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RESUMO

Na gestacao, a mulher passa por inUmeras transformacdes, tanto no ambito
corporal como no emocional. Embora constitua um fenémeno fisiolégico que, na
maior parte dos casos, tem sua evolucdo sem intercorréncias, requer cuidados
especiais, mediante assisténcia pré-natal. Faz parte da competéncia do enfermeiro a
promocdo e prevencdo da saude, desta maneira, destaca-se a importancia da
formacdo de grupos educativos e espacos de escuta nos servicos de saude que
assistam as mulheres gestantes e as ajudem a entender e a viver de forma saudavel
este periodo. Trata-se de um projeto de intervengcdo com o objetivo geral de
implantar e implementar o grupo de gestantes na Unidade Béasica de Saude Dois
Irméos e objetivos especificos: disseminar a informacdo e a apropriacdo do
conhecimento sobre o pré-natal, parto, puerpério e amamentacao; favorecer a troca
de experiéncia entre as gestantes; fortalecer as gestantes para a realizacdo de um
pré-natal completo, para parto e nascimento saudavel.; fortalecer a Educagdo em
Saude como instrumento de mudanca. Os grupos constituem-se de pessoas com
histéria de vida distintas, mas com interesses semelhantes, que se relinem para
refletir criticamente sobre temas comuns, podendo no coletivo construir saberes
conjuntos, superar suas limitacbes e reconhecer seus papéis sociais. A
implementacéo de grupos de gestantes é fundamental para garantir uma abordagem
integral e, a0 mesmo tempo, especifica a assisténcia no periodo gestacional.

Palavras-chave: Gestantes, Saude da Mulher, Enfermagem



ABSTRACT

In pregnancy, the woman undergoes many transformations, both in physical and
emotional scope. Although it is a physiological phenomenon, it requires special care,
through prenatal care. The promotion and prevention of heath is part of the nurses’
competence, in this way, the importance of promotion of educational groups and
listening spaces at health services to assist pregnant women. It is an intervention
project with the overall objective to deploy and implement the group of pregnant
women on Unidade Bésica de Saude Dois Irmaos and specific objectives: to
disseminate the information and the appropriation of knowledge about prenatal care,
childbirth, puerperium and breast-feeding; encourage the exchange of experience
among pregnant women,; strengthen the pregnant women to conduct a complete and
prenatal, childbirth and healthy birth; strengthen education and health as an
instrument of change. Pregnant women were invited to the first meeting of the group
through an invitation distributed by the Community Health Agents. The topic
discussed in this meeting was chosen by them, as well as the following. At the end of
the meeting was given a sheet to the evaluation and suggestions for other topics.
The groups are people with different life history, but with similar interests gather to
reflect critically about common themes, and may in the collective construct
knowledge sets, overcome their limitations and recognize their social roles. The
implementation of groups of pregnant women is critical to ensure an integrated
approach, but in gestational period-specific assistance.

Keywords: Pregnant women, Education in health, obstetric nursing.
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1 INTRODUCAO

A assisténcia pré-natal € efetivada na Estratégia Saude da Familia (ESF) e
consiste na atencdo a mulher em seu estado gravidico por meio de um cuidado
integral de qualidade, que visa proporcionar uma gestacdo saudavel para o binémio
mae-filho (ALVES et al., 2013).

No periodo gestacional, a mulher passa por grandes modificacbes nos
ambitos biolégico, afetivo, emocional e sociocultural (SOUSA; COSTA; RIBEIRO,
2008). Ocorrem transformacdes fisicas e emocionais que vao influenciar no seu dia-
a-dia. Pode sentir alegria, tristeza, ter dividas e medos. E preciso reconhecer essas
mudancas para vivé-las de forma ativa e saudavel, com harmonia e prazer. Neste
periodo, é importante aumentar seus conhecimentos sobre higiene, alimentacdo e
sobre quais sdo os cuidados especiais para conduzir a gravidez de forma saudavel
(BRASIL, 2008).

