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A ATUAGAO DO ENFERMEIRO NO ACOMPANHAMENTO PRE- NATAL

Elaine Gongalves De Lelles Santos®
Leticia Luiza Dias De Oliveira Brito’

Sandra Suely Magalhaes 2

RESUMO

Introducgao: Assisténcia pré-natal se estabelece como fator fundamental de fomento
para mudancas no nucleo de cuidado, objetivando o acolhimento a gestante.
Objetivo: O presente estudo tem como objetivo evidenciar a importancia da
atuacao do enfermeiro nas consultas de pré-natal. Metodologia: Trata-se de estudo
exploratorio, descritivo, de revisdo literaria. Resultados: 80% dos estudos
abordaram a necessidade da troca de experiencia, visando a humanizagao entre
enfermeiro, paciente e familia, 10% abordaram a importancia dos protocolos de
atendimento e a qualificacdo dos enfermeiros, outros 10% abordaram a estrutura a
nivel operacional e as condi¢gdes de trabalho disponibilizadas no atendimento a
gestante. Conclusao: O presente estudo evidenciou de forma clara aimportancia
da participacao do enfermeiro no acompanhamento pré-natal.

Palavras-chave: Cuidado pré-natal, enfermagem, cuidados de enfermagem,
atendimento a gestante

THE NURSE'S PERFORMANCE IN PRENATAL FOLLOW-UP

ABSTRACT

Introduction: Prenatal care is established as a fundamental factor in promoting
changes in the care center, aiming at welcoming the pregnant woman. Objective: The
present study aims to highlight the importance of the nurse's role in prenatal
consultations to gather information, evaluate concepts, compare data, observe the
existence of research on the subject, evaluate the number of studies found, analyze
the relevance of each one relating them to the study. Methodology: This is an
exploratory, descriptive study of literary review. Results: 80% of the studies
addressed the need to exchange experiences, aiming at humanization between nurse,
patient and family, 10% addressed the importance of care protocols and the
qualification of nurses, another 10% addressed the structure at the operational level
and the working conditions available in the care of pregnant women. Conclusion: The
present study clearly showed the importance of nurses' participation in prenatal care.

Keywords: Prenatal care, nursing, nursing care, care for pregnant women
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1. INTRODUGAO

Estudos mostram que a atencdo pré-natal de qualidade diminui
acentuadamente a morbidade e a mortalidade materno-infantil e para isto a
atengao pré-natal e puerperal é de extrema importancia e de responsabilidade
do Sistema Unico de Saude. A sustentacdo e o progresso da salde materno-
infantil no Brasil se caracterizam como alguns dos objetivos estabelecidos pelo
Ministério da Satde (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

Com o objetivo de fortalecer as agbes voltadas ao atendimento materno-
infantil foi criado em 2011 a Rede Cegonha, propondo a mulher nos periodos da
gravidez e pés-parto agdes de prevengao e promogao a saude, bem como de
diagndstico e tratamento adequado das intercorréncias neste periodo
(MINISTERIO DA SAUDE, 2014). Estudos realizados em 2014 indicaram que,
aproximadamente 40% dos 10.446 6bitos neonatais e infantis evitaveis ocorridos
no Brasil estavam relacionados a inconformidades na gestagéo (MINISTERIO
DA SAUDE, 2015).

A constatagdo do risco gestacional realizada através do trabalho do
enfermeiro garante a orientagdo e o encaminhamento adequado em cada etapa
da gestagdo (MINISTERIO DA SAUDE, 2012). Assisténcia pré-natal se
estabelece como fator fundamental de fomento para mudangas no nucleo de
cuidado objetivando o acolhimento a gestante, consolidando seu direito a uma
atencdo de qualidade, como elemento de cidadania. Esse entendimento s se
tornou possivel devido modificagdes nas politicas de saude e rupturas de
paradigmas no seu molde assistencial (MINISTERIO DA SAUDE, 2000).

A qualificacao e o empenho dos profissionais de saude envolvidos no
acompanhamento pré-natal se mostram muito importantes para reduzir
indicadores negativos e promover melhor qualidade de vida na gestacédo e no
pos-parto (CUNHA, 2009; NAGAHAMA; SANTIAGO, 2006). Assim, evidencia-se
a importancia da prestagdo de uma assisténcia qualificada as mulheres
gestantes o mais precocemente possivel, com foco na prevengao de possiveis
complicacdes inerentes & gestacdo (ARAUJO 2010; SPINDOLA; PENNA;
PROGIANTI, 2006).

