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APRESENTACAO

No volume 2, desta obra Fundamentos de Enfermagem, & composto por 18
capitulos, que englobam assuntos relacionados a assisténcia de Enfermagem na
Atencdo Primaria e na Secundaria a Saude. Esta temética, apresenta um trabalho
voltado aos principais problemas de saude identificados em uma populagdo, com
destaque para as Infeccbes Sexualmente Transmissiveis, como o HIV e a Sifilis. Esta
ultima, cuja incidéncia vem aumentando significativamente nos ultimos anos. Ainda, a
assisténcia a pessoa com o diagnéstico de Hipertensao Arterial

Destaca-se a relacdo entre os demais niveis de atencdo, que hoje estédo
estruturados em Redes de Atencdo a Saude, que tem a Atencdo Primaria como a
coordenadora do cuidado integral. Nesta ética, cabe a Atencdo Primaria cuidar da
populacéo idosa, de pessoas com diagnéstico de Hipertensédo Arterial, sobretudo a
promocéao a saude a partir de estratégias educativas, na divulga¢ao do uso de métodos
contraceptivos, no crescimento e desenvolvimento da crianga em condi¢cao saudavel
ou nao, e as condicdes relacionadas a saude mental.

Portanto, a atuacdo da Enfermagem neste cenario de cuidado necessita se
desenvolver e aprimorar, € o que os capitulos buscam contribuir, para que cada vez mais
tanto a pratica profissional e como a gestdo da assisténcia possam ser desenvolvidas
com qualidade pelos Enfermeiros que atuam nesta area.

Michelle Thais Migoto
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CAPITULO 8

RESPONSABILIDADE DO ENFERMEIRO QUANTO
A SINDROME ALCOLICA FETAL NO PRE-NATAL
FRENTE A SAUDE SEXUAL E REPRODUTIVA

Ezequias Paes Lopes
Faculdade Pan-Amazénica-FAPAN

Belém-Para

Eimar Neri de Oliveira Junior

Faculdade Metropolitana da Amazdnia-FAMAZ
Belém-Para

Ana Paula Lobo Trindade

Universidade Federal do Para

Belém-Para

Angela Maria dos Santos Figueiredo
Faculdade Pan-Amazoénia-FAPAN

Belém-Para

Rosilene Cunha de Oliveira
Universidade do Estado do Para-UEPA

Silviane Hellen Ribeiro da Silva
Faculdade Pan-Amazonica-FAPAN
Belém-Pa

RESUMO: INDTRODUGCAO: A Sindrome
alcodlica Fetal (SAF) é considerada a principal
causa evitavel de exposicdo pré-natal do
alcool, conhecida principalmente por ser uma
consequéncia severa da exposicao alcodlica ao
feto (FILIPPETTI etal.,2014). Asua “prevaléncia
no Brasil é de 38,7/1.000 nascimentos”
(MESQUITA e SEGRE, 2009). OBJETIVO:
Descrever o conhecimento das gestantes sobre
a Sindrome alcodlica fetal durante o pré-natal.
METODO: Trata-se de um estudo descritivo, do
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tipo relato de experiéncia, a partir dos preceitos
de Charles Maguerez, utilizou-se a metodologia
da problematizacdo. RESULTADO: O estudo
mostra que a prevaléncia do conhecimento
das gestantes sobre Sindrome Alcodlica Fetal
€ minimamente discutida no pré-natal, quanto
a isso, podemos dizer que a dificuldade no
diagnostico juntamente com a falta mais
ampla de comunicagdo entre a gestante e o
enfermeiro, assim como a falta de novos estudos
principalmente no Brasil acaba influenciando
para um déficit nesta etapa tdo importante,
mesmo podendo ser menor que a realidade,
também foi percebida a falta de conhecimento
por parte do enfermeiro na atencéo primaria
no atendimento a gestante no pré-natal sobre
SAF. CONCLUSOES: O diagnéstico é dificil
de ser realizado, pois hem todos os pacientes
suspeitos apresentam o0s mesmos sinais
clinicos do padrédo assim como a confirmagao
de ingesta alcodlica materna por ser duvidosa,
com tudo cabe ao profissional de enfermagem
tracar plano de cuidado sistematizado para
essas gestantes em cada consulta realizada
com o enfermeiro.

