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RESUMO: O uso, o abuso de alcool e outras
drogas durante a gestagéo constitui um dos
transtornos psiquiatricos mais frequentes
na gestacao. Tal fato apresenta significativa
relevancia e tem gerado preocupacoes
em diversas esferas sociais, ja que o uso
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dessas substancias, na gravidez, acarreta
riscos e consequéncias potencialmente
graves para a saude materna e fetal.
Objetiva-se analisar a percepgdo dos
profissionais de salude mental acerca de
suas competéncias adquiridas durante a
formagédo académica e por meio de suas
vivéncias profissionais. Trata-se de um
estudo de caso, descritivo, exploratério,
de carater qualitativo, realizado em um
Centro de Atencdo Psicossocial em
Alcool e drogas (CAPS AD) do municipio
de Nova Friburgo/RJ no qual sete
profissionais da equipe multiprofissional
foram entrevistados e seus depoimentos
constituiram evidéncias tematicas. Assim,
os resultados apontam que: a abordagem
acerca deste assunto, durante a formacao
académica, foi superficial; que néo tiveram
oportunidade de aquisicdo de habilidades
e atitudes para atuacao junto a este publico
e, que buscam aprender em suas vivéncias
profissionais. Destacaram competéncias
importantes para assisténcia a essas
gestantes: a empatia, a escuta acolhedora
e a comunicacdo, o acolhimento, a
interlocucdo com as redes de saude e
individualizacdao do cuidado. Conclui-se
haver necessidade de investimento no
preparo dos profissionais de salde, ainda
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em sua formagdo académica, acerca do fenébmeno do uso de alcool e outras drogas,
sobretudo durante a gestacdo além de formacdo pedagogica para formagédo de outros
profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: “Conhecimento”; “Ensino de enfermagem”; “Gestantes”; “Usuarios de
drogas”.

ABSTRACT: The use and abuse of alcohol and other drugs during pregnancy is one of
the most frequent psychiatric disorders in pregnancy. This fact has significant relevance
and has generated concern in various social spheres, since the use of these substances
during pregnancy carries risks and potentially serious consequences for maternal and fetal
health. The aim is to analyze the perception of mental health professionals about their
competencies acquired during their academic training and through their professional
experiences. This is a case study, descriptive, exploratory, qualitative, conducted in a
Center for Psychosocial Care in Alcohol and Drugs (CAPS AD) in the city of Nova Friburgo/
RJ in which seven professionals from the multidisciplinary team were interviewed and their
statements constituted thematic evidence. Thus, the results indicate that: the approach on
this subject, during academic training, was superficial; that they did not have the opportunity
to acquire skills and attitudes to work with this public and that they seek to learn in their
professional experiences. They emphasized important competences for the assistance to
these pregnant women: empathy, friendly listening and communication, the reception, the
interlocution with the health networks and the individualization of care. It was concluded
that there is a need for investment in the preparation of health professionals, still in their
academic training, about the phenomenon of alcohol and other drug use, especially during
pregnancy as well as pedagogical training for the training of other professionals.

KEYWORDS: “Knowledge”; “Nursing education”; “Pregnant women”; “Drug users”.

11 INTRODUGAO

Em estado de gestacgéo fisiolégica, a mulher, precisa de cuidados especificos de
acompanhamento da gravidez, porém nao de controle rigido biologico e psiquico. Ainda
que ela apresente aspectos emocionais de ambiguidade, tristeza, euforia e déficit na
autoestima, comuns no estado gestacional, tais sentimentos e emog¢des sdo superados e
nédo deixam sequelas nem para a mulher e nem para o feto.

Porém, existem aquelas que necessitam de acompanhamento bioldgico e psiquico,
decorrente de estados de salde provenientes de processos doentios / ou adquiridos na
vida. Destacam-se aquelas que sao usuarias de alcool e outras drogas pois, apresentam
transtornos psiquiatricos que comprometem a saude do feto e da mulher, principalmente
na gestacao.

Entretanto, tais transtornos podem ser tratados na atengéo primaria, listados pelo
Ministério da Saude (BRASIL, 2012), que aponta que dentre os transtornos psiquiatricos
mais frequentes na gestagéo, estdo o uso, o abuso e a dependéncia de alcool e outras

drogas. Tal fato apresenta significativa relevancia e tem gerado preocupacdes em
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diversas esferas sociais, ja que o uso dessas substancias, na gravidez, acarreta riscos e
consequéncias, potencialmente graves, para a saude materna e fetal.