Em relacdo a prevencéo de complicagbes na gestacéo, o Ministério da
Saude (MINISTERIO DA SAUDE, 2013) afirma:
“Acdes de saude devem estar voltadas para a cobertura
de toda a populacdo-alvo da area de abrangéncia da unidade de
saude, assegurando minimamente seis consultas de pré-natal e
continuidade no atendimento, no acompanhamento e na avaliagéo

do impacto destas acbes sobre a salde materna e perinatal.”



Nas Uultimas décadas a mortalidade materno-infantil sofreu uma
acentuada reducdo, mas a quantidade de 6bitos neonatais continua com indices
insatisfatorios, sendo que, a grande preocupacgao é com o fato de que tais obitos
ainda ocorrem por causas evitaveis. Mesmo havendo uma ampliacido
consideravel na cobertura do acompanhamento pré-natal no Brasil, as causas
mais recorrentes da morbimortalidade materna e perinatal sao a, hipertensao
arterial sistémica, bem como a sifilis congénita, agravos esses que podem ser
acompanhados e reduzidos mediante um bom cuidado pré-natal (MINISTERIO
DA SAUDE, 2013).

Estudos consolidam a importancia das consultas realizadas por
enfermeiros, principalmente no quesito orientagcdo as gestantes, mostrando
também a existéncia de uma relacéo entre nivel de escolaridade e o numero de
consultas pré-natais realizadas, indicando que o medo e a desinformagao
comumente estido relacionados, diante disso é comprovado que as gestantes
que sao bem orientadas e acompanhadas por enfermeiros preferem o parto
natural (TEIXEIRA; AMARAL; MAGALHAES, 2010).

A mulher deve se manter inserida em agdes educativas dirigidas por
enfermeiros, como reunides e grupos de gestantes durante todo o periodo de
gravidez, mantendo também a assiduidade nas consultas pré-natais, com o
médico e o enfermeiro, sendo estas fundamentais no acompanhamento direto
da gestante e do bebé (LANDERDAHL, 2007; RIOS; VIEIRA, 2007).

O enfermeiro deve incentivar também a participagao dos companheiros
e familiares nas reuniées de grupos de gestantes, com intuito de proporcionar
maior seguranga a gestante, tendo em vista que, ao ser acompanhada em seu
pré-natal, especialmente por seu parceiro, a gestante se sente mais amparada e
preparada para possiveis intercorréncias (SANTOS; RADOVANOVIC;
MARCON, 2010; TEIXEIRA; AMARAL; MAGALHAES; VALENCA; GERMANO,
2010).

Sendo o pré-natal, o periodo de preparagdo psicologica e fisica da
gestante, os profissionais inseridos devem intensificar a pratica do processo de
educacao e cuidados com suas pacientes com a finalidade de proporcionar uma
maior seguranga e tranquilidade no momento do parto (RIOS; VIEIRA, 2007;
TEIXEIRA; AMARAL; MAGALHAES, 2010).

Para que haja um bom acompanhamento pré-natal recomenda-se a
realizacdo de consultas mensais até a 282 semana, quinzenais entre 282 e 362
semanas e semanais ja no final da gestagéo. Nos casos em que a gestante nao

tenha iniciado o trabalho de parto até a 412 semana, deve-se providenciar seu



encaminhamento para a avaliacdo do liquido amnidtico e monitoramento
cardiaco fetal (COREN-GO, 2014).

Nas consultas dos profissionais de enfermagem as gestantes, um fator
bastante evidenciado é a atenc&o dispensada e o acolhimento, onde a gestante
tem a oportunidade de conhecer a si propria e aprender sobre seu bebé
(ARAUJO, 2013; DURAES-PEREIRA; NOVO; ARMOND, 2007). E sempre
necessario ressaltar que existe um respaldo legal que garante ao enfermeiro o
direito de realizar pré-natal de baixo risco. Trata-se da Lei do Exercicio
Profissional, decreto n° 94.406/87 e a lei 7.498/86, que autoriza o enfermeiro a
realizar consultas, e prescrever medicamentos de acordo com protocolos dos
servigos de saude publica, prestar assisténcia as mulheres em trabalho de parto,
puérpera e realizar educacdo em saude (ARAUJO et al., 2010; MINISTERIO DA
SAUDE, 2013).

