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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colecido “ENFERMAGEM: INVESTIGACAO
CIENTIFICA, ENSINO E ASSISTENCIA”. Os volumes dessa coletanea trazem variados
estudos que retnem evidéncias cientificas que visam respaldar a importancia de uma
assisténcia de enfermagem pautada pela exceléncia e qualidade. A primeira obra aborda
temas como o protagonismo da enfermagem no incentivo ao aleitamento materno; a
assisténcia humanizada da equipe de enfermagem no parto, ao neonato e lactente;
cuidados com pacientes pediatricos, a aplicacdo do escore pediatrico de alerta e o papel
da enfermagem na oncologia pediatrica; acolhimento e classificagao de risco obstétrico na
pandemia COVID-19 e luto parental; cuidados com pacientes com diagnostico de diabetes
mellitus tipo 2 e a importancia de intervengdes educacionais para essa populag¢ao; cuidados
paliativos; repercusséo da mastectomia na vida das mulheres; cuidados de enfermagem
a pessoa em situacgdo critica e a carga de trabalho em servigcos de medicina intensiva;
assisténcia ao paciente em tratamento hemodialitico; e a letalidade dos acidentes de
transito no Brasil.

A segunda obra discute temas como a auditoria em enfermagem e o planeamento na
gestao em enfermagem; a simulagéo clinica para o ensino de enfermagem; a importancia
da lavagem das maos na prevencdo de infecgbes; a cultura de seguranga do paciente;
perspectiva histérica do ensino e avaliagdo dos cursos de enfermagem, o papel da
preceptoria e concepgbes dos estudantes; uso de plantas medicinais e fitoterapicos na
atencéao primaria; assisténcia de enfermagem na satde mental do individuo e sua familia; a
infecgdo por COVID-19 em profissionais de enfermagem; vulnerabilidade da pessoa idosa
e o0 uso de tecnologias no cuidado a essa populagéo; tratamento de tuberculose latente em
adolescente; doengas crbénicas ndo transmissiveis e as condi¢des de saude da populagéo
brasileira; e as vantagens e desvantagens da toxina botulinica.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos 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



SUMARIO

(071 =11 1 1] N0 X5 [T 1

O PROTAGONISMO DA ENFERMAGEM NO INCENTIVO AO ALEITAMENTO MATERNO
NO CICLO GRAVIDICO-PUERPERAL
Aclénia Maria Nascimento Ribeiro
Luzia Fernandes Dias
Francinalda Pinheiro Santos
Naiana Lustosa de Araujo Sousa
Rodrigo Marcondes de Pinho Pessba
Stanlei Luiz Mendes de Almeida
Ana Lina Gomes dos Santos
Livia Reverdosa Castro Serra
Cyane Fabiele Silva Pinto
Aguida da Silva Castelo Branco Oliveira
Dhenise Mikaelly Meneses de Araujo
Francisca Bianca Mendes Isidoro
Acucena Barbosa Nunes

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212071

(07,1 =11 1 1] N0 X5 20T 1

ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO NO ESTADO DO PARANA EM UM CONTEXTO
DE PANDEMIA

Rebeca Cruz de Oliveira

Larissa Carolina Segantini Felipin

Pamela Patricia Mariano

Viviane Cazetta de Lima Vieira

Flavia Cristina Vieira Frez

Thamires Fernandes Cardoso da Silva Rodrigues

Ivi Ribeiro Back

Isabela Rosa dos Santos Silva

Fernanda Pereira dos Santos

Sarah Anna dos Santos Corréa

Marjorie Fairuzy Stolarz

Roberta Tognollo Borotta Uema

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212072

(071 =11 1 1] W0 X< JOUNu T 22

DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM RELACIONADOS AO ALEITAMENTO MATERNO
EXCLUSIVO NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE: REVISAO INTEGRATIVA

Alessandra de Caritas Ribeiro Adams

Beatriz Maria Borges Marques

Jo&o Paulo Assuncao Borges

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212073

(071 =11 1 1] N0 X0 N 43
FACTORES-CHAVE DO ALEITAMENTO MATERNO NA PREVENQAO DA OBESIDADE



INFANTIL
Carlos Manuel Nieves Rodriguez
David Gémez Santos

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212074

CAPITULO 5.t eeeteessesesesesseeesnsnsasasasssssssassnsnsasassssssssssnsnsasasasssssassnssensasassssssnns 52