Seus efeitos sédo de longo alcance e, os prejuizos ocasionados pelo uso destas
substancias durante a gestagdo se apresentam de forma extremamente nociva a saude
fetal e materna, com maior probabilidade de intercorréncias neonatais e obstétricas e
duradouras para toda a vida. Haja visto que o consumo de substancias psicoativas durante
a gestacdo (sejam drogas licitas ou ilicitas) estédo diretamente relacionados a etiologia
do parto prematuro. Principalmente, quando associado a outros fatores de riscos como:
infeccoes, partos multiplos, hipertensao induzida pela gravidez, trabalho extenuante, baixo
indice de massa corpérea, ganho de peso insuficiente na gravidez, reproducao assistida,
colo uterino curto, intervalo inter partal curto, baixa escolaridade, raga negra e histéria
anterior de nascimento pré-termo (ROCHA et al., 2016).

O uso de alcool e outras drogas durante a gravidez possui grande impacto, sobretudo,
no momento inicial da gestagdo. Os trés primeiros meses sdo os mais criticos porque estdo
relacionados a formacado do sistema nervoso do feto. Diante de qualquer anormalidade,
o resultado serd um aborto ou uma crianga com sequelas no desenvolvimento fisico ou
mental (MURTA et al., 2018)

Além disso, a literatura aponta que o uso destas substancias pode acarretar
desnutrigcdo, susceptibilidade a infec¢gbes, desconforto respiratério, baixo peso ao nascer,
baixa estatura, diminuicdo do perimetro cefélico e alteracées neurocomportamentais na
infancia (BRASIL, 2012; KASSADA et al., 2014; MURTA et al., 2018; MAIA et al.,2019;
TAMASHIRO, MILANEZ & AZEVEDO, 2020). Isto pode favorecer maior risco para certas
condicbes, como: o adoecimento mental, ou certas situagdes, como relacdes sexuais
desprotegidas e exposicéo a doencas infecciosas provocadas pelo virus HIV, hepatite B e
C (BRASIL, 2014; TAMASHIRO, 2015).

Em virtude dos riscos e complicagdes obstétricas e neonatais em decorréncia do
uso de alcool e drogas durante a gestagcao, associada ao contexto social, essas mulheres
sdo consideradas de alto risco e devem receber a assisténcia adequada durante todo o
periodo gravidico, periparto e puerperal.

Desta maneira, a identificacao delas deve ocorrer o mais breve possivel, a fim de
favorecer possibilidades de tratamento, enfrentamento e prevencdo ao uso. Ao serem
acolhidas na Unidade Basica de Saude, elas deverédo ser encaminhadas para 0s servigos
especializados, conforme previsto no protocolo do Ministério da Satude (MOTA et al., 2019).

Porém, a detec¢@o do consumo de alcool e outras drogas no periodo gestacional, é
uma acéo de extrema relevancia e altamente complexa, uma vez que gestantes usuarias
de alcool e drogas apresentam baixa adesao aos servigos de saude, sobretudo em funcéo
das dificuldades das condi¢des de vida (SIQUEIRA, 2017).

Por esse motivo os profissionais de satude exercem papel fundamental na assisténcia

a elas. Pela confiabilidade nos atendimentos, a usuaria permite revelar- se, mas essa
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assisténcia é complexa e necessita ser multiprofissional. Pois, envolve diversos saberes e
habilidades profissionais, de diferentes especialidades, que contemplem as necessidades
da gestante - enquanto mulher, do feto — em seu desenvolvimento humano e de sua familia
— como rede de apoio referencial para a saude de ambos, isto é: implica competéncias,
habilidades e atitudes inerentes as formagbes profissionais que visam uma abordagem
ampliada, longitudinal, integrada no cuidado em saude.

Para que ocorra uma assisténcia integral de qualidade a gestante usuaria de alcool
e outras drogas, as unidades de saude devem atuar de forma conjunta, diretamente com os
centros especializados de atendimentos em saude mental. E, o servico mais indicado para o
tratamento as gestantes com transtornos decorrentes do uso e abuso de alcool e substancias
psicoativas, séo os Centro de Atengdo Psicossocial Alcool e Drogas, os CAPS AD.