Essas mudancas requerem uma adaptacdo a chegada do novo membro de
uma familia, constituindo-se, assim, em momento de maior vulnerabilidade e, ao
mesmo tempo, propicio para o desenvolvimento de acdes preventivas e de
promocgdo a saude a serem realizadas por profissionais de servicos de Atencéo
Primaria & Saude (BRASIL, 2011).

Sabe-se que faz parte da competéncia do enfermeiro a promocédo e
prevencdo da saude, desta maneira, destaca-se a importancia da formacdo de
grupos educativos e espacos de escuta nos servicos de saude que assistam as
mulheres gestantes e as ajudem a entender e a viver de forma saudavel este
periodo. Neste sentido os “Grupos de Gestantes” em Unidades Basicas de Saude,
sdo espacos dinamicos que objetivam a promocdo da saude integral individual
coletiva das gravidas, mediada pelas interacdes que nele ocorrem (CREMONESE et
al., 2012).

O interesse em realizar este projeto de intervencdo surgiu da minha vivéncia
com gestantes na Estratégia Saude da Familia. Trabalho na atencdo bésica ha 8
anos e sempre tive um cuidado especial com as gestantes. Ingressei na equipe de
saude da familia 063 da cidade de Teresina-Pl ha trés anos e desde entdo, com a
formacdo de vinculo com a comunidade pude perceber a necessidade de utilizar

estratégias que melhorem a atencéo integral dessa populagéo.



A area adscrita a esta equipe situa-se na zona rural de Teresina, na Pl 112 a
17 km da cidade. A populagdo em sua maioria € constituida por familias de baixa
renda e uma porcentagem significativa € empregada como cuidadores dos sitios
localizados nessa area. Os povoados atendidos por esta equipe sao: Dois Irméaos,
Séo Vicente de Cima, Sdo Vicente de Baixo, Portal do S&o Vicente, Boa Fé, Morro
dos Caland, Assentamento Recanto Santo Antonio.

Atualmente, a equipe de saude da familia tem em média 20 gestantes
cadastradas e acompanhadas na Unidade Basica de Saude (UBS). A faixa etaria
dessas mulheres é entre 16 e 34 anos, a maioria delas tem somente o ensino
fundamental e trabalha em casa. Por se tratar de uma area em que a populacéo tem
baixa escolaridade, apesar de termos uma boa adeséo ao pré-natal, algumas vezes
me deparei com mulheres faltosas as consultas ou resistentes a tratamentos quando
necessario. Essas situagcbes mesmo apoOs inumeras solicitagbes ou visitas
domiciliares nem sempre eram resolvidas a contento.

Outra causa que dificulta o acesso das familias ao servico de saude é o fato
de ser uma zona rural onde as distancias sdo maiores e ha varias pessoas que
moram em areas muito afastadas da UBS. Além disso, constata-se que o cotidiano,
a grande demanda de pacientes, a falta de planejamento, muitas vezes, torna a
assisténcia fragmentada comprometendo a qualidade do atendimento prestado.

Segundo o Ministério da Saude (2012) é imprescindivel que as gestantes e
seus acompanhantes sejam eles o companheiro ou membros da familia ou seus
amigos tenham contato com atividades de educacdo, pois muitas vezes este € 0
espaco onde se compartilham duavidas e experiéncias que normalmente ndo sao
discutidas em consultas formais, dentro dos consultérios dos médicos, enfermeiros

ou dentistas.



2 JUSTIFICATIVA

Ao ingressar no Curso de Especializacdo em Enfermagem Obstétrica
oferecido pela Rede Cegonha, tive a oportunidade de ampliar a minha visdo sobre
as necessidades das gestantes em todo o ciclo gravidico-puerperal. Nesse sentido,
percebi a importancia de otimizar a atencdo a estas mulheres nesse momento de
gestacado, através da estratégia de grupos, como um espaco para educacdo em
saude.

Na pratica de trabalho como enfermeira da Estratégia Saude da Familia
percebi o grau de desinformacéo das gestantes durante o pré-natal com as questées
relacionadas a sua saude e a saude do bebé. O fato da maioria da populacdo com
que trabalho ser de baixa renda e de baixa escolaridade é um alerta para que se
tenha um cuidado maior com as informacdes que sédo dadas a fim de que haja uma
compreensao efetiva.