Durante as consultas de enfermagem, o profissional ndo necessita
apenas de sua competéncia técnica, mas também de uma escuta qualificada,
ouvindo queixas, preocupacdes e angustias, estabelecendo uma relagdo mais
préxima com a gestante, e a aproximando mais de sua familia e comunidade,
exercendo um papel educativo fundamental (MINISTERIO DA SAUDE, 2013;
DUARTE; ANDRADE, 2006; SANTOS; RADOVANOVIC; MARCON, 2010,
VALENCA; GERMANO, 2010).

Analisando esse contexto, estudos mostram que assisténcia a saude
nao se resume em consultas médicas, mas sim em um conjunto de acbes
voltadas para prevencao de intercorréncias obstétricas e clinicas evidenciando
que as agOes educativas dirigidas por enfermeiros buscam a valorizagado de
experiéncias de vida das gestantes, valorizando informagbées que as mulheres
possuem acerca de seu corpo, proporcionando-lhes, assim, mais autonomia e
seguranga (MARTINS, 2012; PENA, CARIRANHA & RODRIGUES, 2008).

O presente estudo tem como objetivo, evidenciar a importancia da

atuacao do enfermeiro nas consultas de pré-natal.



2. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de estudo exploratério, descritivo, de revisao literaria realizada
nos bancos de dados indexados: Medline, Lilacs, Scielo, Biblioteca Virtual em
Saude e Ministério da Saude. Visando aprimoramento do tema em estudo onde
foram utilizados os descritores: Cuidado pré-natal, enfermagem, cuidados de
enfermagem, atendimento a gestante. Foram pesquisados trabalhos cientificos,
por se tratarem trabalhos mais completos e por abordarem em seu conteudo o

tema proposto.

3.2 CRITERIOS DE INCLUSAO
Para requisitos de critérios de inclusdo foram selecionados artigos
periddicos e monografias do ano de 2010 a 2020 em lingua portuguesa que
abordaram de forma completa o tema proposto de acordo com os Descritores

em Ciéncias da Saude (DeCS) indexado.

3.3CRITERIOS DE EXCLUSAO
Como critérios de exclusao foram desconsiderados todos os trabalhos
cientificos duplicados, os que se encontraram fora dos anos analisados e os que

nao atenderam a tematica proposta.



3. ANALISE DE DADOS

Apos buscas exaustivas nas bases de dados online, foram selecionados
um total de cinquenta artigos para analise, dos quais dezenove atenderam de
forma satisfatéria a abordagem do presente estudo. Os estudos selecionados
tiveram um recorte temporal de 2010 a 2020, sendo explanados no quadro
abaixo.

A analise dos dados foi dada por meio da leitura dos artigos selecionados
fichamento dos tépicos de interesse para a pesquisa, posteriormente sua
organizacdo em tabela para melhor explanagdo, sendo sedimentada por:

autores, ano, titulo, resultado, conclusao e tipo de estudo.



3.1 QUADRO 01

Resumo dos artigos que descrevem sobre a importancia das consultas de acompanhamento pré-natal r por pr i is de
enfermagem
Ref] Autores A Titul Resultad Conclus & Tipo do
o utores Ano itulo esultado onclus do s
Ivonete Rosania Teixeira, Renata Assisténcia de enferm agem ao pré- A agao educativa realizada pelo enferm Es tes res ultados reforgam uma preocupagao no | Revisao

