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Resumo:

Abstract:

Introdugao - O pré-natal se realizado corretamente desde o inicio da gestacdo é fundamental para identificar
precocemente possiveis patologias, anomalias congénitas e complica¢des no decorrer do periodo gestacional.
Objetivo - Identificar a percep¢do das gestantes quanto ao pré-natal, correlacionando com as complicagées
durante a gestacdo. Métodos - Foi realizada a pesquisa com 30 gestantes do ultimo trimestre gestacional de uma
unidade basica de satde, localizada em uma cidade do interior do Rio Grande do Sul. Em seguida os dados foram
analisados por meio da estatistica descritiva, com frequéncia relativa e absoluta. Para isso, utilizou-se o software
SPSS versdo 21. Resultados - Os achados presentes neste estudo destacam a adesdo das gestantes ao pré-natal,
desde o inicio da gestagdo. Conclusdes - A qualidade da assisténcia prestada pela equipe de saude, foi crucial
para a percepgdo e a adesdo das gestantes ao programa de pré-natal na atengdo bésica, contribuindo de forma
positiva para a detecgdo precoce de possiveis complica¢des durante o periodo gravidico-puerperal.
Palavras-chave: Gestac¢do. Pré-natal. Complicag¢des. Enfermagem.

Introduction - If performed correctly since the beginning of pregnancy, prenatal care is essential for the early
identification of possible pathologies, congenital anomalies, and complications during pregnancy. Purpose —
Identify the perception of pregnant women about prenatal care, correlating with complications during pregnancy.
Methods - The research was carried out with 30 pregnant women in the last trimester of pregnancy in a basic
health unit, located in a city in the interior of Rio Grande do Sul. Then the data were analyzed using descriptive
statistics, with relative and absolute frequency. For this, the SPSS software version 21 was used. Results — The
findings present in this study highlight the adherence of pregnant women to prenatal care, from the beginning
of gestation. Conclusions - The quality of care provided by the health team was crucial for the adherence of
pregnant women to the prenatal program in primary care, contributing positively to the early detection of possible
complications during the pregnancy-peruria period.
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1 INTRODUCAO

A assisténcia pré-natal tem por objetivo
principal identificar de forma precocemente e
adequadamente as patologias e riscos gestacionais,
na qual acometem aquelas pacientes que tém
mais chances de desenvolver algumas condi¢oes
que tornam vulneraveis a saude da mde e do
feto durante o periodo gestacional. Do mesmo
modo acolhendo a gestante desde o inicio da
sua gestacdo e lhe dando a devida aten¢do neste

periodo gravidico puerperal'.

Segundo Sehnem e colegas?, a gestacdo
é uma fase de grandes transformagdes na vida
de uma mulher e de sua familia, na medida que
surgem varias altera¢des tanto fisioldgicas como
psicologicas, fisicas e sociais. Neste momento
as responsabilidades e novos papéis aumentam,
fazendo com que surjam duavidas, anseios, medos,
frustracdes, expectativas, inseguran¢a, tanto
para a gestante como para os demais familiares,

principalmente se a gestante é primigesta.

Sendoassimnosultimosanosforam criados
varios programas com enfoque na assisténcia da
satde da mulher no Brasil, com agdes e servicos
que visam a promoc¢do, preven¢do da sadde e
tratamento precoce de doencas, beneficiando essa
populacdo mais vulneravel, e buscando também
diminuir a mortalidade materna e neonatal no

pais3.

A porta de entrada da gestante se da
exclusivamente pela atencdo basica de saude,
sendo pertinente a atencdo dedicada a d&rea
da saude da mulher e da assisténcia ao pré-
natal. Tornando-se os cuidados da equipe
multidisciplinar com objetivos principais de
desfechos perinatais e maternos favoraveis,

pois permite-se desenvolver precocemente os

cuidados, condutas, e procedimentos em fung¢do
da saude da mae e do feto, evitando assim
possiveis complicagbes mais graves durante o
periodo gravidico-puerperal e garantindo a satide
materna e fetal com qualidade, para assim reduzir

os indices de morbimortalidade materna e fetal“.