Na UBS em que atuo ha o acompanhamento do pré-natal feito tanto pela
enfermeira quanto pelo médico e a educacdo em saude se da de forma individual
durante cada consulta.

A partir dessa vivéncia, senti a necessidade de formar grupos de gestantes
para compartilhar o conhecimento, por meio de uma escuta ativa, da troca de
experiéncias, aliada a pratica de comunicacdo adequada junto as gestantes, para
contribuir com o empoderamento dessas mulheres e promover a saude do bindmio
mae/filho.

A implementacédo desse tipo de atividade € fundamental para garantir uma
abordagem integral e, ao mesmo tempo, especifica a assisténcia no periodo
gestacional. E essencial que essas mulheres tenham um espaco onde possam
expor seus sentimentos, pensamentos e anseios com o acompanhamento de um

profissional da saude que facilite a compreensao do processo de gestacao.
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3 REFERENCIAL TEORICO

De acordo com a Politica Nacional da Atencdo Basica, dentro do amplo
espectro de acbes a serem desenvolvidas pela Estratégia Saude da Familia (ESF),
encontra-se a area de saude da mulher em sua integralidade. Uma atencéo integral
a saude da mulher na ESF abrange em todo o seu contexto as atividades
relacionadas ao planejamento familiar, pré-natal, puerpério, prevencdo de cancer
cérvico uterino e mama, climatério e mulheres vitimas de violéncia (BRASIL, 2012).

No ambito da saude da mulher, especificamente tratando-se da pratica
obstétrica, o enfermeiro exerce um papel importante no que concerne a
humanizacédo da assisténcia, tendo em vista que o processo gestatério e o periodo
pos-parto sejam permeados por sentimentos de medo e inseguranca (GUERREIRO
et al., 2012).

Na gestacao, a mulher passa por inUmeras transformacdes, tanto no ambito
corporal como no emocional. O ciclo gravidico-puerperal € um momento Unico na
vida da mulher, uma experiéncia singular, especial, ndo comparavel a qualquer outra
vivéncia (CATAFESTA et al., 2009). Embora constitua um fenémeno fisioldgico que,
na maior parte dos casos, tem sua evolugdo sem intercorréncias, requer cuidados
especiais, mediante assisténcia pré-natal. Essa, por sua vez, tem como objetivo
principal acolher e acompanhar a mulher durante sua gestacdo (LANDERDAHL et
al., 2007).

Evidentemente, os profissionais de saude sdo coadjuvantes desta experiéncia
e desempenham importante papel, sendo capazes de reconhecer momentos criticos
e intervir com seu conhecimento que pode ser decisivo no bem estar da mulher e do
seu bebé (SIMOES et al., 2007). Os estudos mostram uma relacdo direta entre a
assisténcia pré-natal adequada e o nascimento do recém-nascido saudavel
(BRASIL, 2005).

Olhar o periodo pré-natal como uma época de preparacéao fisica e psicologica
para o parto e para a maternidade sensibiliza os profissionais de salde a criarem
momentos de intenso aprendizado e uma oportunidade de desenvolverem a
educacdo em saude como dimensao do processo de cuidar. Os profissionais de

salude devem assumir a postura de educadores que compartilham saberes,
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buscando devolver a mulher sua autoconfianga para viver a gestacdo, o parto e o
puerpério, considerando o pré-natal e nascimento como momentos Unicos para cada
mulher e uma experiéncia especial no universo feminino (RIOS; VIEIRA, 2007).

A criacdo de espacos de educacdo em saude sobre o pré-natal é de suma
importancia; afinal, nestes espacos, as gestantes podem ouvir e falar sobre suas
vivéncias e consolidar informac¢des importantes sobre a gestacdo e outros assuntos
gue envolvem a saude da crianca, da mulher e da familia (BRASIL, 2012).

