-
traditério vivido por algumas mies com relacio 4 amamentacdo: “E bom, mas também
¢ uma prisio.” (Estela).

Um dos limites colocados a generalizagdo dos resultados da pesquisa ¢, além do
numero de entrevistadas, a homogeneidade da amostra, que se concentrou nos estratos
socioecondmicos mais elevados e com uma formacio escolar que também propicia,
a0 menos em tese, 0 acesso a uma maior gama de informag¢des, bem como uma maior
capacidade de reflexdo sobre as experiéncias vivenciadas e de problematizac¢io da via-

bilidade das recomendacdes preconizadas nos discursos oficiais.
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Ainda assim, acreditamos que apresenta uma contribui¢io qualitativa para o cam-
po, considerando que a maioria dos estudos sobre amamenta¢io costuma partir de
uma perspectiva médica e de satde publica, havendo poucas analises sobre experién-
cias que vdo além do que seriam consideradas as “boas praticas” incorporadas nesses
discursos (Shaw, 2007).

Conclusoées

Nesta reflexdo, buscamos demonstrar como os discursos contemporaneos pro-
-aleitamento materno corroboram com a concepgio dos seios maternos e do corpo da
mulher como um todo e sua propria subjetividade como objetos de regulagdes exter-
nas, compreendidos como um meio ou canal para fornecer aquele alimento-produto
que é um direito da crian¢a. Embora seja perceptivel uma consideravel polifonia nos
discursos emitidos em diferentes situacdes, ainda permanece a centralidade da crianca
na abordagem sobre amamentag¢do, por meio de uma linguagem que objetifica a mu-
lher, deixando transparecer a ideia de que € seu dever atuar no sentido da conquista da
saude fisica, mental e emocional de seus filhos. Fonte do precioso leite, o corpo femi-
nino ¢ objeto de regulagio estatal, convertendo-se em instrumento da politica publica
em prol da saude infantil.

O paradigma da “boa mie” (Badinter, 2010), portanto, segue sendo refor¢ado
a partir da presenca de um discurso sobre ‘instinto materno’ presente em discursos
médicos, cientificos e pelo senso comum, ainda que hoje revestido de maneira distinta
do receituario higienista presente no inicio do século passado. Embora o acesso a in-
formag¢do ampliado e uma maior articulagdo das mulheres em movimentos politicos e
discussdes sobre maternidade na cena publica estejam presentes no contexto brasileiro
atual, ainda faz parte da realidade de muitos profissionais médicos, servicos de saude
e da sociedade como um todo a incapacidade de lidar com as ambivaléncias, do ponto
de vista da mulher, entre querer e poder amamentar.

Neste contexto, a internet ¢ sem duvida uma ferramenta importante de acesso a
informacio e construgio de saberes e redes de apoio para mies brasileiras. Mas como
visto anteriormente, assim como a sociedade de um modo geral, a internet também
apresenta um movimento de constru¢do de discursos e contradiscursos sobre materni-
dade. As experiéncias de blogs, sites e redes sociais reforcam os diversos desafios en-
frentados por mulheres no processo de cuidado de seus filhos, como a excessiva carga
de responsabilidade que carregam, os padrdes que acreditam ter que seguir para obter
sucesso nessa tarefa de cuidado, mas igualmente de que forma a “rede digital” contri-
bui em alguns casos para o atravessamento dessas dificuldades e construgdes de outras

formas de entendimento de suas vivéncias.
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Observa-se, por fim, que mulheres ndo buscam somente informag¢do; buscam, so-
bretudo, apoio e acolhimento para suas a¢des e decisdes quando interagem no ambien-
te digital. Embora seja notavel a profusdo de informag¢des sobre amamentagdo na inter-
net e a necessidade de pensar formas de qualifica-la, é preciso compreender a interacio
digital relativa a maternidade como algo que esta além do acesso a informacao.

Os dois exemplos de pesquisa aqui citados demonstram a relevancia de se atentar
para discursos de mulheres que amamentam e como tais experiéncias vividas se con-
trapde a imagem e expectativa do que “deve” ser amamentar por meio de discursos
oficiais ou mesmo daquilo que a midia veicula em torno da imagem feminina. Nesse
sentido, sdo também um convite a reflexio sobre como campanhas de amamentacdo
e outras a¢oes de comunicacdo podem abordar este tema de forma menos idealizada,
sendo necessario compreender também como o espaco digital pode ser potencializado
enquanto rede de apoio para essas mulheres.®

Esperamos, com este trabalho, dar visibilidade as diversas nuances e contradi¢des
que perpassam as experiéncias de amamenta¢do e maternidade atualmente, contri-
buindo para a formula¢io de um novo modelo de aten¢io e comunicagdo ao tema, bem
como de novas perspectivas, mais dialogicas e inclusivas, no ambito da Comunicacdo

e Saude.

Recebido: 22/11/2023
Aceito para publicacdo: 05/06/2024

> Eimportante registrar a necessidade de um debate sobre seguranca digital e garantias a protecio

dos dados pessoais a partir destas interagdes.
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