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A Golden Hour também conhecida como “hora dourada” representa 0 momento
oportuno na primeira hora de vida do recém-nascido para fortalecer vinculos,
minimizar riscos e possibilitar sucesso na amamentacao. Altamente recomendada
e reconhecida pela Organizacdo Mundial da Saude, a amamentacao na primeira
hora de vida € um importante componente a saude do concepto, podendo reduzir
em 22% a mortalidade neonatal causadas por infecgbes, sendo amplamente
incentivada sua adesao nas rotinas hospitalares. Objetivou-se relatar a experiéncia
de uma residente em enfermagem obstétrica acerca dos desafios enfrentados na
assisténcia com incentivo a amamentacao na primeira hora de vida do recém-
nascido. Trata-se de um estudo descritivo, caracterizado como relato de
experiéncia, vivenciado por uma enfermeira, residente em enfermagem obstétrica,
em setor obstétrico de uma instituicdo publica de saude de nivel secundario,
referéncia dos municipios consorciados de saude, localizada geograficamente na
microrregido Cariri, mesorregido do Sul Cearense, no periodo de abril a maio de
2023. Como resultados, identificou-se, principalmente, que apds a assisténcia ao
parto vaginal e nascimento ao se incentivar a amamentagdo na primeira hora
algumas puérperas assistidas, por vezes, acabam tendo resisténcia a essa pratica
pela desinformacéo acerca dos beneficios, receio acerca do bico mamario, cansaco
materno, referir ndo possuir leite ou pouca adesdo do recém-nascido a mama.
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Outros fatores implicantes foram vivenciados, como a pressa do servico para 0s
cuidados mediatos como pesagem, medicdo e vacinagcdo, procedimentos que
devem ser realizados apés a primeira hora de vida. Nesse sentido, destaca-se a
partir do exposto, que os desafios se concentraram na resisténcia e despreparo
guanto a pega correta, desinformacdo materna quanto aos beneficios e fatores
como pressa ha continuidade dos procedimentos hospitalares. As dificuldades
experienciadas sinalizam maior preparo e sensibilizacdo dos profissionais que
ofertam os cuidados neonatais diretos, bem como, a necessidade de um olhar
cuidadoso e melhor articulacdo dos servigos pré-natal e maternidade com apoio a
promogao e protecdo ao aleitamento materno.

Descritores: Aleitamento Materno; Enfermagem Obstétrica; Saude Materno-
Infantil.