UTI NEONATAL: A IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA HUMANIZADA DA EQUIPE DE
ENFERMAGEM AO NEONATO E LACTENTE E A INICIATIVA DO METODO CANGURU
Tatielly Ferreira Rodrigues
lara Maria Pires Perez

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212075

CAPITULO B...eceeeeeeereresesesesseseessssssssasasasesesessssssssssssasasasasesessssssssssasasasssasasssasasssens 62

ATUACAO DO ENFERMEIRO NO PARTO HUMANIZADO INTRA HOSPITALAR
lvoneide Silva Gomes
Ana Carolina Donda

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212076

(07,1 =11 1 1] W0 Y 20T 72

IMPLEMENTACAO DA SI_STEMATIZAQAO DAS ATIVIDADES MULTIPROFISSIONAIS
NA SALA DE REANIMACAO NEONATAL
Danessa Silva Araujo
Naruna Mesquita Freire
Suzana Portilho Amaral Dourado
Daniel Robert de jesus Almeida Dourado
Silvana do Socorro Santos de Oliveira
Gabriela Ramos Miranda
Maria José de Sousa Medeiros
Maria Almira Bulc&o Loureiro
Francisca Maria da Silva Freitas
Nubia Regina Pereira da Silva
Geraldo Viana Santos
Rosiane Costa Vale

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212077

(07,1 =11 1 1] W0 X : J0N T 78

APLICACAO DO ESCORE PEDIATRICO DE ALERTA (EPA) PARA RECONHECIMENTO
DA DETERIORAGAO CLINICA: PERCEPCAO DE ESTUDANTES DE ENFERMAGEM

Micaela Santa Rosa da Silva

Juliana de Oliveira Freitas Miranda

Kleize Araujo de Oliveira Souza

Aisiane Cedraz Morais

Rebeca Pinheiro Santana

Maricarla da Cruz Santos

Thaiane de Lima Oliveira

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212078




(07,1 =11 1 1] W0 X TN 92

O PAPEL DA ENFERMAGEM NA ONCOLOGIA PEDIATRICA:RELATO DE EXPERIENCIA
Adriana Maria Alexandre Henriques
Débora Machado Nascimento do Espirito Santo
Claudia Carina Conceicéo dos Santos
Elisa Justo Martins
Liege Segabinazzi Lunardi
Flavia Giendruczak da Silva

https://doi.org/10.22533/at.ed.9472212079

(071 =11 1] W0 X5 [ YU 98

ATUACAO DO ENFERMEIRO NOS CUIDADOS DE PACIENTES PEDIATF}ICOS NA
PRIMEIRA INFANCIA COM DIAGNOSTICO DE INFECCAO DO TRATO URINARIO (ITU)
QUE TRABALHAM EM PRONTO SOCORRO NO DISTRITO FEDERAL

Edneia Rodrigues Macedo

Ligia Canongia de Abreu Cardoso Duarte

Mikaela Pereira Lourenco

Roxissandra Alves Ferreira

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120710

(07 =11 1] W0 X5 & IO 110

ANTIBIOTICOTERAPIA EM RECEM-NASCIDOS PREMATUROS: SABERES E PRATICAS
DA EQUIPE DE ENFERMAGEM

Juliane Aires Baena

Roberta Tognollo Borotta Uema
Larissa Carolina Segantini Felipin
Pamela Patricia Mariano

Viviane Cazetta de Lima Vieira
Flavia Cristina Vieira Frez
Thamires Fernandes Cardoso da Silva Rodrigues
Isabela Rosa dos Santos Silva
Fernanda Pereira dos Santos
Jennifer Martins Pereira

Marjorie Fairuzy Stolarz

leda Harumi Higarashi

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120711

(07 =11 1 1] W0 X5 -3 122

TESTE DO CORAGCAOZINHO VIVENCIADO NA DISCIPLINA DO ESTAGIO SAUDE DA
MULHER. UM RELATO DE EXPERIENCIA DOS ACADEMICOS DE ENFERMAGEM DA
UNISUAM

Vanusa Oliveira
https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120712
(07 =11 1] W0 X5 < TN 124

PREVENGCAO E CORRECAO DA INCONTINENCIA URINARIA DE ESFORGCO (IUE)
DURANTE A GRAVIDEZ E POS-PARTO: CONTRIBUICOES DA ASSISTENCIA DE



