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APRESENTACAO

O fortalecimento da Enfermagem, como ciéncia, perpassa o desenvolvimento de um
corpo de conhecimento alicercado em uma base de evidéncias de estudos cientificos bem
desenhados e que tenham implicacbes para uma pratica segura. A investigacéo cientifica
confiavel e de qualidade, portanto, garante o reconhecimento das areas dos saberes da
enfermagem e dos profissionais e pesquisadores envolvidos.

Diante do exposto, temos o prazer de apresentar a colecao “A Enfermagem Centrada
na Investigacéo Cientifica”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes
das mais diversas areas de atuacao do fazer Enfermagem. Aqui, docentes, estudantes,
profissionais e os participantes das pesquisas sdo atores principais de uma ciéncia holistica
que a cada dia se fortalece, em decorréncia do engajamento e empoderamento desses.

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos
em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. O terceiro volume traz estudos
relacionados a praticada enfermagem baseada em evidéncias com énfase a Sistematizacéo
da Assisténcia da Enfermagem (SAE) nos mais diversos cenarios de cuidado a saude e
a importéncia do desenvolvimento de uma cultura de seguranca do paciente. O quarto
volume concentra, principalmente, experiéncias relatadas através de projetos de pesquisa
e extensao, demonstrando a importancia dos mesmos para a formacao académica e
profissional.

O quinto volume aborda a saude da mulher na gestacédo, parto e puerpério, bem
como dos recém-nascidos, criancas e adolescentes. O ultimo capitulo traz a importancia
da assisténcia da enfermagem diante da violéncia sexual contra mulheres. Tema de
fundamental relevancia, principalmente em tempos de pandemia.

O destaque para atencao primaria a saude e para questdes vivenciadas na pratica
profissional € dado pelo sexto volume. Por fim, o sétimo e ultimo volume, traz estudos
com temas variados, principalmente relacionados a saude da populac¢éo idosa, estudos
epidemiolbgicos e as doencgas infectocontagiosas. Ressaltamos a relevancia da divulgacao
cientifica dos trabalhos apresentados, para que 0s mesmo possam servir de base para a
pratica segura dos profissionais de saude. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por
possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Aassisténcia multiprofissional no pré-
natal da Estratégia de Saude da Familia (ESF)
caracteriza-se poragdesvoltadasagestantecom
o propésito de assegurar um desenvolvimento
saudavel ao binémio, considerando o0s
aspectos culturais e psicossociais para a
garantia de um parto isento dos riscos. Dessa
maneira, tem-se como objetivo principal: relatar
a importancia da assisténcia multiprofissional
no pré-natal da ESF. Trata-se de um relato de
experiéncia, desenvolvido a partir de vivéncias
das consultas multiprofissionais e do grupo
de gestante, realizados por residentes da

odontologia, psicologia, assisténcia social,
nutricao, fisioterapia e enfermagem, na Unidade

de Saude da Familia (USF) Aurivaldo Peixoto
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EXPERIENCIA

Sampaio, do municipio de Itabuna-Bahia.
Verificou-se maior confianca das gestantes
durante todo o acompanhamento pré-natal,
ampliacdo do empoderamento sobre tematicas
pouco discutidas, melhor compreensao sobre
as mudangas corporais, maior vinculo com
a equipe de residentes, conhecimento e
compreensdo dos direitos sociais, seguranca
quando a escolha da via e sinais de parto,
mudanca de hébitos alimentares, diminuicéo de
gueixas odontolégicas e maior atencéao quanto
ao calendario vacinal, inicio da puericultura
e importancia da assisténcia no puerpério.
Conclui-se que é de suma importancia uma
assisténcia multiprofissional na assisténcia preé-
natal, ainda no ambito da atencdo primaria,
com maior resolutividade, efetividade e
humanizacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia

saude; Cuidado pré-natal; Saude da familia;

integral a

Saude da mulher.

