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RESUMO

Com base nas evidéncias, a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) e o Ministério da
Saude (MS) recomendam a presenca do acompanhante de escolha da mulher durante
0 processo do trabalho de parto, parto e puerpério, que foi fortalecida em 2005 pela
lei n°® 11.108, de 7 de abril de 2005. O projeto de intervencdo sera realizado para
estimular a presenga do acompanhante, minimizar as dificuldades encontradas por
esse acompanhante no que se refere ao apoio a puérpera e incentivar a equipe de
enfermagem a participar ativamente na inclusdo desse acompanhante no alojamento
conjunto do hospital IMIP. Seréo realizadas rodas de conversas e orientacdes sobre
a importancia da amamentacéo, cuidados com o recém-nascido e estimulos para o
fortalecimento do vinculo familiar. Como resultado espera-se um acompanhamento
mais amplo e significativo para a mulher e para 0 momento vivido, de forma que o
acompanhante ndo esteja somente fisicamente presente, mas possa interagir e ser
ativo na sua atuagao.

Palavras-chave: Acompanhante. Alojamento Conjunto. Puerpério.



ABSTRACT

Based on the evidence, the World Health Organization (WHO) and the Ministry of
Health (MOH) recommend the presence of women's choice of companions during the
process of labor, delivery and postpartum, which was strengthened in 2005 by Law
No. 11,108 of 7 April 2005. The intervention project will be undertaken to stimulate the
presence of a partner, minimize the difficulties encountered by this companion with
regard to support for postpartum women and encourage nursing staff to actively
participate in the inclusion of this companion the housing assembly IMIP hospital.
Educational lectures will be held and guidance on the importance of breastfeeding,
care of the newborn and incentives to strengthen the family bond. As a result, we
expect a broader and meaningful follow-up to the woman and the lived moment, so
that the companion is not only physically present but can interact and be active in its
operations.

Key Words: Companion. Rooming. Postpartum.
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1 INTRODUCAO

O nascimento € um evento que marca o ciclo de vida de uma mulher e de toda
familia (méae, pai, recém-nascido). Esse processo pode ser compreendido desde a
concepcao de o novo ser, a sua vinda ao mundo até o puerpério (DODOU et al, 2014).

No século XV, o binbmio mée-filho se formava de uma maneira mais natural e
fisiolégica onde a maioria das mulheres tinha seus filhos em suas casas,
acompanhadas por parteiras e pela familia. Esse momento possibilitava a mulher
cuidar do seu filho desde o nascimento. So6 a partir do século XX os partos passaram
a ocorrer em hospitais, impondo normas e rotinas, onde muitas vezes maes e filhos
eram separados (PASQUAL; BRACCIALLI; VOLPONI, 2010).

O projeto de alojamento conjunto foi desenvolvido com o intuito de humanizar
0 nascimento, promover a amamentacao exclusiva e o vinculo familiar, tudo ocorreu
apos movimentos sociais onde as mulheres exigiam que as méaes permanecessem
com seus filhos apds o nascimento (PASQUAL, BRACCIALLI; VOLPONI, 2010).

Como resultado de toda essa mobilizacédo, foi aprovada no Brasil, a lei n°
11.108, de 7 de abril de 2005 que garante as parturientes o direito a presenca de um
acompanhante de sua escolha, durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e
puerpério no &mbito do Sistema Unico de Salde (DODOU et al, 2014).

O surgimento dessa lei e o0 incentivo a participacdo do acompanhante
ocorreram devido o reconhecimento de que essa pratica contribui para humanizacéao
do parto e puerpério. Acredita-se que a vivéncia de mulheres que tiveram a
oportunidade de ter alguém que escolheram ao seu lado durante esses eventos é
diferente das que vivenciaram essa experiéncia sozinha, mesmo que os profissionais
envolvidos no processo tenham oferecido o cuidado e conforto necesséario (DODOU
et al, 2014).