ENFERMAGEM
Roxissandra Alves Ferreira
Ligia Canongia de Abreu Cardoso Duarte
Edineia Rodrigues Macedo
Marcone Ferreira Souto
Mikaela Pereira Lourenco

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120713

CAPITULO 1eeeeeeeeeeeeeeeesereseseseeeesesmssssasassssesssnsnsasassasssessssnsnsasasanssasassnsnsasasansras 134

DESAFIOS DA ENFERMAGEM NO ACOLHIMENTO E CLASSIFICACAO DE RISCO
OBSTETRICO NA PANDEMIA COVID-19
Amanda Silva de Oliveira
Emanuella Pereira Lacerda
Fabiano Rossi Soares Ribeiro
Joseneide Teixeira Camara
Jocilene da Cruz Silva
Bianca Vieira da Silva
Polyanna Freitas Albuquerque Castro
Priscilla Fernanda Dominici Tercas
Danessa Silva Aratjo Gomes
Luciana Cortez Almeida Navia
Suzana Portilho Amaral Dourado
Michael Jakson Silva dos Santos

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120714

(.Y 1 I I T 142
LUTO PARENTAL: ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PRESTADA AOS PAIS QUE
PERDERAM FILHOS AINDA NA GESTACAO E INFANCIA

Mikaela Pereira Lourenco

Roxisandra Alves Ferreira

Ednéia Rodrigues Macedo

Samuel da Silva Pontes

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120715

CAPITULO 16...uneeereeereeeseseeeeseeeseesssasssasesessssssesasasssssasssasasasessssesssessssssasasssasasessesenes 150

COMPREENSAO DOS PROFESSORES FRENTE AS NECESSIDADES DE ALUNOS
COM DIABETES TIPO 1 NAS ESCOLAS

Karina Libia Mendes da Silva

Solange Baraldi

Pedro Sadi Monteiro

Ana Paula Franco Pacheco

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120716

CAPITULO 17eeeeeeeseeeseseeeesesssssssasasssasesessssssesasasasassasasasasessssssesassssssasasasasasessssena 165

ESTILOS DE VIDA DE PACIENTES APOS DIAGNOSTICO DE DIABETES MELLITUS
TIPO 2: UMA REVISAO DE LITERATURA
Ariane Gomes Silva



Samuel Pontes
https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120717

CAPITULO 18.....eoeeeeceeeeeeeeeeesesesessssesssssmssssasassssssssssnsasasssssssssssnsnsasasssssssessnensasasassas 177

VALIDAGAO DE ELEMENTOS PARA A CONSULTA DE ENFERMAGEM A USUARIOS
(AS) COM DIABETES MELLITUS: ESTUDO DE TENDENCIA

Barbara Belmonte Bedin

Lais Mara Caetano da Silva Corcini

Maria Denise Schimith

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120718

CAPITULO 19 eeeceeeeeeeeeeseseseseeeseseesmsssasasasssesssensnsassssssssessssnsnsasasanssssessnensnsassnes 186

A INTERVENCAO EDUCACIONAL DE ENFERMAGEM NA ADESAO AO REGIME
TERAPEUTICO EM PACIENTES COM DIABETES MELLITUS TIPO 2

Luciana Isabel dos Santos Correia

Sandra Maria Sousa Silva Marques

Maria da Conceicado Alves Rainho Soares Pereira

Joéo Filipe Fernandes Lindo Simées

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120719

CAPITULO 20.....eececeeeeeeeeeeesesesesesesssessmssssasasssssssessnsasassssssessssnsnsasasssssssssnessasasasras 199

SIGNIFICADO DEL CUIDADO DESDE LA VIVENCIA DE PERSONAS QUE SE
ENCUENTRAN CON ASISTENCIA PALIATIVA

Rocio Lépez Manriquez
Luis Silva Burgos
Lorena Parra Lopez

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120720

CAPITULO 21 .eeeeeeeeeeeeeeeeseseseeeseesesssmsssasasasssssssessnsasasssssssessssnsnsasasasssssessnsnsasasassnas 209

AVALIACAO DA FAMILIA EM CUIDADOS PALIATIVOS: UM ESTUDO CASO
Catarina Afonso
Dora Domingues
Rita Alves
Paula Carvalho
Lidia Moutinho

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120721

CAPITULO 22.....eeeeereeeeeeeeeeseeessessesasasasesessssssesssasasssasasasasasessssssesassssssasasasasasessesenns 224