PALAVRAS CHAVE: Enfermagem; gestantes;
alcool; sindrome alcodlica fetal.

ABSTRACT: INTRODUCTION: Fetal Alcohol
(FAS)
preventable cause of prenatal exposure to

Syndrome is considered the main
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alcohol, known mainly as a severe consequence of alcohol exposure to the fetus
(FILIPPETTI et al., 2014). Its “prevalence in Brazil is 38.7 / 1,000 births” (MESQUITA
and SEGRE, 2009). OBJECTIVE: To describe the knowledge of pregnant women about
fetal alcohol syndrome during prenatal care. METHOD: This is a descriptive study, of
the type of experience report, from the precepts of Charles Maguerez, the methodology
of the problematization was used. RESULTS: The study shows that the prevalence of
pregnant women’s knowledge about Fetal Alcohol Syndrome is minimally discussed
in the prenatal care. In this regard, we can say that the difficulty in diagnosis together
with the lack of communication between the pregnant woman and the nurse, as well
as the lack of new studies mainly in Brazil ends up influencing a deficit in this important
stage, even though it may be smaller than the reality, it was also noticed the lack of
knowledge on the part of the nurse in the primary care in the care to the pregnant
woman in prenatal care about SAF. CONCLUSIONS: The diagnosis is difficult to
perform because not all the suspected patients present the same clinical signs of the
pattern as the confirmation of maternal alcohol intake because it is doubtful, but it is
up to the nursing professional to draw up a systematized care plan for these pregnant
women in each consultation with the nurse.

KEYWORDS: Nursing; pregnant women; alcohol; fetal alcohol syndrome.

11 INTRODUCAO

A Atencao Primaria a Saude (APS) é vista hoje em todo o mundo como a
estratégia mais efetiva para porta de entrada de usuarios na rede e na universalizagao
do acesso a saude, cujos objetivos sdo a integralidade, a centralizacao na familia, a
coordenacao e continuidade do cuidado (longitudinalidade), a orientagcdao comunitaria e
a consequente resolubilidade desejada em face dos principais problemas apresentados
pela populacdo (BRASIL, 2017).

Nesse sentido, a gestac&o encontra-se entre os primeiros motivos de consulta na
APS. Caracteriza-se porum periodo de grandes transformacgdes e que requer adaptacao
a chegada do novo membro da familia, constituindo-se assim em um momento de
maior vulnerabilidade e, ao mesmo tempo, propicio para o desenvolvimento de a¢des
preventivas, de promocdo a saude e de inclusdo do parceiro/a, desde que esse seja
o desejo da mulher, nas atividades de assisténcia a saude da mulher (FEBRASGO,
2012).

Segundo Cabral e Oliveira (2010), o periodo gravidico € uma fase em onde a mulher
necessita do apoio de todas as pessoas que a cerca, inclusive do seu companheiro,
gue também deve ser incentivado a compartilhar toda a assisténcia. O Ministério da
Saude, afirma que as gestantes constituem o foco principal de aprendizado, mas néo
se pode deixar de atuar, também, junto aos companheiros e familiares, pois os pais
também tém duvidas e anseios ocasionados pelas mudangas, que geram receio e
inseguranca. Para minimizar essa situa¢ao, € necessaria a inclusdo do parceiro/a e/
ou familia nos programas e servicos de saude, garantindo-lhes, assim, o direito legal
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de acompanharem as mulheres durante todo o pré-natal.