Estes sdo dispositivos estratégicos na organizacao da porta de entrada (assisténcia
priméaria) para o cuidado a elas, com avaliagdo, acolhimento e acompanhamento,
cujo objetivo é promover 0 acesso as usuarias e suas familias aos servicos de saude,
prevencdo ao consumo e promover a reabilitacdo e a reinsercdo desses pessoas na
sociedade, por meio de um projeto terapéutico singular, além de determinar agdes que
visem a reducdo de danos sociais e a saude em decorréncia ao uso de substancias
(BRASIL, 2010 b).

Oferecem atendimento as usuérias, permitindo o planejamento terapéutico dentro
de uma perspectiva individualizada e de evolugao continua (BRASIL, 2004). Dessa forma,
as intervencoes de apoio e tratamento ofertadas as gestantes devem contemplar agdes
que visem minimizar os efeitos nocivos ocasionados pelo uso de alcool e outras drogas
durante a gestacgao, por meio de agOes articuladas entre os servicos de atencéo primaria
e os CAPS AD,para conscientizar, sensibilizar e orientar a gestante acerca dos perigos
do uso de alcool e drogas, bem como a garantir assisténcia multiprofissional para o bem-
estar do bindbmio mae-bebé rapida e segura.

Ademais, as acOes de saude devem ocorrer de forma a evitar o estigma, a
discriminagédo, marginalizacdo e promover o apoio familiar, comunitario e social. As
gestantes precisam ser orientadas acerca do tratamento e das opgles terapéuticas
disponiveis ao tomar decisdes sobre si mesma e aquelas que refletem seu bem estar e a
saude de seu filho (WHO, 2014 apud SIQUEIRA, 2017).

Preocupados com esta problematica, ao pesquisar na literatura, observamos
escassez de estudos que contemplam como deve ser a assisténcia a mulher gestante
nos CAPS AD. Objetivamente, esses servigos devem estar preparados para recebé- la e
oferecer-lhe o melhor tipo de assisténcia, de acordo com suas necessidades. (CAIRES &
SANTOS, 2018; MARANGONI et al., 2018).

Como profissional integrante e membro da equipe multiprofissional, no ambito da
atencéo primariano CAPS AD, ele exerce papel de extrema relevancia, tendo a possibilidade

de realizar as intervengcbes adequadas para garantir a satde materna e fetal.
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Apesar da insercdo deste profissional, no atendimento aos individuos com
transtornos relacionados ao uso de substéncias psicoativas nos CAPS AD, a literatura
evidencia que estes, nem sempre, se sentem preparados para essa atuacdo. Tal fato
revela a existéncia de uma abordagem ndo satisfatéria por parte das instituicbes
formadoras relacionada aos usuarios de alcool e outras drogas, especialmente no que se
refere as gestantes.

Este fato contribui para que os profissionais néo se sintam qualificados para atuar
junto a este publico especifico ao se depararem com essa problematica, em seus locais de
trabalho (TEIXEIRA et al., 2005; CARRARO et al., 2005).

A preocupacdo com o seguimento que se da a gestante usuaria de alcool e
outras drogas nos CAPS AD e a participagdo do Enfermeiro, inserido em uma equipe
multiprofissional, no processo de cuidar, motivou a realizacdo deste estudo, associado a
escassez de estudos relacionados a formagéo de profissionais de saude.

Assim, tem-se como objetivos: a) analisar a percep¢ao dos profissionais de saude
mental acerca de suas competéncias, adquiridas durante a formagéo académica e por meio
de suas vivéncias profissionais; b) associar a inser¢éo do enfermeiro, enquanto membro da
equipe, em relagédo as suas competéncias, de modo a compreender o0 que 0s membros da
equipe expectam do trabalho deste profissional no CAPS AD.

21 METODO

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, de carater qualitativo, realizado em
um Centro de Atencdo Psicossocial em Alcool e Drogas (CAPS AD) do municipio de Nova
Friburgo/RJ com 07 profissionais da equipe multidisciplinar atuantes no servico, cujos critérios
de inclusdo foram, concomitantemente: profissionais de salde que atuavam no servico a pelo
menos de trés meses, sem distingdo de sexo, género e desempenho profissional.