Monica Silva Amaral, Sérgio Ricardo
Magalhaes; 2010

natal: reflex@o sobre a atuagéo do
enferm eiro para o proces so educativo
na saude gestacional da mulher

eiro durante a consulta do pré- natal

tem como propésito educar e
uma melhor

vida para gestante

lidade de

que diz res peito a form a com que as agdes
educativas na cons ulta do pré-natal sao realizadas

bibliografica

Thiago Luis de Andrade Barbos a,

O Pré-natal realizado pelo enferm eiro: A

A humanizagéo e a com peténcia

A partir dos dis curs os pode-s e concluir que houve

Pes quisa de

Ludmila Mour&o Xavier Gomes, satisfagdo das agentes profis sional do enferm eiro foram unanimidade em relag&o 4 percepgéo das mulheres |cam po
, |ortene Veloso Dias;2011 destacadas pelas gestantes, acerca da satisfagdo do servigo e a aprovagéo do
evidenciando qualidades com o pré-natal realizado pelo
capacidade, atengéo, paciéncia e enferm eiro.
dedicagao
Jaqueline Santos de Andrade Martins , | A Assisténcia de Enferm agem no Pré- | Através de uma leitura inspecional, fol Es sas categorias corroboram com o objeto Revisao
Fabiana de Andrade Dantas, Tania Natal: Enfoque na Es tratégia da Saude |possivel levantar as seguintes categorias | desse estudo e tem apontado para a importancia bibliogra
Frazao de Almeida, da Familia : Es tratégia de Saude da Familia e o das agGes do enferm eiro ac assistir a gestante no
Michele Bas tos Rosa dos Santos ; pré-natal, a importancia do pré-natal pré-natal
3 (2012 para a gestante, agoes
desenvolvidas pelo enferm eiro durante a
assisténcia de enferm agem a gestante na
Es tratégia de Saude da Familia.
Eryjos y Marculino Guerreiro, Dafne O cuidado pré-natal na atencao Os profis sionais devem trabalhar, além dos |A utilizagao da es cuta & um excelente recurs o Pes quisa de
4 |Paiva Rodrigues , Maria Adelaide basica de saude sob o olhar de aspectos tecnolégicos , aspectos para saber quais as neces sidades dessas cam po
Moura da Silveira, Najori Barbara gestantes e enferm eiros humanisticos mediante ateng&o integral mulheres e, dessa form a, oferecer-lhes.
Ferreira de Lucena; 2012 a mulher gestante. inform agoes e cuidados pertinentes
Ricardo Saraiva Aguiar, Maria Percepcao de mulheres sobre o Os res ultados demonstram que as, Diante disso, o acolhim ento deve ser estimulado na | Pes quisa de
Aparecida Batis ta de Aratjo, Marli acolhim ento oferecido pelo enferm identifi . no ateng@o pré-natal para que a mulher adquira cam po
Aparecida Costa, Nicoly Aguiar; 2013 |eiro no pré-natal do enferm eiro, e i
5 orientagoes sobre o pré-natal e procedim  |durante a gestagéo e no seu agir para que possa ser
entos necessarios ao capaz de enfrentar as situagdes vivenciadas neste
momento. periodo.
Herla Maria Furtado Jorge, Maiza Assisténcia pré-natal e politicas Observou-s e que a assisténcia pré-natal | A assisténcia pré-natal de qualidade garante o Revisao
Claudia Vilela Hiplito, Valéria publicas de saude da mulher: eficaz favorece a diminuigéo dos indices de |acom panhamento da gestante e previne bibliografica
Aparecida Masson, Raimunda Revisdo Integrativa mortalidade materna. com plicagdes no parto e puerpério, refletindo na
© |Magalhaes da silva; 2014 diminuigdo da mortalidade materna e infantil
Maria Zeneide Nunes da Acesso e acolhimento no cuidado pré- | Os res ultados evidenciam dois eixos Conclui-s e que o acolhim ento no pré-natal nao se | Pes quisa de
Batis ta de Andrade, Maria Lucia natal a luz de de © prim eiro aborda o aces so limita a recepgéo da gestante a porta de entrada cam po
Magalhzes Bos i; 2014 gestantes na Atengao Basica aos servigos de assisténcia pré-natal; e o |dos servigos de saude, pois inclui a nogdo de aces
. do focaliza o i a [so
interag&o e a com unicagdo da gestante
com o profis sional
“Baptis ta, Rosilene Santos ~Dutra, Assisténcia pré-natal: agbes assisténcia pré-natal realizada pelos Faz-s e neces sario o fornecim ento de um maior Pes quisa de
o M Oliveira pelos enferm eiros , uma vez que além dos numero de orientagdo no que tange ao uso de cam po
***Coura, Alexsandro Silva ***Stélio enferm eiros procedim entos e exames de rotina, métodos contraceptivos apés o periodo
de Sous a, Francis co; 2015 observou-s e que estes realizam os gestacional.
Juliana Teixeira Nunes, Keila Rejane Qualidade da assisténcia pré-natal no | Verificaram -s e variagoes na adequagao Conclui-s e que estudos de avaliagao sao ferram Revisao
Oliveira Gomes, Malvina Thais Bras il: revis o de artigos de |da pré-natal, ente, entas valiosas para subsidiar futuras pesquisas bibliografica
9 |Pacheco Rodrigues , Marcio Denis 2005 a 2015 quando com paradas 4 aplicagéo de que busquem novas agbes em atengao 4 saude
Medeiros Mas carenhas ; 2016 i d das gestantes.
Elizangela Cres céncio de Oliveira, A importancia do acom panhamento A cons ulta de enferm agem atualmente Nas cons ultas de enferm agem, o enferm eiro ndo | Revisao
Sim one de Meira Barbos a, pré-natal realizado por enferm eiros encam inha para o pres tigio e aceitagéo da |neces sita apenas de sua com peténcia técnica, mas |bibliografica