A presenca do pai é considerada importante porgue o pai além de participar,
também pode contribuir para esse momento, uma vez que € a oportunidade de
desenvolver o vinculo com a crianca desde o nascimento, compartilhar a
responsabilidade com a companheira e vivenciar 0 momento do parto e puerpério, ja
gue esse € um acontecimento Unico na vida do casal, e ndo s6 da mulher (DODOU et
al, 2014).
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Em contrapartida a falta de orientacdo e conhecimento quanto as normas e
rotinas dos servigos vem causando atitudes inadequadas e com isso gerando conflitos
entre pacientes acompanhantes e equipe de enfermagem. Tal realidade parece
relacionar-se com dificuldades apresentadas na instituicdo por profissionais de saude,
gue alegam problemas de infraestrutura e aparentam n&o valorizar a presenca do
acompanhante como importante para o processo de humanizagéo, ou ainda, por nao
perceberem o papel exercido por essa pessoa no ambiente hospitalar (CARDINALI et
al, 2011).

Segundo Bruggemann, Parpinelli e Duarte (2005), a presenca do
acompanhante, de escolha da puérpera, considerada por alguns profissionais como
um “problema”, pode se transformar numa oportunidade para que o setor também se
beneficie dessa presenca.

Estudos mostram que a presenca do acompanhante no Alojamento Conjunto,
para maioria dos profissionais entrevistados, foi considerada um fator necessario.
Para tanto os profissionais devem interagir com esse acompanhante e fornecer
orientacdes necessarias, para que essa pessoa desempenhe o papel de provedor de
suporte (SILVA; NASCIMENTO, 2006).

O acompanhante precisa ser visto como alguém que esta vivenciando um
momento especial, logo ele precisa ser acolhido no contexto assistencial em que
estiver inserido. Isto, por certo, produzirdA um sentimento de confianca e
reconhecimento do seu papel que refletira positivamente no desenvolvimento de suas
atividades de conforto fisico e emocional.

Nessa perspectiva, esse projeto de intervencao tem como objetivo implementar
acOes educativas para os acompanhantes do alojamento conjunto do Hospital IMIP
referentes a amamentacdo, cuidados com o recém-nascido e estimulo ao apoio

emocional.
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2 PROBLEMA DE PESQUISA

O cuidado proporcionado pelos acompanhantes contribui para humanizagéo do
parto e nascimento, como também traz conforto, calma e seguranca, aliviando a
tensdo das puérperas. Muitas vezes a falta de orientacdo e conhecimento quanto as
normas e rotinas do servi¢co, a falta de experiéncia desse acompanhante diante de
uma experiéncia nova e a falta de preparo por parte dos profissionais para lidar com
a presenca do acompanhante, vem causando atitudes inadequadas e com isso
gerando conflitos entre pacientes, acompanhantes e equipe de Enfermagem. Diante
de tais situagOes surge o questionamento: Quais orientagdes institucionais do
Alojamento Conjunto sdo necessarias para 0s acompanhantes sobre amamentacao,

cuidados com o recém-nascido e estimulo ao apoio emocional?
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3 APRESENTACAO DA INSTITUICAO

O projeto sera realizado no alojamento conjunto do Instituto de Medicina
Integral Professor Fernando Figueira (IMIP).

O IMIP foi fundado em 1960 por um grupo de médicos, liderados pelo Professor
Fernando Figueira, seu mentor. O IMIP é uma entidade filantropica, que atua nas
areas de assisténcia médico-social, ensino, pesquisa e extensdo comunitaria.

Voltado para o atendimento da populacao carente de Pernambuco, o complexo
Hospitalar do IMIP é reconhecido como umas das estruturas hospitalares mais
importantes do pais, sendo centro de referéncia assistencial em diversas
especialidades.

O Complexo Hospitalar € formado por um conjunto de dez prédios, incluindo o
hospital Pedro I, distribuidos numa area de 53 mil m2 que oferece, através do SUS,
servicos ambulatoriais e hospitalares especializados para criangcas, mulheres e
homens, com centro de diagnostico e medicina intervencionista proprio, hospital-dia,
emergéncias e salas para realizacédo de diferentes terapias.

A instituicdo disponibiliza trés unidades de alojamento conjunto, totalizando 59
leitos, distribuidos em Alojamento Conjunto | com 33 leitos, Alojamento Conjunto Il
com 10 leitos e Alojamento Conjunto Ill com 16 leitos.