A coleta de dados para o presente estudo foi realizada no periodo de fevereiro e
marco de 2023. Dessa forma, realizamos contato direto com cada participante, para o
agendamento das entrevistas e, nesse momento, o pesquisador deu ciéncia do projeto
riscos e beneficios da pesquisa, solicitando a cooperagdo dos mesmos, deixando claro
que a participagao no estudo era voluntaria, o anonimato seria garantido e os resultados
utilizados somente para fins cientificos. Os dados foram coletados por entrevistas
semiestruturadas, de maneira a corresponder aos objetivos delimitados para o estudo. As
entrevistas foram gravadas por meio digital, em um dispositivo mével de MP4, também
apos o consentimento dos participantes. O material gravado sera mantido em posse
da pesquisadora, em arquivo digitalizado, por um periodo de cinco anos, sendo depois
destruido. Todos os convidados aceitaram participar, cientes de que sua identificagédo seria
mantida em sigilo e, posteriormente, autorizaram a divulgacdo dos dados, por meio de

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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A analise de dados seguiu os passos da Analise de Contetdo. Utilizou-se a “analise
temética”, como técnica para tratamento do material. As entrevistas foram gravadas,
transcritas e lidas. Dessa forma, foram extraidos dos depoimentos os temas emergentes do
discurso dos entrevistados. Estes foram agrupados em categorias tematicas, compativeis
com o método utilizado. As unidades de registro foram classificadas e agregadas em cinco
categorias de analise: Vivéncia Profissional com gestante usuéria de alcool e drogas;
Competéncias adquiridas durante a formagdo académica para atuar junto a gestante
usuéria de alcool e drogas e Competéncias béasicas desenvolvidas pelo profissional de
saude para atuar junto a essas gestantes Com o objetivo de garantir os aspectos éticos
no desenvolvimento da pesquisa, sua realizagéo foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa com seres humanos da Faculdade de Medicina da Universidade Federal
Fluminense/ FMUFF sob n°® 5.730.988 e Universidade Estacio de S4&/UNESA/RJ (Co-
participante) sob n°® 5.770.221.

31 RESULTADOS

Inicialmente serdo apresentados os resultados referentes a categorizagcdo dos
participantes e a formagdo em saude mental e em alcool e outras drogas. Na sequéncia,
apresentam- se os resultados observados na andlise qualitativa dos dados.

Foram entrevistados sete membros da equipe multiprofissional do CAPS AD que se
caracterizaram como individuos - do sexo feminino (05 mulheres) e 02 homens, na faixa
etaria - média de 28 a 61 anos de idade. Dos entrevistados, 02 atuavam no CAPS AD ha
menos de um ano, 02 ha um ano, 02 ha cinco anos e 01 ha oito anos.

Em relacdo a atuacdo como preceptor no ensino de académicos da area da saude,
apenas um nao teve tal atuacdo; dos demais 06 atuaram direta ou indiretamente com
preceptoria de estudantes que realizaram estagios no CAPS AD, que incluem os seguintes
cursos: psicologia, enfermagem, servico social, fonoaudiologia, medicina e técnico de
enfermagem.

Em relagéo as areas de atuacdo dos profissionais participantes: 01 enfermeiro; 03
psicologos, 01 assistente social, 01 oficineiro (com formagéao académica em licenciatura em
biologia e quimica) e 01 técnico de enfermagem.

Diante das dimensdes tematicas contidas no questionario, tragou-se trés categorias
de andlise, que seréo apresentadas com breve comentario, fundamentados nos relatos dos
participantes.

Vivéncia Profissional com gestante usuaria de alcool e drogas

No que se refere a pratica profissional e vivéncia especifica com gestantes usuarias
de éalcool e drogas, poucos profissionais relatam ter atendido essas gestantes de maneira
especifica, seja atualmente, durante suas atuac¢des, no CAPS AD, ou ao longo de sua trajetoria
profissional. Apenas 03 profissionais relataram atuar diretamente junto a este publico.
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Conforme relato dos profissionais as gestantes chegam tardiamente ao servigo e,
em muitas ocasides, apos ja terem tido o bebé, acessando ao servico mediante conflitos
com a legislagdo vigente no Brasil, ou quando ocorre ameaca da perda da guarda da
crianga, ou ainda quando esta ja ocorreu. Além disso, quando acessam 0S servi¢cos
especializados, a aderéncia e permanéncia ao tratamento ocorrem com pouca frequéncia.