REPERCUSSAO DA MASTECTOMIA NA VIDA DAS MULHERES: REVISAO
INTEGRATIVA

Hémily Filippi

Deise Berta

Maria Eduarda de Almeida

Graciela de Brum Palmeiras

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120722




(07 =11 1 1] W0 Y= TN 238

CUIDADOS DE ENFERMAGEM E A CARGA DE TRABALHO EM SERVICOS DE
MEDICINA INTENSIVA

Jodo Filipe Fernandes Lindo Simdes

Matilde Delmina da Silva Martins

Carlos Pires Magalhaes

Pedro Miguel Garcez Sardo

Alexandre Marques Rodrigues

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120723

(07 =11 1 1] W0 X7 VT 252

CARACTERLZAQAQ DO CONTEXTO E DOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM A PESSOA
EM SITUACAO CRITICA EM SERVICOS DE MEDICINA INTENSIVA

Joao Filipe Fernandes Lindo Simdes

Matilde Delmina da Silva Martins

Carlos Pires Magalhaes

Pedro Miguel Garcez Sardo

Alexandre Marques Rodrigues

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120724

(07 =11 1 1] W0 YL J0u T 264

O CUIDADO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM COM O PACIENTE EM TRATAMENTO
HEMODIALITICO

Ingrid Bena

Guilherme Ricardo Moreira

Heloiza Maria de Melo Queiroz

Mariana Sgarbossa Martins

Welington Santos Oliveira

Tatiane Angélica Phelipini Borges

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120725

(07 =11 1 1] W0 Y 0 267

INTERNACOES E OBITOS POR TRAUMA DECORRENTES DE ACIDENTES DE
TRANSPORTE NO BRASIL NO ANO DE 2018

Mariana dos Santos Serqueira

Karina Mara Brandao Teles Barbosa Andrade

Landra Grasiele Silva Saldanha

Samylla Maira Costa Siqueira

https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120726

(07 =11 1 1] W0 Y-y 200 269

A LETALIDADE DOS ACIDENTES DE TRANSITO NO ESTADO DE GOIAS NO ANO DE
2021

Thais Moreira Lemos

Aline Alves de Amorim

Lorena Timoteo Baptista

Benigno Alberto de Moraies da Rocha



https://doi.org/10.22533/at.ed.94722120727
SOBRE O ORGANIZADOR........ccccctmmmammsnnssansessssssssssmsssmssssssssssssssnssssssssssnsssnsssnsns 277
INDICE REMISSIVO.......oooeueureurearessessessessessessesssssssssssessesssssssssssssssssssssssssasssseas 278




CAPITULO 13

PREVENGCAO E CORRECAO DA INCONTINENCIA
URINARIA DE ESFORCO (I[UE) DURANTE A
GRAVIDEZ E POS- PARTO: CONTRIBUICOES DA
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

Data de aceite: 04/07/2022

Roxissandra Alves Ferreira

Centro Universitario Planalto do Distrito Federal
Brasilia-DF
http://lattes.cnpq.br/1538619121037304

Ligia Canongia de Abreu Cardoso Duarte
Centro Universitario Planalto do Distrito Federal
Brasilia-DF
http://lattes.cnpq.br/0586479863892582

Edineia Rodrigues Macedo

Centro Universitario Planalto do Distrito Federal
Brasilia-DF
http://lattes.cnpq.br/9551587348693696

Marcone Ferreira Souto

Centro Universitario Planalto do Distrito Federal
Brasilia-DF
http://lattes.cnpq.br/1509753228081940

Mikaela Pereira Lourenco

Centro Universitario Planalto do Distrito Federal
Brasilia-DF
http://lattes.cnpq.br/5466278610902589