As pacientes admitidas nesses setores sao provenientes da triagem obstétrica,
pré-parto e da Unidade de terapia intensiva obstétrica (UTI obstétrica), elas sao
recepcionadas pela equipe de enfermagem, acomodadas no leito constituido de cama
hospitalar para puérpera, berco hospitalar para o recém-nascido e cadeira para o
acompanhante. O servico todo ainda ndo disponibiliza divisérias nas enfermarias para
melhor privacidade da paciente, exceto o alojamento Il, que ja estd adequado.

O periodo de permanéncia da puérpera pos- parto normal € de 24 horas e pés-
parto cesarea é de 48 horas, sem intercorréncias. Com relacdo ao recém-nascido,
esse so recebe alta hospitalar apds 48 horas de nascido, de acordo com as normas e

rotinas da instituico.
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4 JUSTIFICATIVA

A partir da minha experiéncia profissional como enfermeira de alojamento
conjunto, tenho vivenciado algumas dificuldades relacionadas a presenca do
acompanhante no alojamento conjunto do IMIP. A falta de orientacéo sobre as normas
e rotinas da instituicao, a falta de conhecimento sobre como esse acompanhante pode
ser necessario e importante para o apoio emocional da puérpera, sobre como sua
presenca é imprescindivel no estimulo ao aleitamento materno e cuidados com o
recém-nascido e o despreparo de alguns profissionais da saude quanto a presenca
desse acompanhante, muitas vezes tem gerado problemas de comunicagdo e
convivéncia entre a equipe de enfermagem, acompanhantes e pacientes.

Apesar das adversidades e das situacfes de estresse inerentes ao puerperio,
€ possivel que 0 acompanhante tenha uma experiéncia positiva e atue como provedor
de apoio a mulher. A importancia do acompanhante no puerpério esta relacionada a
minimizacdo do sentimento de soliddo e da dor nestes momentos. A presenca desse
alguém conhecido e as atitudes adotadas por essas pessoas proporcionam as
mulheres o conforto e a calma que precisam, sentindo-se mais confiantes e seguras.

Para que o acompanhante desempenhe seu papel é necessério acolhé-lo e
inseri-lo no contexto institucional, fornecendo-lhe as orienta¢cdes necessérias, sendo
possivel um acompanhamento mais significativo para a mulher e para o momento
vivido, de forma que o acompanhante ndo seja somente fisicamente presente, mas

gue possa interagir e ser ativo na sua atuacgao.
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5 REFERENCIAL TEORICO

Alojamento Conjunto € um sistema hospitalar em que o recém-nascido sadio,
logo apds o nascimento, permanece ao lado da mae 24 horas por dia, num mesmo
ambiente, até a alta hospitalar. Tal sistema possibilita a prestacdo de todos os
cuidados assistenciais, bem como a orientacdo a mée sobre a saude do binbmio mée
e filho (SILVA; NASCIMENTO, 2006).

A presenca do acompanhante no processo do parto e puerpério antes era
restrita as instituicdes que tinham condi¢cfes para tal. Porém muita coisa mudou nos
altimos anos e esse direito vem sendo assegurado pela lei 11.108, de 2005, que
regulamenta que os Servicos do Sistema Unico de Salide (SUS), da rede propria ou
conveniada, devem permitir a participagdo, de um acompanhante de escolha da
mulher durante todo o processo de trabalho de parto, parto e puerpério (DODOU et
al, 2014).

A criacao dessa lei e 0 estimulo a presengca do acompanhante contribui para
humanizacédo dos cuidados no puerpério. A escolha do acompanhante pela mulher
nao é algo simples, envolve diversos fatores, apesar de que o vinculo e a capacidade
de apoia-la nesses momentos deveriam ser 0s Unicos fatores condicionantes dessa
escolha (DODOU et al, 2014).

