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RESUMO

O tema central do presente estudo é a percepgdo da gestante diante o pré-
natal assistido pela enfermeira do municipio de Baldim. Sabendo-se da
necessidade de estender o beneficio do pré-natal a um nimero maior de
gestantes, com qualidade no atendimento, buscou-se compreender as
expectativas causadas nestas mulheres que vivenciam especificamente, o
terceiro trimestre de gravidez, e que foram atendidas por mim. Na assisténcia
pré-natal existe uma multiplicidade de constru¢bes nessa relagdo, havendo
uma troca de sentimentos, o0 que possibilita construir vinculos mais
espontaneos com as mulheres, ir além das técnicas, no sentido de transformar
protocolos em meios para alcangar-se a producéo do cuidado. Concluiu-se que
foi de suma importancia ser reconhecido por este grupo, o papel do profissional
enfermeiro, afim de ndo sermos somente valorizados, bem como ampliarmos
nossos conhecimentos para cada dia melhor atende-las, visando sempre a

humanizacgéo da assisténcia.

Palavras-chave: Gestante; Pré-natal; Consultas de enfermagem.
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Introducéo

A idéia em se realizar este estudo teve como escopo o trabalho que venho
realizando no Municipio de Baldim, desde julho de 2006, quando conclui a
graduacdo e iniciei meu trabalho na area de saude publica. Na ocasido aquele
era meu primeiro emprego e, por ainda ter pequena experiéncia, tudo que
queria era ordenar os conhecimentos adquiridos na universidade e colocéa-los
em pratica. Desde ent@o ocupo o cargo de enfermeira do Programa de Saude
da Familia (PSF) daquele Municipio, e me dedico a fazé-lo buscando
aperfeicoamento em todos os dmbitos da salde. Entretanto, onde encontrei a
maior satisfagdo no exercicio da profissdo foi na atengédo a saude da mulher,

em especial na assisténcia ao pré-natal.

Baldim esta situado & 90 km de Belo Horizonte. Foi o cenério escolhido para o
meu estudo, pois é a realidade em que me encontro e que me suscitou
observar e estudar mais detalhadamente. O municipio possui populagédo
estimada de cerca de 8.500 habitantes. A comunidade é carente e vive
basicamente da agricultura e pecuéria. Em sua maioria, sdo trabalhadores
rurais que residem no entorno da cidade. Existem localidades que estéo
distantes uma hora de automével para o acesso a unidade de saulde 24h,
sendo que grande parte se desloca a pé. Outra fonte de renda séo as fabricas
de doces, que empregam muitas mulheres para realizarem o trabalho mais
leve, geralmente atuam na embalagem e no empacotamento dos doces. Nesse

servico, os caldeirbes sdo manipulados pelos homens.

O nivel de escolaridade é majoritariamente o fundamental, com uma minoria

atingindo o nivel médio. Quanto a assisténcia a saude, somos duas equipes de
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PSF e realizamos um trabalho que abrange 98% da populagdo. Também é
realizado o atendimento em domicilio quando necesséario e, além disso, é
oferecido atendimento nos postos de salde de cada localidade, de acordo com
a demanda. Contamos ainda com a colaboragdo do Centro de Saude de
Baldim e estamos diretamente interligados buscando oferecer mais referéncias
de assisténcia a salude. Em caso de urgéncia encaminhamos 0s pacientes para
hospitais de Sete Lagoas, que esta localizada a 40 Km de Baldim. Para este

fim, sdo utilizados transportes da Secretaria Municipal de Saude do municipio.

O atendimento pré-natal é realizado por duas enfermeiras do PSF, juntamente
com  meédico ginecologista, obstetra e clinico. Realizamos a consulta de
enfermagem na atencdo basica conforme preconizado pelo Ministério da
Saude (MS, 2000), que nos garante, de acordo com o decreto 94.406/87, o

direito de execucao do pré-natal de risco habitual.