THE IMPORTANCE OF
MULTIPROFESSIONAL ASSISTANCE IN
THE PRENATAL OF THE FAMILY HEALTH
STRATEGY: AN EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT: Multiprofessional assistance in
the prenatal care of the Family Health Strategy
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(FHS) is characterized by actions aimed at pregnant women with the purpose of ensuring
a healthy development for the binomial, considering the cultural and psychosocial aspects
to guarantee a risk-free delivery. Thus, the main objective is to: report the importance of
multiprofessional assistance in the prenatal care of the FHS. This is an experience report,
developed from experiences of the multiprofessional consultations and the group of pregnant
women, carried out by residents of dentistry, psychology, social assistance, nutrition,
physiotherapy and nursing, at the Family Health Unit (USF) Aurivaldo Peixoto Sampaio,
from the municipality of ltabuna-Bahia. There was a greater confidence of pregnant women
throughout the prenatal care, expansion of empowerment on topics little discussed, better
understanding of body changes, greater bond with the team of residents, knowledge and
understanding of social rights, security when choosing the route and signs of childbirth,
change in eating habits, decrease in dental complaints and greater attention to the vaccination
schedule, beginning of childcare and the importance of assistance in the puerperium. We
conclude that multiprofessional assistance in prenatal care is of utmost importance, even
within the scope of primary care, with greater resolution, effectiveness and humanization.

KEYWORDS: Comprehensive health care; Prenatal care; Family health; Women’s health.

11 INTRODUCAO

A assisténcia pré-natal apresenta-se falha e de baixa qualidade em quase todo o pais,
contabilizando na maioria dos casos menos de 6 consultas de acompanhamento como
preconizado pelo Ministério da Saude (MS), especialmente nas regides Norte e Nordeste
(LEAL et al., 2020). O programa do pré-natal &€ de extrema relevancia, pois permite acées
voltadas a mulher, bebé e familia, assegurando um desenvolvimento saudavel, um parto
e poOs-parto isento de riscos, sobretudo quando centrado na atuacdo multiprofissional
(BRASIL, 2012; FRANKE; LANISKI; HAAS, 2018).

Sabe-se que, a Estratégia de Saude da Familia (ESF) caracteriza-se como uma
iniciativa de cuidado centrado no sujeito e na familia, com resolutividade das demandas
de saude envolvendo saberes distintos, permitindo vinculo entre usuarias e equipe, além
de uma escuta qualificada, especialmente na atencédo pré-natal (TOMAZZETTI et al.,
2018; FRANKE; LANISKI; HAAS, 2018).

Sendo assim, o atendimento de pré-natal na atencdo primaria destina-se a um
grande grupo populacional, em sua maioria mulheres com baixa escolaridade, com
gravidez nao planejada, em situacéo de violéncia, com conflitos de diferentes ordens e
de classe social desfavorecida (GOUDARD et al., 2016). Nesse sentido, a qualificacao
dos profissionais de saude nas Unidades de Saude da Familia (USF), as mudancas nas
praticas durante o processo de trabalho e uma equipe multiprofissional motivada séo
elementos fundamentais para o éxito do cuidado mée e bebé durante o pré-natal (LEAL et
al., 2020).
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Ressalta-se ainda que, em 2004, o MS lancou a Politica Nacional de Atencéo Integral
a Saude da Mulher (PNAISM), direcionada por principios e diretrizes que envolvem
nao apenas o0s aspectos fisiolégicos e reprodutivos, mas as questdes de género,
socioecondémicas e culturais, contribuindo para a desconstru¢cdo do modelo biomédico
que insiste em incidir sobre o cuidado pré-natal (BRASIL, 2004).

Dessa forma, a atencdo no pré-natal demanda uma equipe multiprofissional
extremamente preparada para lidar com necessidades distintas de cada gestante,
envolvendo parcerias, familiares e demais redes de suporte social. Aequipe multiprofissional
se define como um grupo de profissionais agindo de forma integrada com objetivo
comum de proporcionar o bem-estar da usuaria, com compartilhamento de informacoes,
articulando ac¢des coletivas e individuais (ANJOS FILHO; SOUZA, 2017).