5.1 O acompanhante no apoio ao aleitamento materno

Amamentar € um ato natural e constitui a melhor forma de alimentar, proteger
e amar um recém-nascido. A amamentacdo € um processo fisiolégico, natural, mas
gue precisa ser aprendido. O leite materno € o melhor alimento para uma crianca e
deve ser oferecido exclusivamente até os seis meses de idade, todavia, a
amamentacao é indicada até os dois anos de idade ou mais. O aleitamento materno
€ importante tanto para a criangca quanto para a mae, ndo somente pelas
caracteristicas do leite materno, mas também para fortalecer o vinculo entre mae e
filho, fator este fundamental para o desenvolvimento psicolégico da crianca,
influenciando sua vida adulta (PAULA; SARTORI; MARTINS, 2015).

O leite materno apresenta propriedades do ponto de vista nutricional,

imunoldgico, formacdo de vinculo, ecolégico, econdmico, entre outros, mas a
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prioridade é voltada para crianga, com o intuito, principalmente, de reduzir os indices
de morbimortalidade infantil (REGO et al, 2015).

A ansiedade, diante do novo, o medo por ndo saber identificar as exigéncias do
recém-nascido e as inumeras duvidas podem ser percebidas negativamente pelas
puérpea s e acompanhantes no Alojamento Conjunto (REGO et al, 2015).

Entre as praticas realizadas no Alojamento Conjunto relacionadas ao
aleitamento materno, destacam-se: devido a proximidade do binémio, a precocidade
e a livre demanda da amamentacéo, o incentivo, o estimulo ao aleitamento materno
considerando que essa amamentagao precoce provoca a contragdo uterina e de seus
vasos, atuando como profilaxia para hemorragias pos parto, a possibilidade de a méae
amamentar quando quiser e o tempo que quiser, facilitando assim a apojadura e o
estabelecimento da lactacdo. Vale ressaltar que o alojamento conjunto deve propiciar
seguranca, vinculo e cuidados a puérpera, ao recém-nascido e todos os familiares
(CARDINALI et al, 2011).

5.2 O papel do acompanhante no cuidado ao recém-nascido

Segundo Cardinali et al (2011), a maioria dos acompanhantes se interessam
na participacdo dos cuidados ao recém-nascido, especialmente no que se refere a
sua higiene e conforto. Durante os cuidados de higiene do bebé, as orientacdes
normalmente sédo direcionadas as maes e nesse momento, 0 acompanhante
demonstra bastante receio de atrapalhar. Quando ele se habilita a cuidar do recém-
nascido, o faz de forma bastante cautelosa e defensiva.

Embora o acompanhante seja convidado a participar dos cuidados com o
recém-nascido, ele mostra-se muitas vezes passivo e se encarrega apenas de
transportar o berco do banho e levar as roupinhas do bebé, os cuidados ficam por
conta da puérpera. Porém esse acompanhante se mostra a disposi¢cdo para uma
participacdo mais ativa. Pesquisas realizadas ja mostraram esses comportamentos
dos acompanhantes e isso parece estar relacionada com o apoio e informacdes

fornecidas pela equipe de enfermagem (Cardinali et al, 2011).
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5.3 A insubstituivel ajuda no apoio emocional a puérpera

Evidencias cientificas comprovam que a vivencia de mulheres que tiveram a
oportunidade de ter alguém da sua escolha a seu lado durante todo processo do parto
e puerpério é diferente das que vivenciaram esse momento sozinha. Mesmo na
presenca de um profissional de saude, a mulher que ndo esta acompanhada de algum
familiar, refere sentimentos de soliddo e se sentem mais vulneraveis. O
acompanhante deixa de ser um mero fiscalizador da assisténcia obstétrica e passa a
ser um provedor de suporte a puérpera. Quando um profissional da equipe de
enfermagem inclui um membro da familia, principalmente o pai do bebé, esti
proporcionando mais confianca a puérpera (DODOU et al, 2014).

Para Vaz e Pivatto (2014), as puérperas consideram que a presenca do
acompanhante deve ser necesséria para o seu cuidado e cuidado do recém-nascido.