Concordo com Merhy (2005, p. 49) quando cita: “0s servigos
de saude tém seu potencial para avaliar os beneficios que o
pré-natal exerce sobre a mae e o seu concepto. Para que os
acessos aos beneficios acontecam, os servicos de saude
devem passar por novas transformacoes, desafios a serem
enfrentados por quem luta pela satde como bem publico e pelo
trabalno em salde como tecnologia em defesa da vida
individual e coletiva”.

Como comentado, Baldim é um Municipio carente de recursos institucionais de
saude e com infra-estrutura deficiente para atender a demanda de saude da
populagdo. Desta forma, os profissionais de saude trabalham com o objetivo de
prestar uma assisténcia de qualidade para atender as necessidades de
atencdo a saude. E, portanto, conveniente ressaltar que quando se trata das
gestantes torna-se essencial conhecer a realidade em que vivem e olhar para
as particularidades de suas vidas. Saber ainda como véem o servico de saude
pode também propiciar 0 entendimento e as transformacdes da préatica

assistencial.

Deparo com um grande nimero de mulheres em sua maioria jovens, as vezes
com idade inferior a 30 anos, na quarta ou quinta gestacdo. Muitas delas se

encontram sem o amparo dos pais para seus filhos, pois os mesmos tém outro



vinculo ou ndo assumem o compromisso da paternidade. Estas mulheres
vivem com grande dificuldade financeira e em condi¢des precarias de vida e
higiene, por isso contam com o apoio dos programas oriundos do governo.
Situagbes como estas sédo extremamente comuns, posso colocar tal afirmacao
porque, algumas vezes, realizo o pré-natal em domicilio e tenho a oportunidade
de adentrar no intimo dos lares destas gestantes e conhecer a realidade e as
dificuldades presentes no cotidiano de cada uma delas. Contudo, a equipe

ainda possui um bom trabalho de pré—natal que visa garantir & mulher a

assisténcia integral e humanizada.

Percebo que as gestantes sdo envolvidas com o pré-natal e preocupadas em
realiz4-lo da melhor maneira possivel, sendo assiduas as consultas agendadas
com as enfermeiras. Em nosso municipio existe o atendimento as gestantes
por meio de consultas de enfermagem, porém, estas nunca foram abordadas a
fim de conhecer a percepcdo delas na assisténcia de pré-natal realizada com
esses profissionais. E importante ressaltar que, apos ter iniciado este trabalho
em Baldim, tivemos registros de um percentual elevado de gestantes
acompanhadas em nosso municipio, valores nunca atingidos anteriormente.
Acredito que a Consulta de Enfermagem no Pré-natal tem fundamental
importancia, visto que corresponde as necessidades das gestantes. Elas,
vivendo um momento muito significativo e ao mesmo tempo permeado de
davidas e inseguranga, procuram o sistema de saude em busca de
informacbes, apoio e cuidados técnico-cientificos que garantam gravidez e

parto seguros. Como mencionado por Braden:

A Consulta de Enfermagem proporciona orientacdo de medidas
favoraveis que visam a abordagem apropriada as
necessidades peculiares das mulheres com quem interagimos.
E pertinente lembrar que o0s contatos repetidos entre
enfermeiros e a clientela possibilitam melhor monitoramento do
bem-estar da gestante, o desenvolvimento do feto e a detecgéo
precoce de quaisquer problemas. Braden (2000, p.67)

Sentindo-me estimulada por conhecer mais sobre os interesses que levam

estas gestantes a realizarem o pré-natal com enfermeiras, realizei o presente



estudo partindo de uma pergunta ou uma questdo: Quais as perspectivas das

gestantes frente ao pré-natal realizado pelos enfermeiros?

O presente estudo tem como objetivo compreender como a gestante percebe
a assisténcia que a enfermagem efetua durante o seu periodo de gestagéo

dentro do Programa de Saude da Familia.