A educacdo em saude constitui instrumento para a promoc¢ao da qualidade de
vida de individuos, familias e comunidades por meio da articulagdo de saberes
técnicos e populares, de recursos institucionais e comunitarios, de iniciativas
publicas e privadas, superando a conceituacdo biomédica de assisténcia a saude e
abrangendo multideterminantes do processo saude enfermidade-cuidado (SOUSA et
al., 2010).

Os grupos constituem-se de pessoas com histdria de vida distintas, mas com
interesses semelhantes, que se reunem para refletir criticamente sobre temas
comuns, podendo no coletivo construir saberes conjuntos, superar suas limitacdes e
reconhecer seus papéis sociais (FREIRE, 2005). A implementacdo de grupos de
gestantes é fundamental para garantir uma abordagem integral e, ao mesmo tempo,

especifica a assisténcia no periodo gestacional.
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4 PUBLICO ALVO

Gestantes da Unidade Béasica de Saude Dois Irméos que residem na area

adscrita da equipe 063.
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5 OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GERAL

¢ Implantar e implementar o grupo de gestantes na Unidade Basica de Saude

Dois Irmaos.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Disseminar a informacdo e a apropriagdo do conhecimento sobre o pré-natal,
parto, puerpério e amamentacao.

e Fortalecer a Educacdo em Saude como instrumento de mudanca.

e [Favorecer a troca de experiéncia entre as gestantes.

e Fortalecer as gestantes para a realizacdo de um pré-natal completo, para

parto e nascimento saudavel.
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6 METAS

e Realizar a atividade em grupo no momento antes da consulta;

e Conseguir a participacao de 80% das gestantes em cada més;

e Escolher os temas de acordo com as sugestbes das gestantes, que sejam de
interesse da maioria;

e Manter a regularidade dos encontros.



7 METODOLOGIA

Passos para
descricédo dos
principios teoricos
norteadores do
projeto

Procedimento de
intervencao-acoes

previstas

Resultados esperados

1. Abordagem da
gestante

Convite através da consulta
do pré-natal e da Vvisita
domiciliar do Agente
Comunitario de Saude por
meio da distribuicdo de
folhetos informativos para a
todas as gestantes da area
adscrita.

Comparecimento da
gestante no dia marcado
para a reuniao

2. Escolha dos

temas

Reunido com a equipe de
saude para escolha dos
temas bésicos e relevantes
para o grupo, de acordo
com as sugestbes para
atividades educativas do
Caderno 32 da Atencéao
Béasica. *

Listar os temas para os
encontros

3. Encontros

Fazer encontros mensais
antes das consultas com
cada grupo de gestantes
que estiver consulta
agendada para aquela data.

Participacao ativa de todas
as gestantes no encontro

4. Avaliagcdo dos
resultados

Avaliacao da efetividade da
pratica, feita apds cada
encontro através de um
cartdo de avaliacdo da
satisfacdo, contendo as
opc¢des 6timo, bom e ruim e
um espacgo para sugestao
de novos temas de
interesse delas.

Contribuicdo das gestantes
para melhoria e
fortalecimento do grupo

* Realizagdo de praticas educativas, abordando principalmente:

(a) o incentivo ao aleitamento materno, ao parto normal e aos habitos saudaveis de vida; (b) a
identificacdo de sinais de alarme na gravidez e o reconhecimento do trabalho de parto; (c) os
cuidados com o recém-nascido; (d) a importadncia do acompanhamento pré-natal, da consulta de
puerpério e do planejamento familiar; (e) os direitos da gestante e do pai; (f) os riscos do tabagismo,

do uso de alcool e de outras drogas; e (g) o uso de medica¢cBes na gestacgao.