Desse modo, cabe destacar que a aproximacao com a tematica deu-se por meio
de praticas desenvolvidas ao longo do Curso da Residéncia Multiprofissional em Saude
da Familia, na Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC), em acbes voltadas
especificamente as gestantes como: consultas de acompanhamento (agendadas e por
demanda esponténea) e grupos de cuidado, momento em que a equipe era composta
por enfermeira, odontélogo, nutricionista, assistente social, fisioterapeuta e psicélogo.
Essa equipe centrava suas praticas com foco na familia, utilizando abordagens de clinica
ampliada.

Portanto, a pesquisa justifica-se pela escassez de estudos cientificos com uma
abordagem multiprofissional voltada para o cuidado pré-natal, tendo em vista que as
pesquisas atuais concentram-se na caracterizagdo epidemioldgica da gestacdo e na
morbimortalidade materna por causa evitaveis.

Diante disso, definiu-se como objetivo principal: relatar a importancia da assisténcia
multiprofissional no pré-natal da ESF.

Por fim, a relevancia social e cientifica centra-se na importancia da assisténcia
multiprofissional no pré-natal, em especial, na atencao primaria, oportunizando que 0s
gestores possam atuar de acordo com as demandas das gestantes, descaracterizando
o modelo biomédico, fragmentado e muitas vezes limitado. Além disso, contribuira no
despertar de aluno(a)s da graduacao e demais profissionais da saude sobre a necessidade
de articulagdo e trabalho em equipe de carater multiprofissional com foco na clinica
ampliada, potencializando mudancgas nas praticas e no processo de trabalho.

2| METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia, desenvolvido ao final de um periodo de 2 anos,
tempo de realizacéo da Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia. Entende-se que,
o relato de experiéncia inspira o aspecto reflexivo sobre algo vivenciado, potencializando
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a pratica discursiva sobre determinado conteudo ou fenédmeno social (VIEIRA; CHAGAS;
ALVES, 2017).

O local do estudo foi a USF Aurivaldo Peixoto Sampaio, no municipio de Itabuna-
Bahia, com uma populacdo aproximada de 2.964 pessoas cadastradas no e-SUS, em sua
maioria mulheres com ensino fundamental incompleto, negras, com ocupacéo informal,
baixa escolaridade, alto indice de violéncia e prevaléncias patolégicas mais significativas:
hipertenséo, diabetes, sofrimento mental e gravidez.

A equipe multiprofissional era composta por enfermeira, fisioterapeuta, odontdlogo,
psicOloga, assistente social e nutricionista, com tempo de formacgao variada. Destaca-se
ainda que, as consultas no pré-natal aconteciam de acordo com o preconizado pelo MS,
mensalmente até a 28% semana gestacional, quinzenalmente da 28% a 36* semana, e
semanalmente a partir da 36® semana até o parto.

O primeiro contato com a gestante era realizado pela enfermeira residente, devido
a maior proximidade com a mulher e com o servico, profissional que também conduzia
a consulta, composta por acolhimento, anamnese, exame fisico, orientacdes, prescricao
de exames e suplementos, verificacdo de calendario vacinal, orientacdes e teste rapido.

Especificamente o processo de anamnese era conduzido pela enfermeira com
o0 suporte de dois ou mais profissionais da equipe multiprofissional, de acordo com a
necessidade e a partir do consentimento da gestante para realizagdo da consulta
compartilhada. Durante o atendimento garantia-se o cuidado focado no respeito e
confianca da gestante, momento em que era explicada a categoria de cada profissional,
e a importancia de sua permanéncia. Apos consentimento da gestante, procedia-se ao
levantamento das queixas atuais, histérico, aceitacdo sobre sua gravidez e condicao
familiar, ocupacédo, alimentacdo, queixas odontologicas, beneficios governamentais,
renda, moradia, englobando os espacgos de convivio e condi¢des para gestar.