Metodologia

O interesse de captar a percepcdo da gestante sobre a assisténcia pré-natal
em Baldim, realizado pelo enfermeiro, levou-me a optar por um método mais
adequado a natureza do meu objeto de estudo, assim tem-se como proposta

metodoldgica uma pesquisa de abordagem qualitativa. Como aponta Minayo:

A pesquisa qualitativa trabalha com o universo de significados,
motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que
corresponde a um espaco mais profundo das relagbes, dos
processos e dos fenbmenos que ndao podem ser reduzidos a
operacionalizacéo de variaveis. (Minayo, 1994, p. 21)

Nesse sentido, a complexidade da construgdo das representacdes esta imersa
num movimento dindmico de relagdo entre 0 que 0S sujeitos pensam e 0
contexto (base material) da vida social que determina essas representacoes.
Na medida em que as representagdes "se reproduzem e se modificam a partir
das estruturas e das relagdes coletivas e dos grupos”, apresentam "elementos
tanto da dominagdo como da resisténcia, tanto das contradicdes e conflitos
como do conformismo” (MINAYO, 1994b: 174).

O objeto da pesquisa é a atuacdo do enfermeiro nos aspectos assisténcias na
consulta pré-natal, sendo o cenario o Centro de Saude de Baldim, o qual estou
inserida. Os sujeitos sdo as gestantes inseridas no cadastramento do Sis-
Prénatal, mais especificamente no terceiro trimestre de gestacao.

Considerando que possam contribuir para os objetivos da pesquisa, 0s critérios



para a selecdo destes sujeitos foram: disponibilidade e aceitagdo em participar

como depoente.

Inicialmente para a coleta de dados foi efetuado contato com o gestor de saude
onde foi solicitado autorizagdo para a coleta de dados. Apds a permissdo do
gestor iniciei as entrevistas. Foram entrevistadas oito gestantes que tiveram
sua identidade preservada no anonimato e sigilo sendo respeitados os itens
que constam na Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude (CNS).
Houve esclarecimento acerca do estudo e solicitagdo para assinar termo de
consentimento livre e esclarecido, por livre e espontanea vontade. (Anexo ).
Para as gestantes menores de idade, seus devidos responsaveis assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido. As gestantes entrevistadas foram
identificadas através de nomes de “flores”, escolhidas de acordo com a

preferéncia de cada uma dessas depoentes.

Para a coleta de dados foi utilizado como instrumento uma entrevista semi-
estruturada (Anexo Il). Estas foram gravadas e processadas com transcricdo

minuciosa e detalhada para interpretagdo dos contetdos evidenciados.

Para andlise das informacdes coletadas optei pela técnica de andlise de
conteldo sob a modalidade andlise tematica. Segundo Bardin, a analise

tematica é definida como:

...analise de contetudo tem sido abordada como um conjunto
de técnicas de andlises de comunicacdes, visando obter,
através de procedimentos sistematicos e objetivos, a descricao
do conteddo das mensagens que permitem inferir
conhecimentos relativos as condi¢des de producao e recepgao
dessas mensagens buscando compreender os contelidos
manifestos ou ocultos, podendo ainda organizar os dados em
unidades Iéxicas ou categoéricas. (Bardin, 1979, p.38).

Os dados qualitativos foram agrupados buscando o ponto de saturag&o
permitindo formar unidades de andlises. Diante desses resultados dirigimos a
discusséo para as possibilidades e limites no que concerne a implementacéo

de melhorias da qualidade nos servigos de saude, na unidade de estudo.
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Analise e discussédo dos resultados

Nesse capitulo apresento os principais resultados obtidos na pesquisa de
campo de acordo com a analise do conjunto de respostas. Inicialmente é
importante ressaltar que eu concordo com Vasconcelos (2001) no que se refere
a reorganizacdo da atencdo bésica, quando considera que o Programa de
Salude da Familia possibilita uma melhor compreensédo das situagbes, com
uma atuacdo mais dialégica e completa como, por exemplo, o atendimento do
pré-natal. Permite ainda o exercicio da criatividade pelos profissionais de
saude. Torna possivel construir vinculos mais espontaneos e mais naturais
com a populacédo e “ir além da técnica” no sentido de transformar técnicas e
protocolos em meios para alcangcarmos um fim maior, no qual o incentivo a
autonomia esteja em primeiro lugar. Nesta perspectiva o programa saude da
familia é uma oportunidade de requalificacdo do trabalho na atencéo bésica e,
mais especificamente, da assisténcia a mulher para uma defesa do Sistema
Unico de Satde — SUS.