10 |Sueli Es sado Pereira Melo; 2016 populago, isso devido a também neces sita da es cuta qualificada
trans form agGes em sua concepgao,
metodologia e insergdo nos servigos de
saude
Mariana Lopes de Campos, Aline Percepcéo das gestantes sobre as cons |foram realizadas seis entrevis tas no total, | os cuidados técnicos aliados ao acolhim ento, & com | Pes quisa de
Alves Veleda, ultas de pré-natal realizadas pelo enferm [sendo cinco delas com gestantes e uma unicago e & prom ogo de saude, conferem uma  |cam po
Débora Fernandes Coelho, Shana eiro na atengéo basica com puérpera, em quatro unidades de ESF, |assisténcia integral, unindo as dimensoes
a Telo; 2016 sendo quatro categ p i no acom da
11 tematicas de analise. Foi percebida a pelo profis sional enferm eiro.
res olutividade das cons ultas de
enferm agem no pré-natal, a importancia
do acolhim ento e da educagao em
saude.
Ana Claudia Rocha, Qualidade da atengao pré-natal na Apenas 15% das entrevis tadas receberam |Pers istem desigualdades sociais e individuais que | Pes quisa de
Gislangela Silva AndradeElaine Tomasi |rede aten- g&o pré-natal adequada, cons. podem ser objeto de agbes de qualificagdo dos |cam po
Pedro Agner Aguiar Fernandes , Talita |basica de satde do Bras il: iderando-s e todas as agdes preconizadas , |proces sos de trabalho das equipes.
Fis cher, Fernando Carlos Vinholes indicadores sendo significativam ente maior a
Siqueira, Denise e desigualdades sociais proporgao de com pletude da atengao em
12 |silva da Silveira, Elaine Thumé, Suele gestantes.
Manjourany Silva Duro, Mirelle de
Oliveira Saes , Bruno Pereira Nunes,
Anaclaudia Gastal Fassa, Luiz
Augusto Facchini; 2017
Ernandes Gongalves Dias, Gisele Agdes do enferm eiro no pré-natal e a | Consideraram que os cons elhos, es Conclui-s e que apesar das gestantes Pes quisa de
Brito dos Anjos, Luciene Alves, importancia atribuida pelas gestantes  [clarecim ento de davidas e a reconhecerem a importancia das ages realizadas  |cam po
Sayonara Nayranne Pereira, Lyliane tranquilidade trans mitida pelos pelo enferm eiro durante o pré-natal é neces sario
13 |Martins Campos; 2018 enferm eiros durante as cons ultas do pré- que esses profis sionais busquem estratégias para
natal com o fundamentais para o melhorar a assisténcia
desenvolvimento da gestagao.
Marcela Mika Kawatsu, Erica Cardoso | Percepgéo das puérperas em relagao ao |Os res ultados apontaram que a maioria das |A assisténcia adequada durante as cons ultas de | Pes quisa de
Moncayo, atendimento entrevis tadas relatou assisténcia de pré-natal é fundamental para o cum prim ento dos  |cam po
14 |Melissa Amanda Lourengo, Ruth recebido na unidade basica de saide  [qualidade durante as consultas de pré- natal,|principios norteados pelo Sis tema Unico de Saude
Bernarda Riveros Jeneral; 2019 durante a cons ulta de pré-natal totalizando o surgim ento de nove Ideias (SUS) que envolvem prom og&o, prevengao,
Centrais recuperagao e reabilitagao da saude.
Regilda Bacelar Aratjo, Cuidados de enfermagem no pré- natal | A assisténcia pres tada no pré-natal pelo Viu-s e assim, que assisténcia de enferm agem Revisao
Marcia Rejane Rodrigues dos Anjos, de baixo ris co na estratégia de satde  |enferm eiro na estratégia de saide da pres tada no pré-natal realizado pelo enferm eiro na |integrativa
15 |Carm em Lucia de Oliveira Souza, da familia: Uma analise em periodicos  [familia é bastante eficaz e acolhedora, ESF tem com o finalidade verificar os fatores de ris
Tatyanne Silva Rodrigues ; 2019 nacionais pautada no res peito, dignidade e na prom | cos para a gestagéo e a prevengao da
ogao da integralidade do proces so morbim ortalidade materna e neonatal
cuidar.
Bruna Raiane Dias, Vania 0 de sobre a Observou-s e que as g A assisté de enferm agem & gestante vem Pes quisa de
Da Costa Oliveira; 2019 assisténcia de enferm agem realizada  |assisténcia de enferm agem no pré- natal  |sendo cons iderada com o momento de cam po
durante o pré-natal de ris co habitual com o momento de cuidado singular e singularidade do cuidado baseada no acolhim
propicio a aprendizagem , atendendo as ento e es cuta. No entanto, algumas gestantes
16 expectativas das gestantes e as sentem -s e inseguras quando acom panhadas
recom endagdes pres entes nos Manuais | pelo enferm eiro,
norteadores do Ministério da Satde
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4.RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante das referéncias selecionadas e analisadas, mostradas no grafico
abaixo, observou-se que aproximadamente 80% dos estudos abordaram a
necessidade da troca de experiencia, visando a humanizagéo entre enfermeiro,
paciente e familia, enfatizando que o processo de comunicacédo € um fator de
extrema importancia e necessidade para a obtengcdo de um atendimento de
qualidade, devendo ser habil e eficiente, seja ele direto ou indireto, 10% dos
estudos abordaram a importancia dos protocolos de atendimento e a qualificagao
dos enfermeiros, outros 10% abordaram a estrutura a nivel operacional e as
condic¢des de trabalho disponibilizadas ao enfermeiro no atendimento a gestante.