Dessa forma, as rotinas estabelecidas nas Unidades Basicas de Saude devem
respeitar sua territorializa¢ao, o que inclui normas sobre procedimento de busca ativa;
visitas domiciliares; educacdo em saude; inclusdo do parceiro/a nas atividades de
educacao para a saude da mulher; recepcao e registro; convocag¢ao de pacientes;
vinculagdo com a maternidade de referéncia; dispensacdo de medicamentos,
vacinagao, realizagdo dos exames com acesso aos resultados em tempo adequado
e encaminhamentos com garantia de manutencdo do acompanhamento pela APS
(CARRARO, 2016).

Assim, a atencao ao pré-natal, ao puerpério e ao RN constitui-se em um conjunto
de consultas e visitas programadas da mulher e sua familia a equipe de saude da APS,
objetivando o acompanhamento e a obtencdo de uma adequada preparacéo para o
parto e nascimento (FEBRASGO, 2012). Gusso e Lopes (2012), dizem que quando se
trata de acompanhar, orientar, educar, promover ao parceiro a capacidade de oferecer
apoio, com prontidao e de acordo com as necessidades percebidas, rastrear possiveis
situacoes de risco e tratar intercorréncias que possam interferir no bem-estar do bebé,
da gestante e de sua familia, essa correspondem as acdes tidas como prioritarias de
um pré-natal e do puerpério planejado.

2| METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, baseado na
vivéncia de uma académica de enfermagem e enfermeiros na regidao metropolitana de
Belém-Pa. Aescolha em relatar a experiéncia ocorreu uma vez que possibilita descrever
a vivéncia com base na interpretacao, com objetividade e na fundamentacao do aporte
teorico. A experiéncia foi vivenciada durante as atividades praticas dos enfermeiros e
uma académica de enfermagem na atengao basica, ocorrido no periodo de 02 a 23 de
marco de 2017.

O estudo foi realizado em uma Estratégia Saude da Familia e uma Unidade
Béasica de Saude, localizado na regiao metropolitana de Belém, no Estado do Para.
Uma vez que tanto a ESF como a UBS acompanham a gestante no pré-natal.

A partir dos preceitos de Charles Maguerez, utilizou-se a metodologia da
problematizagéo, constituida de cinco etapas (MITRE et. al., 2008). A primeira etapa
correspondeu a observacao da realidade e a definicdo do problema. Durante as
consultas de enfermagem com as gestantes, observou-se a falta de conhecimento
das gestantes sobre a Sindrome Alcodlica Fetal, sendo um total de 10 gestantes com
idade entre 15 e 23 anos de idade.

Na segunda etapa, realizou-se o levantamento dos pontos-chave, no qual se
iniciou uma reflexdo sobre os possiveis fatores de risco para o desenvolvimento da
SAF que cada gestante apresentava. Nessa etapa avaliou-se: tempo de gestacéo,
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idade; regularidade na consulta de enfermagem no pré-natal; quantidade de gestacéo;
e 0 conhecimento sobre 0s possiveis danos que o alcool pode causar no feto caso seja
feita a ingesta durante a gravidez.

Na teorizagcdo que comp0e a terceira etapa, foi 0 momento de buscar respostas
mais elaboradas para os problemas encontrados, com base nas informacdes
fundamentadas em estudos cientificos, que afirmam a gravidez e o parto s&o processos
unicos, experiéncias especiais na vida da mulher e de seu parceiro, envolvendo
também suas familias e a comunidade, experiéncias significativas, para os que
participam (BRASIL, 2017). Nesse contexto, a consulta de enfermagem representa
importante instrumento de estimulo para a adesdo e para o acompanhamento das
gestantes, pois a escuta qualificada possibilita a abertura ao dialogo, esclarecimento
das duvidas, preocupacgdes os motivos que impedem que as pessoas estejam prontas
para a mudanca. Ao compreender estas razdes, o enfermeiro pode ajudar a descobrir
0s potenciais beneficios da mudanca de estilo de vida sob o ponto de vista do paciente,
0 que possibilita pactuar com eles metas e planos relacionados a SAF.