Sob os parédmetros da assisténcia a gestante na atengdo béasica, seguem
alguns dos comentérios das depoentes quando questionadas: O que é o Pré-

natal para vocé?

“Como eu vejo o Pré-natal? Vejo como uma forma de tirar minhas duvidas, até
porqué tenho muitas, sou marinheira de primeira viagem, né?” (Crisantemo, 25
anos, gesta I)

“ (...) sei que posso perguntar um monte de coisas, que eu ndo sabia”
(Margarida, 19 anos, gesta I)

“ (... ) sabe que eu tinha uma duvida, minha avé me disse que eu tinha que
curar o umbigo do meu filho com azeite de mamoma, no pré-natal vocé (
entrevistadora) me ensinou o certo “ (...) ( Girassol, 15 anos, gesta I)

De acordo com os relatos acima, constatamos que, permeadas pelas duvidas,
algumas gestantes buscam realizar o pré-natal. Se sentem seguras e

amparadas, pelos profissionais que as acolhem. Mirshawaka (1994) cita a
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importancia de se atender aos requisitos de expectativas da clientela, com
principal atencdo aos padrdes de servigco e solugdo de queixas, problemas e

outras necessidades quando se refere a satisfagcéo da cliente.

“ (...) aqui nés ndo temos aquele pensamento distante, pra chegar até vocés,
me sinto & vontade pra dizer qualquer coisa.... eu confio.” (Crisantemo, 25
anos, gesta I)

E extremamente oportuna a colocagéo de uma delas quando expressa: “ Estou
em casa.” ( Rosa, 30 anos, gesta V), isso nos fortifica a idéia de que elas
acreditam na seriedade dos atendimentos, se sentem proximas dos
profissionais que as atendem. Existe um vinculo que torna a relacdo
profissional - paciente mais estreita o que facilita nossas ag¢des tornando-as
mais harmoniosas e prazerosas e ainda possibilita atender as necessidades

proprias de cada uma.

Nesse sentido, outro aspecto relevante que é necessario comentar se refere
ao atendimento humanizado citado por todas depoentes. Conforme Brienza, a
enfermeira tem perfil para atuar trazendo caracteristicas préprias da

humanizacéo:

Em geral a consulta de pré-natal envolve procedimentos
bastante simples, podendo o profissional de salde dedicar-se a
executar as demandas da gestante, transmitindo nesse
momento o apoio e a confianga necessarios para que ela se
fortaleca e possa conduzir com mais autonomia a gestacdo e
parto. E importante ressaltar que a enfermeira tem sido
apontada pela Organizacdo Mundial da Saude, como o
profissional com melhor perfil para este tipo de atencéo.
(Brienza, 2001, p.17)

“ Vocés todos aqui me ajudam muito, outro dia eu estava sentindo muitas
dores, e vim procurar ajuda, nem era meu dia de pré-natal, fui recebida tdo
bem. Vou te dizer me senti amparada, sabe (...)” ( Rosa, 30 anos, gesta V)
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Quando questionadas sobre: O que possibilitar4 a realizacdo do pré-natal no

parto e puerpério? Tivemos as seguintes respostas:

“ (...) vou poder cuidar do meu filho melhor, estou saindo sabendo tudo, ou
melhor, quase tudo, né? (... ) outra coisa € que perdi o medo do parto, eu tinha
muito medo, e agora, eu acostumei com a idéia, isso que falei foi importante?”
(Azaléia, 22 anos, gesta I)