Para Gomes e colegas’, o enfermeiro é um
dos principais profissionais aptos para efetuar a
assisténcia pré-natal, por estar qualificado para
intervir em estratégias de promoc¢do da saudde,
prevencaodedoengas, e por utilizara humanizagao
nos cuidados prestados. Para tal, elabora o plano
assistencial da consulta de acompanhamento do
pré-natal, conforme as necessidades identificadas
e priorizadas, estabelecendo assim as intervenc¢oes
necessdrias, orientagbes e encaminhando se
necessario para os outros servicos de saide, além

de promover a interdisciplinaridade das a¢des.

E notavel que a atencio ao pré-natal
de qualidade ¢é fundamental para reduzir a
morbimortalidade materno infantil, sendo assim
o atendimento a gestante no inicio do pré-natal
¢ imprescindivel, uma vez que facilita para um
diagnostico prévio de alteragdes e para a execugdo
de a¢des adequadas em relagdo as condi¢oes que
a gravida pode ser afetada®’. Finalizando assim
a assisténcia pré-natal com o nascimento de
uma crianga saudavel e assegurando o bem-estar

materno e neonatal.

A vista disso, levando em consideracio a
importancia do tema abordado, este estudo teve
por objetivo identificar a percep¢do das gestantes
quanto ao pré-natal, correlacionando com as
complicag¢des durante a gestagdo, em uma unidade
basica de satide do municipio de Flores da Cunha,
no Estado do Rio Grande do Sul.
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2 METODOS

O presente estudo trata-se de uma
pesquisa de campo exploratoria, com abordagem
quantitativa. Segundo o autor Gil® a pesquisa
exploratdria tem como proposito fundamental
resolver, expandir e alterar principios ou
convicgoes, seguindoacaracterizagdodeproblemas
mais concisos ou hipoteses pesquisaveis para
aprendizados subsequentes. A coleta de dados
foi realizada em uma unidade basica de saude
de atengdo primadria, localizada no municipio de
Flores da Cunha/RS, no periodo de mar¢o a maio
de 2021, durante o turno matutino, totalizando

seis horas semanais.

Neste estudo foram incluidas 30 gestantes
da 282 a 40? semana de gestacdo que realizavam
o pré-natal pelo SUS nesta unidade bésica de
saude, as quais concordaram em participar
voluntariamente do estudo e assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Foram excluidos do estudo as gestantes menores
de 18 anos e as que ndo concordaram em participar

da pesquisa.

O questionario, elaborado com 30
perguntas abertas e fechadas, foi aplicado pela
entrevistadora, no qual forneceu as gestantes apos
as consultas de acompanhamento do pré-natal.
No momento da coleta de dados, as participantes
foram orientadas quanto aos objetivos da pesquisa,
sobre a importdncia do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Deste modo, sem perdas
ou desisténcias durante a pesquisa, apos
responderem as perguntas do questiondrio, foi
garantido a confidencialidade de suas respostas.
Em seguida, os dados foram langados no programa

Software Excel e analisados por meio da estatistica

Evidéncia, Joacaba v. 21, n. 2, p. 95-106, jul./dez. 2021

descritiva, com frequéncia relativa e absoluta. Para

isso, utilizou-se o software SPSS versao 21.

2.1 APROVACAO ETICA

Este estudo tem a aprova¢do pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Associacio Cultural
e (ientifica Virvi Ramos, sob o Parecer n2
000735/2021 (CAAE: 41732820.3.0000.5523). Os
pesquisadores seguiram as diretrizes e normas
regulamentadoras preconizadas na Resolug¢dao N°
466/12 do Conselho Nacional de Satude sobre as

pesquisas envolvendo seres humanos.