Esses relatos sdo compativeis com os dados da literatura, cujas gestantes
apresentam dificuldades em acessar os servicos de salde, sobretudo, centros
especializados como o CAPS AD. Em sua maioria, informam-nos, durante o atendimento,
que ndo recebem orientacdo ou encaminhamento para buscar o servico e quando
recebem este nado é efetivo.

Entretanto, em relagdo a formacgéo profissional que receberam, eles afirmam que
ndo tiveram oportunidade de atender essas gestantes na atencéo primaria, apenas na

hospitalar e, vao adquirindo competéncia neste atendimento pela pratica profissional.

PO5: “No hospital ja tive contato com gestantes com transtornos mentais, mas
sem fazer uso de alcool e drogas que fosse conhecido pela equipe...”

PO6: “ Ja tive essa vivéncia tanto a nivel de CAPS AD quanto na época em que
atuava como assistente social no hospital, que é comum as pessoas darem
entrada intoxicada na emergéncia...o que a gente percebe é que justamente
a equipe de saude tem pouco preparo, pouco conhecimento de como lidar
com essas pessoas , inclusive as gestantes, que fazem uso de substancias...
Ainda tém uma visdo muito preconceituosa de que é falta do que fazer, falta
de um trabalho, se sabe que faz mal porque faz, faz porque quer...a gente
sente realmente a falta de preparo desses profissionais.” [...] “Aqui no CAPS
ja tivemos algumas gestantes. Uma delas foi de uma jovem adulta que ja
estava em sua terceira gestacdo, o primeiro filho ela teve aos 15 anos e ela
ja fazia uso desde a adolescéncia. Mas nao conseguimos dar continuidade
ao tratamento porque ela simplesmente abandonou o tratamento e acabou se
mudando da cidade.”

PO4: "A usudria x, veio para nds como puérpera que ainda é acompanhada...
Tivemos outras também que n&o ficaram no servigo...”

PO7: “Tive mais contato no pos-parto... elas ficam naquela secura, ansiedade.
Nao tem aquela preocupagdo se podem ou ndo amamentar fazendo uso.”

PO2: [...] “Deveria ter uma melhor interlocucdo com a rede. E nesse momento
em que a gente sabe que tem essa gestante que consome substancia, mas
ela nunca chega aqui, a gente sabe que existe, mas ndo consegue alcanca-
la, eu acho que deveria ser um encaminhamento mais direto.”

Competéncias adquiridas durante a formacédo académica para atuar junto a
gestante usudria de alcool e drogas

No que se refere ao preparo durante a formacao académica destes profissionais
durante a graduacao ou curso técnico de enfermagem para atuar junto as gestantes usuarias
de élcool e outras drogas, os relatos foram consistentes com os dados levantados sobre

o perfil dessa populagdo na literatura, evidenciando que a maioria néo recebeu orientagéo
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acerca deste assunto. No que tange ao publico especifico, as gestantes usuarias de alcool
e drogas, tal tematica, ndo é abordada em disciplinas durante a formagéao.

Apenas trés participantes referiram ter apresentado uma abordagem acerca do
assunto durante sua formacéo, porém de forma pouco explorada. Deste modo, ao perguntar
acerca das competéncias adquiridas para atuar junto as gestantes usuarias de alcool e
drogas em sua formacao académica, referiram que tal assunto néo foi abordado.

PO3: “...N&o tive essa abordagem nem em disciplinas optativas.”

PO5: “Ndo me lembro de ter tido essa abordagem durante a graduacéo. Se
teve foi algo superficialmente dentro da disciplina de psicologia hospitalar, eu
nem considero.”

PO6: “Ja sou formada a muito tempo. Eu lembro de ter tido uma matéria de
saude mental, mas ndo tive acesso ao eixo de alcool e drogas, focava muito
nos transtornos mentais...nem se falava de alcool e drogas.”

PO7: “Na disciplina de saude da mulher, o os cuidados com as gestantes de
alcool e drogas foi superficial, nada muito profundo.”