Apéds tais condutas, a gestante era orientada sobre seu novo estado fisiologico e
emocional, exames passavam a ser solicitados, prescricdbes e agendamentos eram
realizados para garantir as consultas subsequentes ou aquelas conduzidas por outras
especialidades, a exemplo do odontoélogo, fisioterapeuta, nutricionista, assistente social e
psicologo. Além disso, durante o exame fisico e realizacéo do teste rapido, a mulher era
mantida apenas na companhia da enfermeira para minimizar qualquer tipo de desconforto
ou exposicao desnecessaria.

As consultas subsequentes passavam a ser conduzidas pela enfermeira em
companhia estritamente da mulher e/ou familiar, e a partir das demandas identificadas
durante aquela consulta, a profissional de acordo com o seu nucleo de saber, solicitava
uma consulta compartilhada, priorizando sempre a corresponsabilidade e o trabalho em
equipe.

Acrescido a essas estratégias, surgiu o grupo de gestantes que se reunia quinzenalmente
no auditério da referida USF, com a participagao da equipe multiprofissional (enfermeira,
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odontélogo, fisioterapeuta, psicologa, nutricionista e assistente social). Ressalta-se que,
para o surgimento e sucesso do grupo de gestantes, houve um planejamento para melhor
adesao, com definicbes a exemplo das consultas, do grupo no Whatsapp e de convites
que eram entregues em suas casas pelos agentes comunitarios de saude (ACS). Os dias,
horarios e tematicas para os encontros eram definidos entre componentes da equipe e
gestantes, respeitando a disponibilidade e interesse das mulheres.

De posse das tematicas elencadas, definiu-se o tempo maximo de 1 hora para
abordar os assuntos, visando nao ter esgotamento fisico e psiquico por parte das
gestantes. Utilizou-se materiais diversos, a exemplo de multimidia (Datashow, caixa de
som, notebook), além de cartazes, bonecas, tatame, mesa, folhetos informativos, cadeiras,
dentre outros, e lanches a cada encontro, explorando frutas e alimentos benéficos para a
gestante.

Ressalta-se que, as tematicas exploradas pela equipe foram: pertencimento da
gravidez, direitos das gestantes, alimentacdo adequada, saude bucal, aleitamento
materno, manejo com o recém-nascido, tipos de parto, distarbios emocionais, violéncia
obstétrica, queixas e afec¢des ginecologicas, exercicios para musculatura pélvica,
métodos de relaxamento, alongamento, posi¢cées para dormir, dentre outros.

Cada reuniao era conduzida por um profissional, de acordo com a tematica
escolhida, e contava com o apoio dos demais, que participavam de toda a dinamica e
planejamento dos encontros, com o proposito de ampliar o conhecimento, compromisso
e corresponsabilidade.

Durante os encontros foram realizadas oficinas, exibicdo de documentarios de
média duragédo com posterior discussao, apresentacdes em power point, dindmicas como
mitos e verdades, conversas com trocas de experiéncia, sorteios de brindes e um ensaio
fotogréfico.

O levantamento bibliografico para sustentar o relato ancorou-se nas bases de dados
online do Scientific Electronic Library Online - SciELO, Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude - LILACS, e Biblioteca Virtual em Saude - BVS, com periodo
atemporal e utilizando as palavras-chave: Assisténcia integral a saude; Cuidado pré-natal;
Saude da familia; Saude da mulher.

31 APRESENTACAO DOS RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Consultas de pré-natal compartilhadas na ESF

A experiéncia na assisténcia pré-natal deu-se ap6s primeiro contato com a equipe
multiprofissional, reconhecimento de territério e levantamento do perfil epidemiolégico da
area coberta.