3 RESULTADOS

A populagdo estudada foi composta por
30 gestantes. A maioria delas possuem a idade
entre 23 e 32 anos (66,7%), sdo catolicas (53,3%),
sdo brancas (50%), tem ensino médio completo
(50%), possuem unido estavel (50%) e renda de1a
3salarios minimos (66,7%). Em relag¢do a profissao,
ha predomindncia por gestantes que sdo donas de
casa (23,3%), desempregadas (20%) e auxiliar de

produgdo (13,3%). Os resultados estdo na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracteriza¢do da amostra. Unidade Basica de
Saude, Flores da Cunha, RS, Brasil, 2021 (N= 30).

n %

Idade

18 a 22 anos 8 267
23 a 27 anos 9 30,0
28 a 32 anos n 367
33 anos ou mais 2 6,7
Religido

Catolica 16 533
Evangélica n 367
Testemunha de Jeova 1 3,3
Espirita 2 6,7
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n %
Cor/raca
Branca 15 50,0
Parda 3 433
Negra 2 6,7
Escolaridade
Ensino Fundamental Completo 5 16,7
Ensino Médio Incompleto 8 26,7
Ensino Médio Completo 15 50,0
Ensino Superior Incompleto 2 6,7
Estado Civil
Casada 9 30,0
Solteira 6 20,0
Unido estéavel 15 50,0
Renda
Nenhuma renda 2 6,7
Até 1salario minimo (até R$ 1.045,00) 8 26,7
E; ;.?335 ,soai;érios minimos (de R$ 1.045,00 a 20 667
Profissao
Dona de casa 7 233
Desempregada 6 20,0
Auxiliar de produgdo 4 13,3
Estudante 2 6,7
Vendedora 2 6,7
Operadora de caixa 2 6,7
Auxiliar de limpeza 2 6,7
Agricultora 1 3,3
Operadora financeira 1 3,3
Garconete 1 3,3
Manicure 1 33
Cabelereira 1 3,3

das 30 gestantes, 20 (66,7%) ndo possuem em sua
casa pessoas que fumam ou fazem uso de alcool,
somente 3 (10%) possuem pessoas que fazem o
uso de alcool e 7 (23,3%) possuem pessoas que
utilizam tabaco. Ao serem questionadas sobre o
uso de tabaco, 25 gestantes (83,3%) ndo fumaram
durante a gesta¢do, 1 (3,3%) fumou apenas no
inicio e 4 (13,3%) continuam fumando. Destas que
fumam, as quantidades informadas foram: 5, 6, 10
e 15 unidades/dia. Em relagdo ao uso de alcool e
drogas, 28 gestantes (93,3%) informaram que ndo
usam e 2 (6,7%) consumiram cerveja durante a

gestacao.

Sobre o nimero de gesta¢des, predominam
mulheres que tiveram 1 ou 2 gesta¢des (63,3%).
Ainda, 23 (76,7%) informaram que ndo tiveram
aborto, enquanto 7 (23,3%) confirmaram o fato.
Destas, 6 mulheres tiveram somente 1 aborto,
e 1 mulher abortou 2 vezes. Em relagdo ao
planejamento da gesta¢do, 16 (53,3%) indicaram
que sim e 14 (46,7%) indicaram que ndo. Todos os

resultados seguem na Tabela 2.

Tabela 2 - Comportamento durante a gestacdo. Unidade
Basica de Saude, Flores da Cunha, RS, Brasil, 2021

Quanto ao comportamento durante a
gestacdo, a pesquisa questionou se alguém na casa

da gestante faz uso de alcool ou tabaco. Do total

(N=30).
n %

Na sua casa, alguém faz uso de
Alcool 3 10,0
Tabaco 7 233
Nenhum 20 66,7
Fumou no periodo gestacional

Sim 4 13,3
Nao 25 83,3
Somente no inicio 1 3,3
Se sim, quantos cigarros por dia

5 cigarros 1 3,3
6 cigarros 1 3,3
10 cigarros 1 3,3
15 cigarros 1 3,3

Disponivel em: https://portalperiodicos.unoesc.edu.br/evidencia




Percepcdo das gestantes ao pré-natal...