Cardinali et al (2011) diz que, o acompanhante alem de participar dos
momentos de alegria pelo nascimento do bebé, permanece todo tempo ao lado da
puérpera dividindo seus medos, duvidas e anseios. Ele oferece ajuda para que a
mulher desempenhe seu papel de mée de forma mais confiante. E aquele que diz que
tudo vai dar certo, empodera a mulher para que acredite que dara conta, ao seu lado
demonstra carinho e afeto. Ao analisar as suas atribui¢cdes, sob a luz da teoria, foram
identificadas, apoio emocional, funcdo de companhia social, ajuda pratica, guia
cognitivo e de conselhos, alem de ajuda material. Sua participacéo é fundamental para
o fortalecimento da mulher em desempenhar e prosseguir no processo da

maternidade.

5.4 Alojamento conjunto como um espaco de promocado das acdes da

equipe multiprofissional

Conforme Dodou et al (2014), quando um profissional de saude, agrega
algum membro da familia, principalmente o pai, ao processo do cuidado, ele esta
contribuindo para que a mulher se sinta mais confiante.

A equipe de saude precisa ser mais ativa e estimular a presenca do
acompanhante e da familia no processo de formacdo de vinculo apdés o
nascimento, através de acdes educativas, que considerem a importancia desse

periodo na vida do ser humano. Essa equipe tem que ser capacitada para fornecer
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a mae e familiares informacdes sobre o estado de saude do bindmio, avaliar suas
condicdes fisicas e emocionais, fornecer informacdes sobre as normas e rotinas
da instituicdo e orientar nos cuidados com a puérpera e recém-nascido. Cabe
também a equipe, acompanhar a evolucao diaria do bindmio, reforcar orientacdes
e detectar precocemente os problemas. (PASQUAL; BRACCIALLI; VOLPONI,
2010).

Estudos mostram que diversas dificuldades sdo descritas pela puérpera
com relacdo a presenca do acompanhante no alojamento conjunto, sendo a falta
de comunicacdo com a equipe de enfermagem a maior dificuldade. Por esses
motivos as usudrias esperam da equipe de enfermagem, que esteja mais atenta
as necessidades das puérperas e seus acompanhantes, ouvindo seus pedidos e
assumindo no servico uma postura capaz de acolher, escutar e dar respostas mais
adequadas (VAZ; PIVATTO, 2014).

Santos, Tambellini e Oliveira (2011) afirmam que uma reflexdo da equipe
de Enfermagem sobre a mudanca na pratica obstétrica, considerando a
importancia da insercao e o respeito ao acompanhante no cenario do puerpério é
primordial para garantir maior seguranca e satisfagdo dos pais no nascimento do

novo membro da familia.
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6 PUBLICO ALVO

Equipe de Enfermagem (Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem) e

acompanhantes do alojamento conjunto.
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7 OBJETIVOS

7.1 Objetivo Geral

Implementar acfes educativas para os acompanhantes do Alojamento
Conjunto do Hospital IMIP, sobre amamentacédo, cuidados com o recém-nascido e

estimulo ao apoio emocional.

7.2 Objetivos Especificos

e Elaborar conteudo educativo, com a confeccdo de panfletos para os
acompanhantes a respeito das normas e rotinas da instituicdo quanto ao aleitamento
materno, cuidados com o recém-nascido e suporte emocional;

e Realizar rodas de conversas com 0s acompanhantes a respeito das
normas e rotinas da instituicdo, quanto ao aleitamento materno e cuidados com o
recém-nascido;

e Provocar através das rodas de conversas, reflexdes nos acompanhantes
sobre os beneficios da sua presenca como apoio emocional durante o puerpério
imediato;

e Realizar rodas de conversas com a equipe enfermagem sobre a

importancia da presenca do acompanhante no puerpério imediato.
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8 METAS

e Realizar rodas de conversas com os acompanhantes diariamente, no
horario da manha, por um periodo de trinta minutos, no espaco reservado a palestras
no alojamento conjunto.

e Que através do conteudo educativo as puérperas e acompanhantes
ampliem seus conhecimentos sobre a relevancia do aleitamento materno, cuidados
bésicos com o recém-nascido e apoio emocional com elementos fundamentais para
fortalecer o vinculo familiar.