Durante as consultas, realizava-se a escuta qualificada da gestante, valorizando
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suas demandas e anseios referentes a saude fisica, emocional, condi¢ao social e cultural
da gravidez, momento em que os profissionais tiravam davidas, faziam encaminhamentos,
agendavam retorno ou adotavam condutas assistenciais com resolutividade. Essa etapa
era conduzida pela enfermeira, com a presenga das demais categorias, e as informacdes
eram colhidas no momento da anamnese, a partir da identificacdo das necessidades.

Cada profissional participava ativamente nas orientacbes de acordo com a
necessidade da mulher. Tal pratica reduzia o encaminhamento desnecessario para os
outros niveis da atencao a saude e minimizava o fenbmeno de peregrinacéo causado por
falhas na rede.

Destaca-se que, o compartilhamento das consultas possibilitava multiplos olhares
sobre cada demanda, aprofundamento nas orientacdes, e ampliacdo da possibilidade
terapéutica. Ap6s as consultas, os profissionais se reuniam e discutiam o contexto das
gestantes em situacbes mais complexas, com exposicdo de possiveis diagnoésticos,
alinhando estratégias e condutas.

A partir de cada gestante assistida verificava-se uma maior seguranca da equipe
multiprofissional para lidar com a variedade de assuntos referentes ao pré-natal, protocolos
e rotinas. As gestantes com o passar do tempo demonstravam maior interesse na pratica
do autocuidado e compreendiam a importancia de cada profissional na sua assisténcia,
além de possibilitar uma maior adeséo ao prdprio servico.

Salienta-se ainda que, no momento do exame fisico obstétrico e realizacdo do
teste rapido, a gestante permanecia apenas na companhia da enfermeira, salvo quando
desejasse a presenca de outra pessoa.

Evidenciou-se, a partir dos discursos, a satisfacdo das gestantes pela diversidade
de profissionais no atendimento de pré-natal, com destaque para consultas ativas e
esclarecedoras, cuidado continuado, conjunto e de forma corresponsavel.

Nesse sentido, o0 momento de troca entre gestantes e equipe multiprofissional
apresentou-se extremamente enriquecedor, devido a uma maior ampliagao do olhar sobre
a mulher na fase da gestacao, a exemplo de situagdes de violéncia doméstica, depressao,
demandas nutricionais, odontologicas, e de carater social, compreendendo a realidade de
cada uma de maneira empatica e atentiva. Percebeu-se entao que, conhecer a realidade
das gestantes é de fundamental importéncia para o planejamento correto das agcoes e
oferta de cuidados (ABREU; BRANDAO; TORRES, 2019).

Nota-se que, a auséncia de uma assisténcia integral no pré-natal ocasiona sérias
complicagcdes e insegurancas no periodo perinatal, acarretando riscos ampliados no
momento do parto (TOMAZZETTI et al., 2018).

Ademais, uma assisténcia pré-natal de maneira organizada e acolhedora, com a
proposta de apoiar a mulher e seu nucleo familiar, apresenta-se como uma importante
estratégia de promocéo do cuidado, autonomia e melhoria da qualidade de vida (ABREU;

BRANDAO; TORRES, 2019).
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Convémdestacar que, nos casos de violénciadoméstica, as gestantes eram acolhidas,
direcionadas para as autoridades competentes e orientadas sobre as questdes biologicas,
emocionais e legais, em conjunto com a psicéloga e assistente social, considerando todas
as dificuldades, realidade social e sofrimento mental.

As gestantes eram acompanhadas pela psicéloga, através de consultas pré-
agendadas. Todas as praticas desenvolvidas reforcavam o empoderamento feminino, a
autonomia e a superagao das fragilidades emocionais. Por sua vez, a assistente social
também prestava toda assessoria quanto aos caminhos para a autonomia financeira,
beneficios governamentais, direitos sociais e rede de apoio.