PO4: [...] “Foi a partir de minha atuagdo em saude mental, que senti a
necessidade de buscar qualificagdo por conta propria, em um curso de pos-
graduacao multiprofissional em satde mental.

A necessidade do servico fez com que eu buscasse uma especializagao. Mas
o foco é sempre no cuidado individualizado, por exemplo, gravida, idoso...”

O atendimento a gestante usuaria de alcool e drogas pelos servigcos de saude

Nesta categoria os participantes apresentam a necessidade de comunicacao
intersetorial entre os servigcos, com reducédo de atividades burocraticas entre eles, com
celeridade no encaminhamentos das gestantes de forma mais efetiva e satisfatéria aos
servicos especializados (Atengdo basica, CAPS, ambulatério de pré-natal de alto risco,
Conselho Tutelar), fazendo interlocugcéo entre os servigos, com ampliacdo de acesso as
redes de assisténcia em saude psicossocial as gestantes.

Ha de se pensar nesta populagéo, fortalecendo o acesso as redes de atencao
primaria a saude, por meio de competéncias como empatia e acolhimento, além do
acompanhamento clinico, obstétrico e psicossocial, facilitando o desenvolvimento de acées

concretas que minimizem os riscos a salude materna e fetal.

PO1: “A comunicacdo € muito falha. N&o existia comunicagcdo com o
profissional obstetra que atendia a gestante, ndo dava para discutir os casos,
bem conturbado...”

PO6: “Tem-se que partir do acolhimento e do preparo desse profissional. As
pessoas tem que estar preparadas para lidar com esse publico, ter um pouco
mais de conhecimento da area.”

[...] “O acolhimento a essa gestante, saber sua histéria de vida...tentar
entender o contexto, se essa gestante esta fazendo acompanhamento pre-
natal, oferecer esse tipo de informacéo para ela, trabalhar com ela o quanto
isso € importante, caso ela ndo esteja fazendo...”
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PO7: “Primeiro € o entendimento da situacdo dessa gestante, que ela ndo faz
isso porque quer, ndo € uma escolha; ver com mais sensibilidade a situacao
delas. Um pré-natal mais especifico para o problema delas, tentar abordar o
tema com elas para diminuir um pouco o problema.”

PO4: [...] “Para essa gestante especifico tem que ter um ambiente mais
reservado, para um exame mais minucioso, é um quadro diferenciado...” PO3:
“Tem que ter um olhar especial...individualizado. Um ambiente prdprio para
fazer um atendimento e também alguém qualificado.”

Competéncias basicas desenvolvidas pelo profissional de saude para atuar
junto a essas gestantes

Para construgcdo dos dados solicitamos que os participantes pudessem citar 3
competéncias que seriam essenciais para cuidar dessas gestantes, eles relataram:
Comunicacao, valorizacdo dos saberes de cada profissional especifico, sobretudo o
enfermeiro, as quais podem-se destacar: Escuta acolhedora, empatia; Intervencbes
individualizadas, N&@o imposicdo de regras, promovendo o desenvolvimento de senso
critico da gestante acerca de seu autocuidado.

PO6: “Acho que tem que desenvolver uma escuta acolhedora;, comunicagao
acho fundamental; e a resolugdo de conflitos porque a gente lida muito com a
familia desses usudrios e ali sempre tem uma zona de conflito muito grande.
Saber mediar um conflito € uma habilidade que a pessoa deve ter.”

PO3: “Tem que ter uma interlocucdo com a rede, é fundamental, maternidade,
a referéncia da UBS...tem que ter um trabalho integrado.”

PO2: “Eu acredito que uma escuta acolhedora, porque ficar tentando colocar
a gestante dentro de uma caixinha vocé nao ird conseguir alcanca-la. As
intervengdes tem que ser dentro de um meio possivel, como por exemplo:
fazer uma dieta quando a pessoa mal tem o que comer em casa, tem que
ser com 0s recursos que ela tem. Acho que impor regras demais, tem que
trazer mais o cuidado, o autocuidado, fazer com que ela desenvolva senso
critico para ela fazer seu autocuidado, que ela perceba que tais aspectos sdo
relevantes para ela.”

PO7: “Saber ouvir, ter essa disponibilidade...o conhecimento técnico também
para saber o0 que 0 abuso causa para a mae e para a crianga, basicamente
isso.”