Na quarta etapa, levantaram-se as hip6teses de solucéo, por meio do contetdo
pesquisado. A hipétese encontrada como medida de solucao foi a realizacao de uma
atividade educativa, com as gestantes e a equipe de enfermagem, que sensibilizasse
a mesma a respeito dos riscos do desenvolvimento da SAF e utilizacdo de adequadas
intervencgdes, voltadas para a prevencgao.

A quinta e ultima etapa do Arco de Charles Maguerez corresponde a intervencao
sobre a realidade, com o objetivo de solucionar o problema identificado. Dessa forma,
foi elaborado um folder educativo, constando o conceito de SAF, sua incidéncia, fatores
de risco e intervengcdes de enfermagem, destacando o melhor método preventivo de
acordo com a literatura. Ao entregar o folder, de forma individual, para cada gestante
e membro da equipe de enfermagem, desenvolveu-se uma breve conversa sobre o
tema em um curto tempo para nao prejudicar as atividades da equipe.

Apb6s a abordagem do tema e entrega do folder, de forma individual para cada
gestante e membro da equipe de enfermagem, as participantes tiveram a oportunidade
de expressar sua opinido relacionada ao assunto, esclarecer duvidas e sugerir
possiveis mudancas.

31 RESULTADO E DISCUSSAO

A experiéncia proporcionou a académica e aos enfermeiros a importancia das
acbes de Educacdo em Saude com o objetivo de promover a saude com exceléncia.
Acredita-se que essas a¢des devam ser executadas nos mais diversos cenarios, até
mesmo nas unidades basicas de saude, que sao ambientes com limitagcées para o
desenvolvimento de agdes, devido sua rotina de trabalho e publico variado.

De acordo com Brasil (2017), a promoc¢ao da saude € compreendida como uma
combinagao de apoios educacionais e ambientais que visam atingir acoes e condi¢oes
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de vida conducentes a saude e que envolvem a formacgéo de atitudes e valores que
levam os individuos ao comportamento autbnomo, revertendo em beneficio a sua
saude e a daqueles que estéo a sua volta.

Buscando saberes diferentes, comprovados cientificamente e atualizados, os n6s
desenvolvemos essa atividade voltada para as gestantes e a equipe de enfermagem
da ESF e UBS em questédo. Vale ressaltar que, quando o profissional de enfermagem
busca o seu aperfeicoamento, esta colocando em pratica o Art. 14° do Codigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, que refere que os profissionais de enfermagem
devem aprimorar seus conhecimentos técnicos, cientificos, éticos e culturais, em
beneficio da pessoa, familia e coletividade e do desenvolvimento da profissao (MAZZO,
BRITO, SANTOS 2014).

Considerando o processo de trabalho, rotinas da ESF e da UBS e o pouco tempo
disponivel dos profissionais, a acéo ocorreu das 09:00 as 11:00 horas da manha nos
referidos estabelecimentos. A ESF era composta por uma enfermeira, trés técnicos
de enfermagem, um médico e tinham 05 gestantes, ja a UBS tinha cinco técnicos de
enfermagem, dois enfermeiros, trés médicos, fonoaudidlogo e uma psicologa. Assim,
na ESF participaram os trés técnicos de enfermagem, um médico, um fonoaudidlogo e
uma enfermeira. Enquanto que na UBS participaram os cinco técnicos de enfermagem
e uma enfermeira. As outras enfermeiras nao participaram da atividade porque nao
estavam presentes no momento da acéo educativa proposta por nés.

A acdo foi prioritariamente voltada para as gestantes e a equipe de enfermagem,
pois é baseada no diagnéstico de enfermagem e nas intervenc¢des de enfermagem que
€ possivel tracar planos de cuidados para as gestantes. Porém, os demais profissionais
que compunham a equipe multidisciplinar da ESF e UBS se interessaram pelo assunto
e se envolveram na agao.