Nesse sentido, afirma-se que a violéncia contra a mulher ndo se restringe a
perspectiva biolégica e epidemiolégica, sendo influenciada pela cultura do patriarcado, fruto
da desigualdade entre os géneros, e pelo sentimento de dominio masculino (OLIVEIRA et
al., 2018).

Tais caracteristicas reforcam e evidenciam a necessidade de assisténcia
multiprofissional, principalmente na gestacéo, fator que potencializa o risco de violéncia
e depressao nesse periodo. Ramalho et al. (2017) afirmam que, o estresse durante a
gravidez potencializa intercorréncias, o aparecimento de doencas crénicas e infeccbes
agudas, além de trazer sérias consequéncias no periodo puerperal.

Ademais, foram feitas abordagens as gestantes com distarbios alimentares,
hiperémese gravidica, obesidade, baixo peso, além de outras condi¢cdes alimentares,
todas com abordagem individual e coletiva da nutricionista em conjunto com os demais
profissionais, garantido maior efetividade da assisténcia.

A nutricionista ap6s escuta atentiva das condi¢cbes sociais, rotina de alimentacao
e alimentos disponiveis, realizava orientagdes e retirava duvidas sobre substéncias e
estado nutricional, considerando o céalculo de indice de Massa Corpérea (IMC) e idade
gestacional, além da condicao clinica da mulher. Posteriormente era realizado um plano
alimentar individual de acordo com cada realidade, e 0 acompanhamento continuava até o
final da gestacao e do pdés-parto, com resultados positivos sobre as queixas alimentares e
a diminuicao do abandono nutricional, reforcando a necessidade da avaliagao nutricional
para diminuicdo de riscos e complicagdes.

Santos et al. (2017) afirmam que, o estado nutricional da mulher durante a gestacao
ligado a obesidade ou desnutricdo esta intimamente relacionado a condi¢éo clinica e
nutricional do recém-nascido, corroborando nos indices de morbimortalidade materna e
infantil.

Em se tratando do odontoélogo, realizava-se a avaliagao oral da gestante, orientacdes
quanto aos cuidados com a saude bucal, principais mudancas e cuidados com a higiene
oral do recém-nascido, além de ag¢des preventivas. Quando havia queixa ou alteragcéo
realizava-se atendimento no consultorio odontologico durante todo o pré-natal e mantinha-
se no pés-parto, através de visitas, sempre que necessario. A eliminacao e prevengcao
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de queixas causadas por alteracbes odontolégicas durante o pré-natal e puerpério sado
fundamentais, pois dificultam o bem estar da mulher e a continuidade das suas atividades
diarias.

As mudancas fisiolégicas na gestagdo, a frequéncia alimentar, as alteracdes
hormonais e nauseas frequentes, proporcionam uma dificuldade na manutencdo da
higiene oral da gestante, com o aparecimento de queixas e alteracbes na cavidade,
demonstrando a necessidade do pré-natal odontolégico com maior confianga da gestante
guanto aos cuidados e procedimentos (FERREIRA et al., 2016).

Além disso, dentre as inumeras queixas mencionadas e alteracdes fisiologicas,
foi possivel observar recorrentes queixas quanto a algia pélvica, lombar e geniturinaria,
inseguranca quanto ao medo da dor durante o trabalho de parto. Sendo assim, a partir
das demandas identificadas, historico obstétrico, idade e habitos de vida, a fisioterapeuta
acolhia essa mulher, e trabalhava suas queixas ainda na unidade, utilizando tecnologias
leves e leves-duras, de acordo com a disponibilidade de materiais e exercicios sem
restricdo, explorando a pratica da orientacdo com carater preventivo.

Cabe ressaltar que, a assisténcia fisioterapéutica possuia consideravel limitacdo
no uso de materiais para reabilitacdo, pois se utilizava de doacgdes, equipamentos
improvisados com objetos domésticos ou de uso dos proprios profissionais, porém era
perceptivel a evolugdo na terapeuta a partir dos discursos das gestantes e melhoria das
queixas.