Grafico 1
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As consultas de enfermagem possuem um aspecto diferente, sendo
mais humanizada, devido ao vinculo que se cria entre a gestante e o enfermeiro,
certamente por causa do didlogo existente, sendo fundamental no processo de
cuidado com essas mulheres. As gestantes avaliam que para um pré-natal de
qualidade a atengao integral por parte dos enfermeiros, de forma que ela se sinta
segura com as informacgdes fornecidas sobre a sua saude e a de seu bebé é fator
primordial (ARAUJO; FELICIANO; PRADEBON; LIMA; NERY; TOCANTINS
et al; 2013).

Um fator importante é a busca de informacdes acerca da experiénciada
maternidade, mudancas que estado ocorrendo no corpo da mulher, necessidade
de seguir praticas de conservagéo da saude e habitos de vida saudavel, assim,
diminuindo situacdes de estresse, que possam vir a comprometer a qualidade de
vida, levando a complicagdes no momento do parto (TEIXEIRA; AMARAL e
MAGALHAES et al; 2010).

Os protocolos utilizados para orientagdao durante a assisténcia ao pré-
natal feito na atencao basica, ajudam no aperfeicoamento do trabalho realizado
pelos enfermeiros, proporcionando qualidade na assisténcia de suas usuarias,
oferecendo procedimentos e condutas que beneficiam também a sua gestao
(DUTRA HS, 2018).