¢ As rodas de conversas com a equipe de enfermagem ocorrera no inicio
do plantdo de cada equipe, sendo assim, serdo quatro encontros, um com cada grupo,
dois diurnos e dois noturnos, com duracao de trinta minutos. Quanto aos enfermeiros,
serdo agendadas duas datas no horario da manha para roda de conversa com
duracéo de uma hora.

e ApOs as rodas de conversas com a equipe de enfermagem espera-se a
atualizacdo dessa equipe acerca dos beneficios proporcionados as puérperas pela
presenca do acompanhante. Que a equipe valorize as falas, sentimentos e demandas
da puérpera e do seu acompanhante, para que assim possa elaborar um plano de
cuidados centrado na necessidade individual dessa mulher, almejando uma

assisténcia integral.
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9 METODOLOGIA

9.1 Tipo de Estudo

O projeto de intervencdo é uma proposta de acdes que objetiva a mudanca de
algo que esta apresentando problema, inviabilidade ou simplesmente precisa ser
modificado. Esse tipo de metodologia possibilita, ainda, investigar os efeitos de uma
intervencdo em determinado publico. Isso inclui a organizag&o do servico de saude, o
processo do trabalho dos profissionais envolvidos e as acdes de educacdo em saude.
(VASCONCELOS, 2007).

O projeto de intervencgao proposto visa estimular a presenca do acompanhante
no alojamento conjunto do IMIP, oferecendo orientagbes atraves de rodas de
conversas sobre amamentacao, cuidados com o recém-nascido e apoio emocional,

estimulando assim o vinculo familiar.

9.2 Procedimentos de Intervencao

O projeto de intervencdo serd realizado para estimular a presenca do
acompanhante, minimizar as dificuldades encontradas por esse acompanhante no
gue se refere ao apoio a puérpera e incentivar a equipe de enfermagem a participar
ativamente na inclusédo desse acompanhante no alojamento conjunto do hospital IMIP.
Serao realizadas rodas de conversas com orientacdes sobre a importancia da sua

presenca para puérpera. Para isso serdo seguidos 0s seguintes procedimentos:

a. Diariamente serdo realizadas rodas de conversas com 0s acompanhantes
presentes no setor, com duracdo média de trinta minutos, e sera entregue
um panfleto com orientagbes sobre as normas e rotinas da instituicao,
incentivos ao aleitamento materno, conhecimento das necessidades e
cuidados com os recém-nascidos. Durante as palestras serdo estimuladas
reflexdes a respeito da contribuicdo desse acompanhante no apoio
emocional, bem como, que se perceba a importancia desse momento tao
especial.

b. Serdo realizadas rodas de conversas com a equipe de Enfermagem
(Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem) no intuito de estimular essa
equipe a acompanhar a evolucéo diaria do binbmio, detectar precocemente

problemas, estimulando a inclusédo da familia.
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hY

c. Viabilizar com a coordenacdo de enfermagem quanto a confeccao dos
panfletos educativos.



10 CRONOGRAMA DAS ATIVIDADES

AGO SET

FERERO 2015 2015

Elaboracéo do
tema

Composicéo do
projeto

Adequacéo do
projeto pelo
orientador

Exposicéo do
projeto

Aplicagéo do
projeto

Avaliacdo das
acodes

Conclusao e
encaminhamentos

ouT
2015

NOV
2015

DEZ
2015
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11 ORCAMENTO

ITEM DESCRIQAO QUANTIDADE VALOR VALOR
UNITARIO TOTAL
01 Papel oficio
tamanho A4 02 R$ 17,00 R$ 34,00
(Resma)

02 Arte Digital 01 R$ 250,00 R$ 250,00

03 Reproducao
gréfica 2000 R$ 0,15 R$ 300,00
TOTAL R$584,00

24
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12 RECURSOS HUMANOS

Serdo melhores definidos a partir da identificagcdo das necessidades desse
projeto, contudo sera necessario o apoio de profissionais da area de Computacao

Grafica para confeccao dos panfletos.
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13 ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DO PROJETO

Seré realizado durante todo o processo, onde através das a¢fes educativas
ocorrera uma melhor interacdo entre 0s acompanhantes, puérperas e equipe de

enfermagem.
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