Desse modo, verifica-se que a presenca de um(a) fisioterapeuta na assisténcia ao
pré-natal torna-se necessario, em especial na atencéo primaria, objetivando o tratamento
de possiveis doencas, minimizando ou evitando lesbes do assoalho pélvico ou do
musculoesquelético. Salienta-se ainda que, o(a) fisioterapeuta pode contribuir de forma
positiva no trabalho de parto, tornando a mulher confiante e protagonista do seu processo
(BRANDOLF et al., 2017).

Em conjunto com todas essas acdes, encontra-se a enfermeira, compondo a equipe
multiprofissional. Aquela que alia assisténcia, praticas de promog¢éao da saude, prevencao
de doencas, acbes intersetoriais e intrassetoriais, visitas domiciliares e atividades de
educacéo permanente.

A enfermeira conduzia as consultas apresentando-se como elo entre as gestantes
e os demais profissionais, realizava a captacao precoce das mulheres ainda no primeiro
trimestre junto com o(a)s agentes comunitarias de saude, definia classificacdo de risco,
solicitava e avaliava os exames, coletava citologia, procedia ao exame fisico obstétrico,
célculo de idade gestacional e data provavel do parto, avaliava o calendario vacinal,
realizava teste rapido, acolhia e procedia a escuta atentiva, assistia na visita puerperal,
orientava sobre as mudancas corporais, aspectos emocionais, amamentacéao, alimentacao,
cuidados com o recém-nascido, atividade sexual, dentre tantas outras.

Suas praticas apresentam-se sempre em consonancia com os demais profissionais,
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articulando estratégias para resolutividade das demandas, quando necessario. Exerce
a autonomia e responsabilidade sobre as ag¢des prestadas, ancorada nos principios do
Sistema Unico de Saude (SUS), acarretando vinculo, confianca, seguranca e boa ades&o
na assisténcia pré-natal.

Sabe-se que, a assisténcia pré-natal na ESF é associada aos cuidados diretamente
prestados pela enfermeira, sustentada na qualidade do cuidado, empatia e vinculagéo,
utilizando-se das mais diversas técnicas de forma ativa e empoderada, com praticas
singulares desde a concepc¢ao até o puerpério (MOREIRA, CARVALHO, RIBEIRO, 2016).

Para tanto, a enfermeira deve ter capacidade técnica e cientifica para identificacéao
precoce de fatores de riscos comportamentais e fisioldgicos, fruto do seu processo de
formacédo, pautado em todas as nuances que envolvem o periodo gravidico-puerperal
(LIMA et al., 2019).

Sendo assim, evidencia-se que os cuidados de enfermagem durante a gestacéo
tornam-se cruciais para prevencao de doencgas e agravos, passiveis de comprometer a
satde da mae e do bebé (ARAUJO et al., 2019). Por este motivo, as visitas domiciliares
realizadas pela enfermeira em conjunto com outros membros da equipe foram necessarias
para a melhoria na vida das gestantes. Ademais, as atividades de educacéo permanente
com contetudos como: cuidados com a higiene oral do bebé, assisténcia humanizada e
acolhimento, de acordo com a Politica Nacional de Humanizacgao, principais situacoes de
sofrimento mental, rede de assisténcia para mulheres em situacdo de violéncia, dentre
outras também foram realizadas pela equipe multiprofissional, permitindo um olhar
aprofundado sobre os projetos terapéuticos singulares e discusséo de casos.

Schmitt et al. (2018) inferem ainda que é de suma importancia a efetiva comunicacao
entre profissionais, para estabelecimento e fortalecimento de uma rede de apoio no intuito
de compreender e abarcar as reais necessidades das gestantes em todo o ciclo gravidico-

puerperal.

3.2 Grupo de gestantes

Sabe-se que, as praticas assistenciais dos profissionais da saude sdo de suma
importanciaparaaqualidade do cuidado no pré-natal, principalmente quando caracterizadas
por trocas e incentivo a participacdo em grupos de gestantes, eliminando o sentimento de
ansiedade, incertezas e proporcionando tranquilidade (SCHMITT et al., 2018).