8 CRONOGRAMA

ATIVIDADES

FEV
2015

MAR

ABR

MAI

JUN

JUL

AGO

SET

ouT

NOV

Revisao

bibliografica

Elaboragdo do
projeto de

intervencao

Desenvolvimento
do projeto de

intervencao

Avaliacéo




9 ORCAMENTO

ITENS QUANTIDADE VALOR TOTAL
UNITARIO

Resma de papel |1 R$ 17,00 R$ 17,00

A4

Caneta 2 R$ 2,00 R$ 4,00

esferografica

Cartucho de tinta |1 R$ 35,00 R$ 35,00

Traducgéo do|1 R$ 50,00 R$ 50,00

resumo para

lingua inglesa

Impressao 4 R$ 20,00 R$ 80,00

Correcéao R$ 50,00 R$ 50,00

ortografica

TOTAL R$ 236,00*

* Custeado pela autora.
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10 RECURSOS HUMANOS

e Equipe de Saude da Familia: Enfermeira, Técnica de Enfermagem, Médico,
Dentista, Agentes Comunitarios de Saude.

¢ Fundacéo Municipal de Saude como instituicdo apoiadora do projeto
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11 ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DO PROJETO

Para o primeiro encontro foi distribuido por intermédio dos agentes
comunitarios de saude, 0 convite para a participacdo do grupo. Este encontro foi
agendado no mesmo dia da consulta dessas gestantes a fim de facilitar o
comparecimento.

Em reunido com a equipe de saude foram escolhidos, com antecedéncia, 0s
temas basicos para serem discutidos: a importancia do pré-natal, cuidados de
higiene, atividade fisica, alimentacdo saudavel, desenvolvimento da gestacéo,
modificacdes corporais e emocionais, sinais de alerta, preparo para o parto, direitos
da gestante, cuidados com o recém-nascido e amamentacao.

Na data da reunido, antes de comecar o atendimento individual, reuniu-se o
grupo em uma sala para dar inicio atividade. Fez-se uma dinamica de apresentacao,
na qual cada uma respondeu em uma folha as perguntas: “Quem eu sou?” e “O que
eu espero dessa gravidez?”.

Apos as apresentacdes foi explicada a proposta de formacdo do grupo e
ouvida a opinido das participantes que demonstraram interesse em participar dos
encontros. Foi ofertada uma lista de assuntos e o escolhido por elas no dia foi
alimentacdo saudavel na gestacdo. Para o encontro seguinte, foi definido o tema
modificacdes corporais e emocionais.

Ao final do encontro foi distribuido o folheto de avaliacdo e disponibilizada
uma urna para manter a identidade da participante em sigilo, caso assim desejasse.

A avaliagdo do projeto ocorrera através do monitoramento do percentual de
participacdo das mulheres e também por meio de pesquisa de satisfacdo do usuéario.
Essa avaliacao serd feita durante todo o desenvolvimento do projeto a fim de que se

adeque aos interesses das gestantes.
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APENDICE A

Modelo de convite para as gestantes

Centro de Saude Dois Irmaos

Encontro de Gestantes

Vocé é nossa convidada especial

Nome:
End:

Venha participar desse encontronodia __/ / ,as ___hna UBS Dois Irmaos.
Falaremos sobre temas interessantes e trocaremos muitas experiéncias.
Contamos com sua participacao!

Atenciosamente,

Equipe 063
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APENDICE B

Modelo de cartdao de avaliacao da satisfagcao

Vocé gostou do dia de hoje?

Sim Mais ou menos

Escreva aqui os temas que vocé gostaria que fossem discutidos em outros
encontros:
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*Fotos autorizadas pela assinatura do “Termo de Consentimento de Exibicdo de Imagem” (APENDICE
D).
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APENDICE D
TERMO DE CONSENTIMENTO DE EXIBICAO DE IMAGEM

Eu, abaixo assinado declaro para os devidos fins que autorizo a exibicdo da minha
imagem para efeito de divulgacédo do projeto de intervencéo intitulado GRUPO DE
GESTANTES: A EDUCACAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA PARA
EMPODERAMENTO de autoria da Jordana de Moura e Sousa sob orientagcdo da
Prof.2 Tatiana Maria Melo Guimardes dos Santos. A presente atividade € requisito
para a conclusdo do Curso de Especializacdo em Enfermagem Obstétrica da
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) em parceria com a Universidade
Federal do Piaui (UFPI). Teresina, 20 de outubro de 2015.

Teresina, [

NOME RG