“ (...) acho que hoje tenho uma nova visdo em relagdo ao parto, as pessoas
falam muitas coisas pra gente, e muitas ndo sdo verdadeiras, ndo é? Ai, eu
ficava pensando que eu nédo ia consegui ter minha filha, de tanta dor. Além
disso, eu teria que dar outro leite, porque o meu é fraco. Ah, sei la, ouvi de
alguma de vocés que nédo existe leite fraco, e que minha dor serd suportavel. Ai
eu me acalmei. “ (Girassol, 15 anos, gesta I)

“ Ja sei 0 que vira para mim, esse é meu terceiro filho, mas nenhuma € igual a
outra, precisamos contar com a ajuda de todo mundo mesmo que eu ja tenha
uma experiéncia”.( Horténcia, 34 anos, gesta lll)

Diante das citagOes expostas percebe-se que as gestantes se colocavam com
medo das novas sensagdes do porvir e que agora se sentem mais preparadas
para o0 momento do parto e puerpério. Apresentam-se mais amadurecidas e

esperangosas.

Finalmente, foram perguntadas: Como é o pré-natal realizado com a

enfermeira?

“Ainda bem que perguntou, queria dizer que eu ndo confiava muito ndo, até
conhecer. Achei que eu iria odiar fazer pré-natal com uma enfermeira, e
guebrei a cara. Agora eu prefiro enfermeira, vi que ndo sabia quase nada de
pré-natal, vocés explicam tudo e nédo tem pressa.” ( Cravo, 23 anos, gesta ll)

“ Quando eu ganhar meu filho, vou trazer pra vocés me ajudarem a dar o peito,
eu nunca amamentei, e agora estou disposta. Eu sei que é para meu bem e
bem do filho, mas vocés me convenceram, eu nao queria mesmo.” (Orquidea,
27 anos, gesta Ill)
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“Eu sempre fui bem atendida, sabe quase igual doutora, pra mim foi bom,
porque, eu nem preciso ir a Baldim, vocé faz o pré-natal aqui mesmo.

“(...) € bom também, por causa de transporte, vocé vem até o “postinho”, né?”
(Azaléia, 22 anos, gesta I)

Sobre os aspectos comentados acima, elas se colocam satisfeitas quanto ao
pré-natal feito pela enfermeira e, duas delas comentam sobre a possibilidade
de realizar o pré-natal préximo de suas residéncias, ndo necessitando se
deslocarem até Baldim. Este € um aspecto importante, até porque tinhamos
um grande nimero de gestantes que ndo faziam acompanhamento, pois nao
possuiam transporte disponivel. A realizagdo com maior frequéncia do pré-
natal na zona rural melhorou notoriamente 0 numero de gestantes
acompanhadas pelo Sis-Prénatal. As depoentes demonstram reconhecimento

e agradam do trabalho executado pela enfermeira.

Existe uma relacdo muito forte entre enfermeira e gestante que favorece o
caminhar de um pré-natal exemplar. E isso s6 acontece devido & confianga
depositada nos profissionais. E por elas percebido que a capacidade técnica e
a qualidade do atendimento tém feito aumentar o numero de gestantes
presentes na atencao pré-natal. Tudo esta associado a motivacdo em superar

limites e transpor barreiras.
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Consideracdes Finais

Foi com o objetivo de compreender o processo de trabalho das enfermeiras na
assisténcia pré-natal da rede béasica de salude que se buscou identificar as

acdes desenvolvidas no atendimento as gestantes.

Como demonstrado ao longo deste estudo, a Consulta de Enfermagem é
atribuida & enfermeira com a responsabilidade pela identificacdo de
necessidades e énfase a assisténcia pré-natal exclusiva a gestante de baixo
risco. Foi neste ambito que busquei compreender a minha atuacdo e a

percepcao destas mulheres no atendimento realizado por mim.