P04: “Empatia é um dos primeiros pontos, se vocé ndo for empatico com essa
usudria especificamente com a parte da gestante, tem que ter esse olhar
para as mudancgas fisicas e emocionais que estao acontecendo com essa
gestante.”

41 DISCUSSAO

Destacamos que os profissionais identificam que hé& dificuldade de acesso, por
parte das gestantes usuarias de alcool e outras drogas aos servigos de saude, e que 0s
encaminhamentos ndo ocorrem ou que sao insatisfatérios e acontecem tardiamente.
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Além disso, percebem haver dificuldade de promover a aderéncia e a continuidade
ao tratamento, junto as gestantes e classificam como grandes desafios vivenciados pelas
equipes de saude. Dentre os profissionais da satde mental entrevistados, poucos tiveram
a oportunidade de atender esse pUblico em sua trajetoria profissional, seja no CAPS AD ou
em outras instituicbes de saude.

Os estudos revelam que essa dificuldade de acesso aos servigcos repercute na
realizacdo dos exames e consultas pré-natais, podendo ocasionar um aumento das
vulnerabilidades nas quais essas gestantes se encontram, associada as complicacbes
obstétricas e fetais (PORTO et al. 2015). Acrescenta-se as dificuldades relacionadas as
questdes do préprio servico, as demandas individuais e sociais podem contribuir para o
aumento da dificuldade de acesso, tendo em vista o desconhecimento que elas tém das
politicas publicas de saude e como se da o funcionamento dos servigos especializados.
Lima (et al.,2015) acrescenta que as orientagdes e encaminhamentos para servigcos de
atendimento especializados (CAPS AD ou servigos de saide mental) ocorrem de maneira
deficitaria.

Ressaltamos o fato de que essas gestantes temem o preconceito pelo uso de
substancias, deixando de relatar isto, durante a assisténcia pré-natal. De acordo com um
estudo realizado por Kassada (et.al., 2014), o acompanhamento pré-natal apresentava falta
de continuidade nos atendimentos ou um direcionamento inadequado para outro servi¢co
de saude, apds as gestantes relatarem o uso drogas, além da falta de suporte por parte da
assisténcia pré-natal para o enfrentamento do problema.

Este autor também confirma a necessidade do preparo dos profissionais de saude,
ainda em sua formacao académica, acerca do fenébmeno do uso de alcool e outras drogas,
sobretudo durante a gestagdo. Os profissionais entrevistados relataram que em sua
formacéo o eixo de alcool e drogas nao foi abordado ou quando ocorreu, foi de forma
superficial. E, especificamente relacionado as gestantes, tal temética néo foi abordada.

Acreditamos que a partir de acentuado enfoque, durante a formacgéo profissional,
possamos despertar, no discente, reflexdes sobre estratégias de cuidado a essa populagcéo
e provocar mudancgasna realidade hoje vivenciada, com olhares e atitudes mais pertinentes
ao cuidado. A postura de invisibilidade do problema e de concepg¢des vinculadas a um
modelo de moralidade acerca dessa clientela, desfavorece mudangas de percepcgéo, de
paradigmas, e ndo amplia a maneira de possibilidades de cuidado.

A apropriacdo deste assunto, no ambiente académico, favorece o preparo de
profissionais de saude para o desenvolvimento de uma assisténcia humanizada e qualificada
as gestantes usuarias de substancias, por meio de intervengdes efetivas e eficazes que
contemplem todas as suas individualidades e necessidades, baseadas em seus diversos
aspectos e contextos ( GALASSI; SOUZA; SILVA, 2016).

As acdes de qualificag@o dos profissionais através de processo educativo devem ser
permanentes, no sentido de qualificar a captacéo precoce e ofertar acolhimento sensivel
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as demandas e especificidades de saude de gestantes usuarias de alcool e outras drogas,
principalmente no cenério da atencdo primaria, tanto no &mbito da assisténcia pré-natal
quanto psicossocial.

Através da qualificacéo destes profissionais héa o fortalecimento dos servicos, de
modo a assegurar a qualidade dos atendimentos as gestantes usuarias de alcool e drogas.
Os servigos devem manter-se estruturados de modo a acolher suas demandas e atuar de
forma ampliada e integrada com os demais servicos. Outra iniciativa pode ser a formacéao
de preceptores de académicos da area da saude, através de formacao pedagdgica que
possam oportunizar a aquisicao de competéncias, habilidades e atitudes para este cuidado.