Uso de 4lcool e droga citados para a cesarea foram: experiéncia positiva

Sim 5 6,7 Com O parto anteriormente (10%), experiéncia
Nio 28 93,3 ruim com o parto normal (3,3%), sentimento de
Qual tranquilidade (3,3%), menos sofrimento (3,3%)
Cerveja 2 67 e planejamento de ligadura (3,3%), conforme
Numero de gesta¢des mostra a Tabela 3.
Nenhuma gesta¢do anterior 5 16,7
1 gestagao 7 233
2 gestagdes 12 40,0 Tabela3- Tiposde partos. Unidade Basica de Satude, Flores da
3 gestagoes 3 10,0 Cunha, RS, Brasil, 2021 (N= 30).
4 gestagoes 2 6,7 n %
6 gestacdes X 33 Semanas de gestacao
Aborto 31 semanas 2 6,7
Sim 7 233 32 semanas 3 10,0
Nio 2 767 33 semanas 6 20
Se sim, quantos 34 semanas 4 13:3
1aborto 6 20,0 36 semanas ! 33
2 abortos 1 3,3 37 semanas 7 233
8 semanas 2 6,
Gravidez planejada 3 7
- 39 semanas 5 16,7
Sim 16 53,3
. Orientacdo ao tipo de parto
Nao 14 46,7
Sim 18 60,0
Nao 12 40,0
Com relagdo ao tempo de gestagdo, as  Tipo de parto orientado
semanas sdo variadas, com destaque para 37  Normal 14 46,7
semanas (23,3%), 33 semanas (20%) e 39 semanas  Cesarea por opgdo 5 16,7
(16,7%). Sobre o recebimento de orientacdo quanto ~ Cesdrea por necessidade 6 200
ao tipo de parto, 18 gestantes (60%) indicaram que ~_Sem orientagao 5 167
receberam, enquanto 12 (40%) ndo receberam. Tipo de parto que gostaria
. . Normal 20 66,
Quanto ao tipo de parto orientado, 14 (46,7%) ) /
) Cesarea 10 33,3
informaram o parto normal, 6 (20%) o parto :
Motivo pelo parto normal
. . o .
cesarea por necessidade e 5 (16,7%) o parto cesarea g cuperagio mais rapida 6 200
por opgao. Sentimento de tranquilidade 1 3,3
. Melhor recupera¢do da mae e do bebé 3 10,0
Quando perguntado a gestante sobre a . o
o Experiéncia positiva com o parto normal 1 3,3
sua vontade, 20 mulheres (66,7%) indicaram que Moti .
otivo pelo parto cesarea
preferem o parto normal e 10 (33,3%) a cesdrea. AS  gupiimento de tranquilidade L 33
justificativas mencionadas para o parto normal  Experiéncia ruim com o parto normal 1 33
foram: recupera¢do mais rdpida (20%), melhor  Experiéncia positiva com a cesarea 3 10,0
recuperacdo da mae e do bebé (10%), sentimento ~ Menos sofrimento 133
de tranquilidade (3,3%) e experiéncia positiva _Iréfazerligadura 133

com o parto anteriormente (3,3%). J4 os pretextos

Evidéncia, Joacaba v. 21, n. 2, p. 95-106, jul./dez. 2021
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Ao serem questionadas sobre a existéncia
de complicagbes durante o parto, 23 (76,7%)
alegaram que ndo tiveram nenhuma complicacdo,
enquanto 7 (23,3%) confirmaram que sim. Entre
as complicagdes informadas, 3 (10%) apresentou
infec¢do do trato urindrio, 2 (6,6%) sifilis, 1 (3,3)
anemia gestacional e 1 (3,3%) sangramento.
Das 7 gestantes que tiveram complicagoes,
todas afirmaram que realizaram corretamente o
tratamento para a complica¢do ou para a doenga

no periodo gestacional.

Sobre os fatores que contribuem para

(63,3%)
indicaram que acham importante realiza-lo. De

adesdo ao pré-natal, 19 gestantes
forma complementar, todas gestantes informaram
que acham importante a realizagdo do pré-
natal e os motivos foram: acompanhar a satude e
desenvolvimento do bebé (30%), acompanhar a
satide e desenvolvimento da mae e do bebé (16,7%),
sanar todas as duvidas (3,3%) e para a resolu¢do de

algum problema (3,3%).

Em relagdo a quantidade de consultas, a
maioria possui de 6 a 8 consultas (66,7%). A seguir

na Tabela 4 apresenta-se todos os resultados.