RESUMO: Introducao: A Incontinéncia Urinaria
de Esforco (IUE) se constitui em um importante
problema de saude publica e diversos estudos
vém demonstrando que a gestagéo e o periodo
pbs-parto associam-se ao desencadeamento
desta enfermidade. Neste sentido, teve-se por
objetivo abordar as contribuicées da assisténcia
de enfermagem na prevencdo e correcao da
IUE durante a gravidez e pés-parto. Métodos:
Tratou-se de um estudo de campo, de cunho
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descritivo, observacional do tipo transversal, com
abordagem quantitativa, do tipo exploratéria.
Resultados: 91% nunca participou de
treinamento para lidar com pacientes gravidas
e/ou poés-parto com IUE; conforme 64% as
pacientes costumam receber aconselhamento
rotineiro durante as consultas no periodo pré-
natal e pés-parto; Segundo 91% costuma-se
realizar investigacdo de comorbidades e habitos
de vida em mulheres com sinais e sintomas de
IUE; 82% disseram que o hospital recebe os
recursos necessarios a investigacao diagnoéstica
e tratamento da IUE em gravidas e puérperas;
91% disseram que sdo realizados exercicios
ativos para a reabilitacdo do assoalho pélvico das
pacientes gravidas e pés-parto que apresentam
IUE; e 64% responderam que néo sdo realizadas
atividades de educagdo em saude; Conclusao:
O enfermeiro é o principal profissional para
lidar com pacientes com IUE, sobretudo no que
se refere a educagdo em saude. Entretanto,
é importante que a equipe profissional seja
multidisciplinar devido a fisiopatologia da IUE
durante o periodo da gravidez, parto e puerpério
ser multifatorial e ndo estar ainda totalmente
esclarecida.

PALAVRAS-CHAVE: Incontinéncia Urinaria de
Esforgo; gravidez; puérpera; enfermagem.

PREVENTION AND CORRECTION OF
STRESS URINARY INCONTINENCE
(SUI) DURING PREGNANCY AND
POSTPARTUM: NURSING ASSISTANCE
CONTRIBUTIONS
ABSTRACT: Introduction: Stress Urinary
Incontinence (SUI) is an important public health
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problem and several studies have shown that pregnancy and the postpartum period are
associated with the onset of this disease. In this sense, the objective was to address the
contributions of nursing care in the prevention and correction of SUI during pregnancy and
postpartum. Methods: This was a descriptive, observational, cross-sectional field study with
a quantitative, exploratory approach. Results: 91% never participated in training to deal with
pregnant and/or postpartum patients with SUI; according to 64%, patients usually receive
routine counseling during consultations in the prenatal and postpartum period; According to
91%, it is customary to carry out investigation of comorbidities and life habits in women with
signs and symptoms of SUI; 82% said that the hospital receives the necessary resources
for the diagnostic investigation and treatment of SUI in pregnant and postpartum women;
91% said that active exercises are performed for pelvic floor rehabilitation in pregnant and
postpartum patients with SUI; and 64% responded that health education activities are not
carried out; Conclusion: The nurse is the main professional to deal with patients with SUI,
especially with regard to health education. However, it is important that the professional team
be multidisciplinary because the pathophysiology of SUI during the period of pregnancy,
childbirth and puerperium is multifactorial and not yet fully understood.

KEYWORDS: Stress Urinary Incontinence; Pregnancy; Puerperal woman; Nursing.

INTRODUCAO

Diversos estudos vém demonstrando que a gestagéo e o periodo pds-parto associam-
se ao desencadeamento de Incontinéncia Urinaria (IU), especialmente, a Incontinéncia
Urinaria de Esfor¢co (IUE). Esta se caracteriza pela perda involuntaria de urina frente a
esforgcos como espirro, tosse e exercicios fisicos.

O termoincontinéncia urinaria € definido pela Sociedade Internacional de Continéncia
(SIC) como o relato de qualquer perda involuntaria de urina, sendo considerada néo sé um
problema de saude, como também um problema social e de higiene. As mulheres séo
mais afetadas pela continéncia urinaria, devido, sobretudo, a anatomia de seu sistema
urinario. Por ser interno, isso o torna mais suscetivel aos problemas ligados a excrecéo,
como também, aos eventos particulares de vida, exclusivos das mulheres, tais como o
parto e o puerpério.®

Embora a etiologia da IU n&o se encontre totalmente esclarecida, acredita-se que
seja mais comum durante a gravidez e p6s-parto (puerpério) devido a maior prevaléncia de
estiramento e ruptura dos nervos periféricos e de lesbes graves no tecido conjuntivo dos
musculos da fistula pélvica neste periodo.

Pelo fato de muitas mulheres terem contato constante com o servico de salde
no periodo pré-natal e pés-parto, trata-se de um periodo ideal para o diagnéstico de
distdrbios miccionais, sendo o enfermeiro o principal profissional atuante nas equipes
multiprofissionais de salde e que, portanto, desempenha papel fundamental na prevencao
e corregao da IU.35

Tem-se, assim, a seguinte problemética: “Quais as contribuicbes de Enfermagem
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para a prevengao e correcdo da Incontinéncia Urinaria de Esforgo (IUE) durante a gravidez
e pbs-parto?”. Parte-se da hipdtese de que o enfermeiro € o profissional mais qualificado
para prestar assisténcia as mulheres no que se refere a prevencédo e corregéo da IUE
durante a gravidez e pés-parto.