A disponibilidade da gestante, a capacidade de oferta do servico e
acesso ao mesmo, define o inicio precoce do pré-natal. O numero de consultas
realizado, certamente, dependera da idade gestacional de inicio do pré-natal
(quanto mais precoce, mais consultas), mas também da capacidade do servigo
de promover a adesao da gestante a ele. Considera-se uma atencgéo pré-natal
de qualidade aquela com inicio precoce, periddica, completa e com ampla
cobertura (MINISTERIO DA SAUDE, 2013).

Estudos advertem sobre a importédncia do ensino da humanizagdo no
atendimento a gestante, salientando que essa pratica ndo pode ficar direcionada
apenas ao fato de associar-se ao curriculo disciplinas especificas, mas por se
seguirem taticas de ensino que possam superar a metodologia classica,
utilizando estratégias vivenciais que possam potencializar praticas de ensino que
favorecam a ponderacao, a agao critica, a problematizacéo e a concretizagao de
cuidados humanizados (CASATE e CORREA 2012).

O enfermeiro deve dispor de estratégias visando a interagcdo com a
gestante e sua familia através de atitudes de empatia, sensibilidade e aceitacao,
priorizando a comunicagao e considerando-a como fator imprescindivel para um
atendimento de qualidade (ORIA 2011).



Existem alguns fatores considerados negativos e que podem limitar a
interacdo entre enfermeiro, gestante e familia, fatores como a ansiedade dos
profissionais na rotina diaria com o paciente, atitudes impessoais utilizadas como
mecanismos de defesa, a fragmentagao do cuidado de enfermagem em meio a
um ambiente estressante em que o paciente as vezes é tratado como um objeto
(CASATE 2012).

A humanizagdo do atendimento nas instituicbes de saude esta
diretamente ligada a humanizagao da sociedade como um todo. Pois, é fato que,
uma sociedade injusta e excludente, interfere na formacao do conjunto das
instituicdes de saude. Dessa forma, o enfoque na humanizagao do atendimento
a gestante, deveria ser ainda mais criterioso (PESSINI L; ZAHER VL 2004).



5. CONCLUSAO

O presente estudo evidenciou de forma clara a importancia da
participacdo do enfermeiro como membro da equipe de acompanhamento das
consultas de pré-natal, pois esse profissional consegue realizar um atendimento
humanizado que é traduzido por meio do didlogo, do olhar, de acdes, e a partir
de entdo as duvidas s&o esclarecidas.

Esta participacao reforca-se pela atengao pré-natal humanizada e
qualificada através da inclusdo de condutas acolhedoras, do facil acesso a
servigos de saude de qualidade, com agdes integradas de todos os niveis de
atengdo, promogéao, prevencdo, assisténcia a saude da gestante e do recém-
nascido, desde o atendimento ambulatorial basico ao atendimento hospitalar
para alto risco. O tratamento recebido, desde a chegada a recepgéo até a saida
do consultério é muito importante para um pré-natal de qualidade.

Nessa relacdao entre profissional e paciente, o enfermeiro com
percepcdes e maneiras proprias de entender o outro, se depara com um paciente
gue possui necessidades de saude e expectativas em relagcdo a gravidez, séo as
experiéncias do enfermeiro, assim como as limitagdes e possibilidades do
servico, que o levam a optar por uma ou outra forma de abordagem ao paciente.
Cabe ao enfermeiro, buscar compreender os multiplos significados da gestacao
para aquela mulher e sua familia.

A escuta aberta, sem julgamento nem preconceitos, possibilita que a
mulher compartilhe e faca reflexdes sobre seus medos, emogdes, amores e
desamores, estabelecendo um elo de confianga com o profissional que a esta
assistindo.

A qualidade dos servigos de atencgéo a gestante ndo pode ser efetivada
sem levar em conta suas necessidades, expectativas e capacidade de intuicdo
para entender o que é necessario incluir no plano de cuidados da mulher, para
que ela se sinta tranquila e segura, se for verificada a falta de algum elemento
do cuidado provido, este deve ser resgatado para tornar esse cuidado mais
significativo.

Esperamos com este estudo subisidiar, informar e conscientizar,
académicos, gestores e profissionais de saude sobre o tema abordado, podendo
assim oferecer informacbdes para elaboracdo de uma avaliacdo acerca da

importancia do atendimento a gestante prestados nobrasil.
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