Tabela 4 - Pré-natal. Unidade Basica de Sadde, Flores da
Cunha, RS, Brasil, 2021 (N= 30).

n %
Complicag¢do no periodo gestacional
Sim 7 233
Néo 23 767
Se sim, quais complicagoes
Anemia gestacional 1 3,3
Infec¢do do trato urindrio 3 10,0
Sifilis 2 6,6
Sangramento 1 3,3
Realizou tratamento correto para a
complica¢do
Sim 7 23,3

Fatores que contribuiram para aderir
ao pré-natal

Qualidade do atendimento 6 20
Proximidade da UBS com a residéncia 3 10
Programa totalmente gratuito 2 6,7
E importante realiza-lo 19 633

Acha importante realizar o pré-natal

Sim 30 100,0
Por qué?

Acompanhar satde e desenvolvimento do

bebe 9 390
Acompanhar saude e desenvolvimento da

mae e do bebé 5 167
Sanar todas as duvidas 1 3,3
Resolugdo de algum problema 1 3,3
N&o responderam 14 46,7
Quantidade de consultas de pré-natal

realizadas

2 consultas 2 6,7
3 consultas 1 3,3
5 consultas 1 3,3
6 consultas 8 26,7
7 consultas 4 13,3
8 consultas 8 26,7
9 consultas 3 10,0
10 consultas 3 10,0

Aultimapartedapesquisaquestionousobre
os cuidados da equipe de enfermagem e equipe
multidisciplinar. Com rela¢do ao atendimento dos
enfermeiros durante as consultas, se a gestante
tirou as duvidas, foi bem acolhida, ficou a vontade
para conversar, 29 (96,7%) afirmaram que sim.
Quanto a percepcdo da qualidade da equipe de
enfermagem, 21 gestantes (70%) consideram

excelente e 9 (30%) consideram boa.

Sobre as orientac¢des recebidas pela equipe
multidisciplinar, 26 gestantes (86,7%) consideram
que foram vélidas, 3 (10%) responderam que foram
mais ou menos validas e 1 (3,3%) informou que

ndo foram validas. Quanto as orientagdes que as

Disponivel em: https://portalperiodicos.unoesc.edu.br/evidencia
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gestantes julgam importantes, 9 (30%) indicaram
o aleitamento materno, 8 (26,7%) a assisténcia
ao recém-nascido, 7 (23,3%) sinais e sintomas
anormais durante o periodo gestacional e 6 (20%)
a prevencdo e tratamento de complicagdes durante
a gravidez. Por fim, com relagdo a qualidade da
equipe multidisciplinar, 17 gestantes (56,7%)
consideram excelente qualidade e 13 (43,3%)
consideram de boa qualidade, conforme apresenta
a Tabela 5.

Tabela 5 - Enfermagem e equipe multidisciplinar. Unidade
Bésica de Saude, Flores da Cunha, RS, Brasil, 2021

(N=30).
n %

Em relagdo ao atendimento durante as
consultas com a enfermeira, tirou as
duwvidas, foi bem acolhida, ficou a vontade
para conversar
Sim 29 96,7
Nao 1 3.3
Qualidade da consulta de enfermagem
Excelente 21 70,0
Boa 9 30,0
Foram validas as orientagoes recebidas
pela equipe multidisciplinar
Sim 26 86,7
Nao 1 33
Mais ou menos 3 10,0

Orientac¢des que sdo importantes

Orientac¢do sobre o aleitamento materno 9 30,0
Orientac¢do em relagdo a assisténcia ao 8 26
recém-nascido 7
Orientagdo sobre sinais e sintomas 5
anormais durante o periodo gestacional 7 33
Orientagdo em relagdo a prevengdo e

tratamento de complicages durantea 6 20,0
gravidez

Qualidade da equipe multidisciplinar

Excelente 17 56,7
Boa 3 43,3

Evidéncia
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As questdes 24 e 25 do questiondrio foram
desconsideradas, pois se tratava de perguntas em
relacdo aos grupos de gestantes que aconteciam
uma vez ao més e devido a pandemia ndo estad
ocorrendo. Estes grupos de gestantes se davam
em conjunto com a equipe multidisciplinar,
no qual diversos temas eram abordados, todos
relacionados a saude da mulher, gestante, feto,

recém-nascido e a puérpera.