O presente artigo é de grande relevancia académica, visto que a IUE se constitui
em um importante problema de saude publica por conta dos impactos fisicos, psiquicos
e sociais na vida da mulher, afetando sua qualidade de vida' e pelo fato de o profissional
de enfermagem se constituir, segundo a literatura, no profissional de grande relevancia e
potencial educador na prevencéo de problemas relacionados a saude.?®

Tem-se por objetivo abordar as contribuicbes da assisténcia de enfermagem na

prevencéo e correcdo da IUE durante a gravidez e pés-parto.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de campo, de cunho descritivo, observacional do tipo
transversal, com abordagem quantitativa, do tipo exploratoria, cuja principal finalidade é a
de apresentar uma abordagem acerca das contribui¢cdes da assisténcia de enfermagem na
prevencéo e correcéo da IUE durante a gravidez e pos-parto.

A amostra do estudo foi constituida de dez enfermeiros que atuam em obstetricia no
Distrito Federal (DF), os quais foram convidados a participar de forma voluntaria. Os critérios
de inclusado foram: os enfermeiros que atuam diretamente com as mulheres gravidas e/ou
pbs-parto e aceitaram fazer parte da pesquisa de forma voluntaria. Os critérios de exclusédo
foram: enfermeiros que ndo concordaram com o termo de consentimento e aqueles que
néo assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O presente projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica da Universidade
Paulista (UNIP), no intuito do cumprimento das diretrizes da Resolugcao 466/12 do CNS/
MS, com aprovagao sob o parecer CAEE 55194322.7.0000.5512. Todos os participantes
concordaram e assinaram o TCLE. O instrumento de pesquisa foi um questionéario
estruturado contendo 10 questdes objetivas aplicado de forma online por meio do Google
Forms. Os dados quantitativos foram organizados em planilha elaborada através do
programa Microsoft Excel a fim de serem avaliadas medidas de tendéncia central.

Para compor a discussao da pesquisa, realizou-se uma busca por artigos nas bases
de dados especializadas, tais como Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), indice Bibliografico Espafiol
en Ciencias de la Salud (IBECS) e Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica
(MEDLINE). Foram utilizados os seguintes Descritores de Saude (Decs): “incontinéncia
urinaria” [title] AND “gravidez” OR “periodo pés-parto” AND “cuidado de enfermagem”.

Os critérios de inclusdo dos artigos foram: textos em portugués, inglés e espanhol,
disponiveis na integra, publicados nos ultimos dez anos (2011-2021) e que abordavam o
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tema da pesquisa. O critério de exclusdo foram: textos sem acesso livre e que fugiam ao
tema.

RESULTADOS

O questionario foi respondido por 11 enfermeiros que atuam em obstetricia no
Distrito Federal (DF), sendo 07 mulheres e 04 homens. Sobre a participacdo em algum
treinamento para lidar com pacientes gravidas e/ou pés-parto com IUE, 01 participante
(09%) disse ja ter participado. 10 participantes (91%) disseram nunca terem participado.

Os participantes foram questionados se durante as consultas no periodo pré-
natal e pos-parto, as pacientes recebem, de forma rotineira, aconselhamento da equipe
de enfermagem de como prevenir e/ou tratar a IUE, e se sdo consideradas relevantes
as investigacoes de comorbidades e habitos de vida em mulheres com sinais e sintomas
de incontinéncia urinaria (Tabela 01). Com relagdo ao recebimento de aconselhamento,
os dados revelaram que 07 participantes (64%) responderam receber aconselhamento
rotineiro, enquanto 04 (36%) responderam nao receberem aconselhamento rotineiro
(Grafico 1). No que concerne a investigagdo de comorbidades e habitos de vida em
mulheres com sinais e sintomas de IUE, 10 participantes (91%) disseram que sim e 01
(09%) disse que nao (Grafico 2).