A atuacdo da enfermeira proporciona uma apreensdo mais ampliada das
necessidades da gestante sendo um dispositivo que favorece a perspectiva de

transformacédo do processo de trabalho foi confirmado.

Destacamos que na assisténcia pré-natal existe uma multiplicidade de
construgbes nessa relacdo, havendo uma troca de sentimentos, o que
possibilita construir vinculos mais espontaneos com as mulheres. E possivel ir
além das técnicas, no sentido de transformar protocolos em meios para
alcancar-se a produc¢éo do cuidado. Isso foi encontrado durante a realizacao do
presente trabalho. Como percebido, os depoimentos foram uné&nimes em
apoiar o pré-natal realizado pela enfermeira e demonstrou uma aceitagdo

importante ao trabalho.

Um outro aspecto importante é que as gestantes se colocam com muitas
davidas e & medida que realizam o pré-natal, estas, vao sendo sanadas, elas

se tornando mais seguras e preparadas para o momento do parto e puerpério.

Foi de suma importancia o presente estudo para a realidade que vivencio. E a
idéia de melhorar ainda mais nossa assisténcia, visando o bem-estar de

nossas gestantes proporcionando seguranca em termos de um atendimento
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respeitado por todos os profissionais e pacientes, se materializou. O estudo ir4
nortear o meu trabalho e, acima de tudo, me fard caminhar em direcdo a

qualidade e humanizagéo da assisténcia prestada por mim.
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Anexos
Anexo —I
TERMO DE CONSENTIMENTO POS-INFORMACAO

Nome da pesquisa: A percepcdo da gestante frente ao pré-natal realizado
pela enfermeira

Pesquisador responséavel: Andrelle Caroline Bernardes Afonso

INFORMACOES SOBRE A PESQUISA

Nesta pesquisa, queremos saber como a gestante percebe a consulta pré-
natal realizada pela enfermeira. Para isso, utilizaremos uma entrevista, onde a
gestante podera se posicionar diante do questionado sem a intervencdo do
entrevistador, e todas as respostas serdo gravadas, afim de nao excluir
nenhuma informagao colhida.

Para isso, convidamos vocé a participar desse estudo, assumimos o
compromisso de manter sigilo quanto a sua identidade e garantimos que vocé
tera total liberdade de desistir de participar no decorrer da pesquisa ou nédo
querer participar. Pedimos ainda a permissdo para, com o0s resultados

obtidos, fazer a publicacdo dos mesmos.

PESQUISADOR RESPONSAVEL
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EU,
RG , abaixo assinado, tendo recebido as
informagdes anteriores, e ciente dos meus direitos abaixo relacionados,
concordo em participar, desde que tenha:

1. A garantia de receber todos os esclarecimentos sobre o procedimento a ser

empregado no estudo que inclui:

2. A seguranca plena de nao serei identificada mantendo o carater oficial da
informacgéo.

3. A seguranca de que a pesquisa ndo acarretara nenhum prejuizo individual
ou coletivo, ndo terei nenhum tipo de despesa material ou financeira
durante o desenvolvimento da pesquisa, bem como, nédo terei nenhum tipo
de risco, dano fisico, ou mesmo constrangimento moral e ético.

4. A garantia de que toda e qualquer responsabilidade nas fases da pesquisa
é do pesquisador, bem como fica assegurado que havera ampla divulgacéo
dos resultados finais nos meios de comunicacdo e 6rgdos de divulgagdo
cientifica em que a mesma seja aceita.

5. A garantia de que todo o material resultante ser4 usado exclusivamente
para a construcao da pesquisa e ficara sob a guarda dos pesquisadores,

podendo ser requisitado pelo participante a qualquer momento.

Tendo ciéncia do exposto acima, desejo participar da pesquisa.
Baldim, de de

Assinatura do participante



Anexo Il

ENTREVISTA

1) O que significa o pré-natal para vocé?

2) O que possibilitard a realizacdo do pré-natal no parto e puerpério?

3) Como é o pré-natal feito com a enfermeira?
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