4 DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo
identificar a percepe¢do das gestantes quanto ao pré-
natal, correlacionando com as complicages durante
agestacdo em uma unidade basica de saide. Embora
a populacdo estudada ter sido predominante por
gestantes instruidas, com cor de pele autodeclarada
branca e de classe socioecondomica média, o que
chamaaten¢do é a maioria das gestantes serem donas
de casa. No entanto, isso contribuiu positivamente
para estas aderirem ao programa do pré-natal na

atencdo basica.

E imprescindivel o acompanhamento
do pré-natal como elemento de protegdo para a
made e o bebé durante a gesta¢do. A relagdo entre
os cuidados adequados no pré-natal mais os
resultados perinatais favoraveis, sio de extrema
importancia, tanto para as puérperas como para os
recém-nascidos. A combinagdo de outros fatores
da parentalidade também sdo determinantes
como; as condi¢des socioecondémicas, estado
civil, escolaridade, idade materna, numero de
gestagdes, podem afetar diretamente na promog¢ao
de satde da mulher, por conseguinte, repercutir

na comunidade®’.

Saldanha®, a

socioecondmica é um dos fatores cruciais que

Segundo condic¢do

interferem na ndo procura pelos cuidados
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relacionados a promocgdo, prevengdo e prote¢ao a
saude, porndoserem percebidoscomoimportantes
na maior parte do tempo. Ao contrario deste
contexto as gestantes do estudo, em sua maioria
sdo donas de casa, sendo assim um dos principais
motivos positivos para estas aderirem ao programa
do pré-natal. Apesar de ndo terem nenhum vinculo
empregaticio, a renda familiar ndo foi afetada,
continuando elevada.

O inicio precoce do acompanhamento
do pré-natal é de extrema importancia, para
que o acesso a diagnosticos e terapias de muitas
patologias que comprometem a saude da mulher
e do bebé, como a hipertensdo arterial, anemia,
diabetes mellitus e infecgdes por doengas
infectocontagiosas como a sifilis e o HIV, sejam
descobertas e logo tratadas, ndo afetando o
desenvolvimento do feto". Durante a gestacdo
poucas gestantes tiveram alguma complicag¢do.
As gestantes que apresentavam complicagoes,
relataram que apds a descoberta iniciavam o

tratamento corretamente.

Em relacdo ao uso do alcool e do tabaco
durante a gestagdo, as gestantes do estudo
estdo conscientes das consequéncias que essas
substancias podem provocar, bem como afetar
no desenvolvimento do bebé, durante o periodo
gestacional. No resultado dos dados coletados
apresenta-se um numero baixo de gestantes que

utilizaram tabaco durante a gestacao.

Conforme Tamashiro e colegas, o uso
de bebidas alcoodlicas durante a gestagdo esta
associado ao risco elevado de crescimento
fetal, obito
fetal,
Fetal, como consequéncia produz alteragdes

anomalias congénitas, aborto,

prematuridade e Sindrome Alcodlica

tanto no desenvolvimento cognitivo quanto no
comportamental. J& o uso do tabagismo aumenta

o risco de aborto espontdneo, ruptura prematura

das membranas, gravidez ectdpica, restricdo de
crescimento fetal e parto prematuro. Ainda o
autorressalta que pesquisas tanto nacionais como
internacionais apontam taxas de diminui¢do do
uso de drogas ilicitas e licitas durante a gestagdo,
naqual seddaofatodamulherestar mais motivada
a cessar ou a diminuir o uso dessas drogas, sendo
um periodo propicio para os profissionais de
saude realizarem interven¢des necessarias para
ajudar a gestante, visando a qualidade de vida

materno-infantil.

Quanto as orientagoes sobre o tipo
de parto que teriam, a maioria das gestantes
relataram que receberam orientagdo de parto
normal. Estas também desejariam o parto normal,
pelos seguintes motivos: recupera¢do mais
rapida, melhor recuperacio da mde e do bebé,
sentimento de tranquilidade e experiéncia positiva
com o parto vaginal anteriormente. Entringer
e colegas® descrevem que ha uma demanda
elevada das gestantes pelo parto vaginal através
do SUS. Existente diversos fatores nos quais
estdo relacionados a esta escolha, como: a dieta,
privacidade, conforto, deambulagdo, liberdade
de escolha da posi¢do no segundo periodo, uso
restrito de episiotomia, apoio dos centros de
parto intra-hospitalares, insercdo da enfermagem
obstétrica nos servigos publicos e a criacdo de
equipes de plantdo para a assisténcia ao parto
normal na rede suplementar. No entanto, ressalta-
se que essa demanda ainda ndo supera as taxas de

cesarianas realizadas pelo SUS.