A atividade foi realizada simultaneamente nas proprias ESF e UBS, uma vez que
era invidvel para os profissionais deixarem seus postos se dirigirem para um Unico
local, pois 0 horéario da acao foi préximo da hora da consulta de enfermagem com as
gestantes. A educacdao em saude ocorreu de forma simples, onde primeiramente o
grupo foi dividido, onde trés realizaram a atividade na ESF e quatro membros do grupo
realizaram a atividade na UBS. Apés a diviséo, cada integrante do grupo abordava as
gestantes e os profissionais, fazendo o convite para participarem da acéo educativa
falando sobre o tema que seria abordado, e entregando o folder educativo.

No folder, estavam destacados o conceito de sindrome alcodlica fetal, seus
fatores de risco e as principais intervencdes de enfermagem baseadas na literatura
atualizada. ApGs entregar o mesmo e abordar o tema, foi estabelecido um momento
para que as gestantes e os profissionais pudessem fazer perguntas e tivessem a
oportunidade de destacar quais métodos de intervengdes seria utilizavel nos cuidados
com as gestantes quanto a prevencao da SAF.

As gestantes afirmaram que ainda n&o tinham ouvido falar na consulta de
enfermagem sobre a SAF e alguns profissionais da equipe de enfermagem afirmaram
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ndo falarem sobre a SAF com as gestantes, uma vez que nado atentaram para os
sinais e sintomas do uso de alcool por alguma gestante, além de relatar que nao
conheciam todos os riscos e nem o diagnéstico de enfermagem. Supde-se que isto
se deva ao diagnéstico de enfermagem “Risco de Sindrome Alcodlica Fetal”. Isso nos
reflete a importancia da atualizacéo dos profissionais de enfermagem e a necessidade
de acbes educativas como essa tematica.

O retorno proporcionado pelas gestantes e os profissionais que participaram da
atividade foi bastante positivo, com aceitacao e valorizagao do conhecimento construido,
com profundas reflexdes identificadas por meio dos discursos. Assim, constatou-se
gue uma atividade de Educag¢ao em Saude, pautada nas reais necessidades do publico
alvo (gestantes), pode provocar mudancas significativas por meio da reflexao critica,
e com isso promover uma melhor assisténcia a saude das gestantes que realizam o
pré-natal. Ressalta-se que a orientacdo e planejamento da atividade a partir de um
problema real identificado na experiéncia pratica foram fundamentais para subsidiar a
acao.

Contudo, todo profissional de enfermagem, principalmente os que atendem na
Atencéo Basica por lidar com mulheres gestantes e muitas vezes com riscos para o
desenvolvimento para a SAF, onde este deve buscar novos conhecimentos, através
da participagdo em eventos cientificos, dentre outros métodos de atualizagdo e
capacitacéo. Pois, dessa forma o profissional podera exercer suas atividades diarias
com autonomia, seguranca e exceléncia.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Osriscos para sindrome alcodlica fetal sdo encontrados em todas as comunidades
onde existam mulheres gestantes que fagcam uso de bebida alcodlica, que muitas
vezes 0 enfermeiro n&o identifica em sua consulta se as mesmas fazem uso ou néo.
Dessa forma, a acao educativa realizada na ESF e UBS da regiao metropolitana de
Belém, foi de grande relevancia.

Porém, durante o estudo, foram encontradas poucas obras na literatura brasileira
a respeito do tema. Sendo assim, acredita-se ser extremamente importante que
os profissionais de enfermagem realizem mais estudos abordando os riscos e as
intervencdes voltadas para a prevengao da sindrome alcodlica fetal, principalmente na
Atencao Basica, onde o paciente depende de um cuidado sistematizado e da equipe
multidisciplinar.

Apartir darevisdo da literatura, conseguimos perceber a importancia dos cuidados
com a SAF, onde esta pode deixar sequelas gravissimas no feto. Esse despertar para
a pesquisa e o exercicio do pensamento critico sdo fundamentais para a formacgao
de um profissional capacitado. Além disso, a experiéncia da vivenciada na pratica foi
0 maior incentivo para aprofundar-se no tema e buscar solugcdes para os problemas
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identificados.
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