Aconselhamento rotineiro da equipe Investigagdo de comorbidades e habitos
de enfermagem de como prevenir e/ou de vida em mulheres com sinais e
tratar a IUE sintomas de IUE
SIM NAO TOTAL SIM NAO TOTAL

n % n % n % n % n % n %

Mulheres 05 45 02 18 07 64 06 55 01 09 07 64

Homens 02 18 02 18 04 36 04 36 00 00 04 36
TOTAL 07 64 04 36 1 100 | 10 91 01 09 1 100

Tabela 1. Aconselhamento da equipe de enfermagem e investigagdo de comorbidades e habitos de
vida das pacientes durante as consultas

Fonte: proprio autor.
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Grafico 1. Aconselhamento da equipe de enfermagem de como prevenir ou tratar IUE, Brasilia, 2022.

Fonte: proprio autor.
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Gréafico 2. Investigagdo de comorbidades e habitos de vida das pacientes durante as consultas,
Brasilia, 2022.

Fonte: proprio autor.
Sobre o oferecimento de recursos por parte do hospital, 09 participantes (82%)

disseram que sim, que o hospital recebe os recursos necessarios a investigagao diagnostica
e tratamento da IUE em gravidas e puérperas, e 02 (18%) disseram que ndo recebem
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(Gréfico 3).

®Sim m Ndo

Gréfico 3. Oferecimento de recursos por parte do hospital

Fonte: proprio autor.

Em relacdo a realizagdo de exercicios ativos para a reabilitacdo do assoalho
pélvico das pacientes gravidas e pos-parto que apresentam IUE, 01 participante (09%)
respondeu que sim, sao realizados estes tipos de exercicios, e 10 (91%) respondeu que
estes exercicios ndo séo realizados (Tabela 02).

No que diz respeito a realizacao de atividades de educagao em saude (por exemplo,
grupos, rodas de conversa, orientagcbes em consultas individuais) com mulheres da
comunidade para esclarecimentos e orientagdes sobre incontinéncia urinaria, sobretudo
no periodo da gravidez e pos-parto, 04 participantes (36%) responderam que sim, que séo
realizadas atividades voltadas a educacéo em saude, e 07 participantes (64%) responderam
que ndo sao realizadas (Tabela 02).

Enfermagem: Investigagao cientifica, ensino e assisténcia Capitulo 13 m



Exercicios ativos Atividades de educacéo em saude

SIM NAO TOTAL SIM NAO TOTAL
n % n Y% n % n % n % n %
Mulheres 00 00 07 64 07 64 02 18 05 45 07 64
Homens 01 09 03 27 04 36 02 18 02 18 04 36
TOTAL 01 09 10 91 11 100 04 36 07 64 11 100

Tabela 2. RealizagGes diversas junto as pacientes

Fonte: proprio autor.

DISCUSSAO

O estudo evidenciou aspectos relevantes sobre as contribuicdes de Enfermagem
para a prevengdo e correcdo da Incontinéncia Urinaria de Esfor¢co (IUE) durante a
gravidez e pos-parto. Parcela consideravel dos participantes (64%) respondeu receber
aconselhamento rotineiro de como prevenir e/ou tratar a IUE. Isso representa um aspecto
positivo, tendo em vista a importancia de um programa de cuidado abrangente para a
prevencao da IUE, realizado pelo enfermeiro, incluir aconselhamento psicologico, a fim
de melhorar o estado psicol6gico das gravidas e das puérperas, e uma supervisao regular
para medir a Forga Muscular do Assoalho Pélvico (FMAP).

Estudo realizado por Qi e colaboradores (2019) demonstrou que 0 aconselhamento
psicolégico, aliado a supervisao regular, além de apresentar efeitos positivos na prevengéo
da IUE pés-parto, ainda melhora as fungbes dos musculos do assoalho pélvico das
puérperas em comparagdo a orientagdo usual. Entre as explicagcdes possiveis, pode
se citar: a possibilidade de maior acesso das puérperas a educacdo em saude; a maior
propenséo a cooperacado; a menor propensdo a transtornos psicolégicos, como depressao
ou ansiedade; e ao fortalecimento mais pronunciado dos musculos do assoalho pélvico.®

Faz-se importante destacar, em relacdo ao fortalecimento dos musculos do assoalho
pélvico, que a nédo realizagdo de exercicios pélvicos dificulta o tratamento, visto que a
reabilitagcdo destes musculos pode se dar de forma ativa e/ou passiva, mas a reeducacao
depende de uma solicitagdo de contracdo muscular voluntéria.7

Soave e colaboradores (2019) destacam, ainda, a educagdo em salde para o
melhor tratamento e cura da IUE, pois € por meio da educagéo em saude que se eliminam
os mal-entendidos sobre a enfermidade, aliviando o medo e a ansiedade das mulheres
acometidas por IUE, sendo esta, portanto, uma abordagem necessaria para auxiliar na
prevencéo da enfermidade.