Cada vez mais as gestantes estdo aderindo
ao programa de pré-natal na saude publica,
juntamente na estratégia da saide da familia,
devido a qualidade da assisténcia prestada pela
equipe de satde multidisciplinar, em essencial a
equipe de enfermagem que esta em contato direto

com as gestantes. Aponta-se que as gestantes

Disponivel em: https://portalperiodicos.unoesc.edu.br/evidencia
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estdo conscientes da importdncia de realizar o
pré-natal corretamente, para diminuir os indices
de mortalidade materno fetal, além de oferecer
diversos servigos gratuitamente como consultas,
exames e todo o tipo de assisténcia voltada para

a gestante'.

As gestantes realizaram acima de seis
consultas de acompanhamento do pré-natal
preconizadas pelo Ministério da Saude, desta forma
estdo conscientes da importadncia de realiza-lo
corretamente. Comprova-se a adesdo das gestantes
ao programa nesta unidade basica de saide e se
destaca como um dos fatores primordiais a qualidade

do atendimento prestado pelo servigo de satude.

Em relagdo a qualidade do atendimento
prestado pela enfermeira, bem como pela equipe
multidisciplinar relataram que foram excelentes.
Durante as consultas de acompanhamento do
pré-natal sanaram todas as davidas, foram bem
atendidas e acolhidas. As orienta¢des que mais
receberam foram sobre o aleitamento materno,
assisténcia ao recém-nascido, sinais e sintomas
anormais durante o periodo gestacional, preveng¢do

e tratamento de complica¢des durante a gravidez.

Segundo Rocha e colegas, a equipe de
enfermagem ¢é essencial para contribuir para
a promoc¢do da saude e prevencdo de doencas
durante o pré-natal. Por meio de informagdes,
com destaque na realizacdo de a¢des educativas
nos encontros mensais das gestantes e relato
de experiéncia da maternidade no periodo
gestacional. Entdo, a mulher sera orientada sobre
os cuidados com a saude na gestagdo, mudangas
no organismo, o momento do parto, cuidados
com o recém-nascido, a amamenta¢do, com
menos riscos de complicagdes no puerpério e mais
sucesso no cuidado com o bebé, principalmente
para as primigestas, que estdo vivenciando uma

nova experiéncia na sua vida®.

Evidéncia
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Portanto a qualidade da assisténcia
prestada para com essas gestantes tanto da equipe
de enfermagem como da equipe multidisciplinar,
foi fundamental para que as estas aderissem ao
programa do pré-natal. Por fim, neste estudo ndo
foram encontradas gestantes que ndo aderiram ao
pré-natal, mostrando entdo que o problema desta
pesquisa ndo foi algo caracteristico deste grupo de

gestantes participantes.

5 CONCLUSAO

A pesquisa evidenciou que a realizagdo
do pré-natal é necessaria e de suma importdncia
para prevenir possiveis complicagdes durante o
periodo gravidico-puerperal. Na qual a qualidade
da assisténcia prestada tanto pela equipe de
enfermagem como pela equipe multidisciplinar
desde a primeira consulta do pré-natal, foi essencial

para que estas gestantes aderissem ao programa.

E nitido que a percepcio e a adesio das
gestantes ao pré-natal contribuem positivamente,
para descobrir complicacdes precocemente
durante o periodo gravidico-puerperal, visto que
iniciaram o pré-natal logo apds a descoberta da
gravidez. Contudo as poucas gestantes que tiveram
complicacdes neste estudo, apds a descoberta da
patologia, iniciaram imediatamente o tratamento
da mesma, ndo acarretando danos tanto para
mde, como para o feto. Diante disso, fazem-se
necessdrios mais estudos sobre o tema, com um

maior namero de pessoas estudadas.
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