O grupo de gestante surgiu a partir da compreensao da equipe multiprofissional,
quanto a necessidade de maior discussao e espaco de trocas com as gestantes, para
um maior empoderamento quanto aos seus direitos, as mudangas no seu corpo, ao
desenvolvimento do seu bebé, ao cumprimento dos seus direitos sociais.

Apés apresentada a proposta de grupo e de ter sido acordado o melhor dia e horéario
para a realizacdo das reunides, todas as gestantes e familiares foram convidados.
Verificou-se relevante adesdo das mulheres, momento em que as demandas eram
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levantadas para as proximas reunides, desconstruindo mitos de forma ludica e com uma
linguagem simples.

Henriques etal. (2015) afirmam que, o grupo de gestantes € um importante instrumento
de educacédo em saude na promog¢ao da saude materna, devido as trocas de experiéncias
e informacgdes, contribuindo para um periodo gestacional mais seguro, assim como uma
assisténcia de qualidade.

Sendo assim, o grupo de gestante idealizado pela equipe multiprofissional, possibilitou
uma gama de informacgdes de diversas areas, sem sobrecarregar apenas uma categoria,
além de ampliar o conhecimento dos profissionais com as multiplas trocas. Cada encontro
era conduzido por uma categoria profissional, respeitando os saberes das gestantes e de
seus familiares.

Utilizavam-se métodos como a demonstracédo de praticas com os bebés utilizando
préteses, posicbes para amamentacado, além de outros cuidados com recém-nascido e
sexualidade durante a gestacéao. Oficinas sobre elaboragcao de temperos naturais, praticas
de relaxamento e fortalecimento do assoalho pélvico dentre outros, sem desconsiderar
seus conhecimentos e protagonismo no processo de gestar e parir.

Quental et al. (2017) afirmam que, o uso de praticas ativas como dinamicas, oficinas
e jogos, apresentam-se como importante estratégia para potencializar a efetividade das
acoes e participacéo ativa das gestantes.

Ademais, nota-se que os grupos de gestantes se constituem por pessoas distintas com
historias e realidades diferentes, porém com propdésitos semelhantes, que se articulam e
reunem-se para discutir e refletir sobre temas de comum interesse, constituindo saberes, a
partir do coletivo e superando limitacdes, tendo como reflexo o atendimento integralizado
(DOMINGUES, PINTO, PEREIRA, 2018).

No final, percebeu-se que, as gestantes retornavam para as consultas subsequentes
cada vez mais empoderadas, confiantes e seguras quanto a fase da gravidez,
compreendendo a USF ndo apenas como espaco de cura para doengas, mas como um local
de convivéncia e prevencéo de doengas, com trocas de experiéncia, maior aproximagao

com os familiares e equipe, ampliando a rede social para viver o momento da gestacao.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que, é de total relevancia a presenca de uma equipe multiprofissional
na assisténcia pré-natal, principalmente na atencdo primaria, considerando o maior
grau de vulnerabilidade das gestantes. A assisténcia multiprofissional possibilita
maior tranquilidade, menos peregrinacdo e maior confiangca para gestar e vivenciar a
maternidade, considerando a oferta de um cuidado integral pela equipe e centrado em
todas as dimensdes que envolvem saude e maternidade.
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O mecanismo de consultas compartilhadas potencializou a ampliagdo do
conhecimento das gestantes, autonomia na tomada de decisdes, empoderamento sobre
sua condi¢cdo, com a compreensédo real das necessidades, desconsiderando o modelo
biomédico, muitas vezes frio, impessoal e fragmentado. Quanto a equipe multiprofissional,
as praticas possibilitaram expansao de conhecimento sobre as diversas areas, troca de
conhecimento entre as categorias e maior entendimento sobre o programa de pré-natal.
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