A captacé@o destas gestantes deve ser o mais breve possivel, ja que é durante o
periodo pré-natal que essas precisam ser orientadas quanto aos cuidados e riscos para
a Gestagéo e para o feto, associada orientagdes sobre parto, puerpério e cuidados com
0 recém-nascido, além do suporte social e psicologico, necessarios para manutengéo de
uma gestacao com o minimo de danos possivel.

E durante este periodo também em que a relagdo terapéutica é construida e
fortalecida, permitindo uma atenc¢éo individualizada e direcionada, com escuta ativa,
didlogo, confianca e adesdo as orientagbes fornecidas durante os atendimentos,
associado as acgdes de redugdo de danos, buscando diminuir os prejuizos ao bindémio
mae-filho. Sendo assim, o acolhimento e o vinculo sdo ferramentas imprescindiveis
na garantia da qualidade do atendimento, implicando ao profissional enfermeiro estar
capacitado para utilizar esses instrumentos durante suas consultas (KLEIN & GUEDES,
2008; apud LIMA et. al., 2015).

Por meio de tais agdes, pode-se promover possibilidades de reflexdo e autocritica
sobre a organizag¢do do cuidado desenvolvida pelos profissionais junto as pessoas em
uso problematico de alcool e outras drogas, seus familiares e a prépria comunidade.
Podemos, assim, ampliar conhecimentos e saberes, além de possibilitar transformacgées
nas praticas e na rede de servigos, tornando-se, portanto, um processo descentralizado,
ascendente e transdisciplinar (GALASSI; SOUZA; SILVA; 2016).

Diante de tal especificidade e complexidade da assisténcia em salude a essas
gestantes, sugere-se uma abordagem multiprofissional e intersetorial entre os diversos
servicos que compde a rede de atendimento em salude, de modo a ampliar e promover a
longitudinalidade no cuidado, ndo se limitando somente ao periodo pré- natal, sendo uma
assisténcia continua, de modo que haja manuteng¢ao do suporte afetivo e psicossocial.

Dentre as acdes desenvolvidas pelos profissionais da equipe multiprofissional no
CAPS AD, inclusive pelos enfermeiros citamos: O acolhimento; a promog¢éo e manutencao
de vinculo; a escuta ativa; de modo que alcance a gestante usuaria de alcool e drogas em
sua singularidade enquanto pessoa; a visita domiciliar, considerando seu contexto social
e valorizando a construcdo conjunta de acbes de salde na perspectiva da autonomia do

sujeito e corresponsabilizagdo do cuidado. Além de agdes que promovam a reducédo de
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danos a satude materna e fetal, por meio de orientacées, acdes de educagédo em saude e
0 acompanhamento durante todo o periodo gestacional e no puerpério.

51 CONCLUSAO

A assisténcia as gestantes usuarias de alcool e drogas apresenta-se de forma
complexa e desafiadora no cotidiano dos profissionais nos servicos de saude. A deteccéo
precoce do consumo de éalcool e outras drogas no periodo gestacional, &€ uma agéo de
extrema relevancia e estes profissionais exercem um importante papel na prevencgéo dos
danos que o consumo de alcool e outras drogas podem ocasionar a gestante e ao feto.

Contudo, tal atuacéo apresenta inUmeras fragilidades reveladas na pratica, as quais
as gestantes ndo acessam os servigos de saude ou ndo dao continuidade ao tratamento,
além do déficit de preparo para tal durante a formacao profissional. Muitas sédo as barreiras
e dificuldades para a mudanca desse cenario, incluindo, os formadores dos profissionais de
salde, ja que este assunto néo € abordado com relevancia e énfase para que na academia
se propicie cendrios para tal assisténcia. Mas, pode-se oferecer formacao pedagoégica aos
preceptores da area da saude a fim de oportunizar aquisicdo de competéncias junto aos
académicos da area da saude, minimizando a problematica atual.

Este estudo revela necessidade de investimento acerca deste assunto nos ambientes
de formacgéao profissional, associado as a¢des de educagdo permanente nos servigcos de

salde de modo a qualificar os profissionais que atuam diretamente com esse publico.
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