Ademais, o periodo da gravidez e pés-parto se constitui no periodo ideal para
as mulheres serem educadas com relagdo a sua saude, e de como prevenir e corrigir a
IUE, pelo fato de no periodo pré-natal a mulher ter um contato constante com diversos
profissionais da saude, sendo o enfermeiros o profissional ideal para educar a mulher
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quanto a sua saude.®

Pelo fato de o enfermeiro desempenhar um papel fundamental dentro de uma equipe
profissional, cabe a este profissional transmitir a confiangca necessaria para trabalhar
a motivacdo de suas pacientes, de forma individualizada e humanizada, agregando
conhecimentos acerca dos disturbios miccionais e auxiliando na avaliacéo rapida e precisa,
tendo em vista que na maioria das vezes as mulheres ndo chegam a relatar a perda urinéria
durante as consultas por achar algo normal e passageiro.®

O trabalho multidisciplinar, como, por exemplo, de fisioterapeutas e outros, é
também muito importante, tendo em vista que a fisiopatologia da incontinéncia urinaria
por esfor¢o durante o periodo da gravidez, parto e puerpério é multifatorial e ainda nao foi
totalmente definida, envolvendo alteragcbes hormonais, modificagdes do tecido conjuntivo
dos musculos do assoalho pélvico, alargamento do colo da bexiga e lesdes anatdmicas
durante o parto.™

Outro dado pertinente da pesquisa é o fato de 91% dos participantes considerarem
relevante as investigacdes de comorbidades e habitos de vida em mulheres com sinais e
sintomas de incontinéncia urinaria durante as consultas de enfermagem com gravidas e
puérperas, e 82% afirmaram que o hospital recebe os recursos necessarios a investigacao
diagndstica e tratamento da IUE em gravidas e puérperas.

A literatura evidencia a importancia da investigacdo de comorbidades e habitos
de vida em mulheres gravidas e puérperas com sinais e sintomas de IUE durante as
consultas de enfermagem, tendo em vista que mesmo a perda urinaria leve decorrente de
Incontinéncia Urinaria de Esfor¢co pode resultar em uma redugéo da qualidade de vida, com
impacto psicossocial e econdmico significativo, associada a maior frequéncia miccional
e nocturia, disfuncdo sexual, problemas de relacionamento, retirada social e recreativa,
carga financeira, ansiedade e depressdo Entre os principais fatores de risco que uma IU
pode acarretar, estdo o desenvolvimento da chamada Dermatite Associada a Incontinéncia
(DALI).:

Pelo fato de a IU se constituir num problema ainda muito pouco divulgado, tanto
na area da saude quanto nos meios de comunicagdo em geral, e que de acordo com o
National Institutes of Health Consensus Development Conference, embora muitas mulheres
possuam os sintomas, poucas sabem que a maioria deste séo trataveis, podendo chegar a

cura, faz-se muito importante maiores pesquisas nesta area.®

CONCLUSAO

Os dados permitem concluir que a Incontinéncia Urinaria de Esfor¢co é o subtipo
mais comum de incontinéncia urinaria, atingindo, principalmente, gravidas e puérperas pelo
fato de se tratar de um periodo de grandes alteracdes fisicas hormonais, de crescimento de

peso e de enfraquecimento do musculo pélvico.
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O trabalho evidenciou a importancia do enfermeiro como principal profissional para
lidar com pacientes com IUE, sobretudo no que se refere a educacéo em saude. Entretanto,
€ importante que a equipe profissional seja multidisciplinar devido a fisiopatologia da
IUE durante o periodo da gravidez, parto e puerpério ser multifatorial e ndo estar ainda
totalmente esclarecida.

Entre as contribuicbes possiveis da enfermagem, para a prevencgéo e corre¢éo da lUE
durante a gravidez e poOs-parto, estdo o aconselhamento psicologico, aliado a superviséo
regular, a pratica de atividades de educacdo permanente, e o incentivo a realizagcdo de
exercicios ativos para a reabilitacdo do assoalho pélvico das pacientes gravidas e pods-

parto com IUE.
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