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APRESENTAÇÃO

Todo indivíduo tem o direito de segurança a saúde, as ações prestadas pela 
saúde pública são relacionadas ao diagnóstico e tratamento de doenças que lhes 
permita a manutenção da saúde. No entanto, quando se considera a comunidade, 
a coletividade, se faz necessário que o profissional ultrapasse as barreiras da 
observação, diagnóstico e prescrição de tratamento ao paciente como um indivíduo 
isolado. O processo saúde-doença deve ser analisado dentro de um contexto social, 
onde o indivíduo encontra-se inserido para que se tenha subsídios suficientes para 
interferir na realidade e promover as mudanças necessárias.

As modificações de ações necessárias para promoção da saúde dentro da 
saúde pública devem respeitar as possibilidades e programas fornecidos pelo Estado, 
enquanto que dentro da saúde coletiva a ação é mais radical de acordo com a 
necessidade da comunidade.

Os profissionais envolvidos tanto com saúde pública quanto coletiva abrangem 
todas as grandes áreas da saúde, tais como enfermagem, medicina, odontologia, 
nutrição e fisioterapia, além dos demais colaboradores que atuam neste setor. Neste 
ebook é possível identificar a visão bem detalhada de como andam alguns dos aspectos 
da saúde pública e coletiva no Brasil na ótica de renomados pesquisadores.

O volume 1 apresenta uma abordagem nutricional da saúde do indivíduo. Aqui 
são analisados tanto aspectos da absorção e função de determinados nutrientes 
no organismo quanto a atenção nutricional e a garantia de saúde. Ainda podem 
ser observados aspectos que envolvem a educação em saúde, onde se trabalha o 
conhecimento e a formação dos profissionais que atuam em saúde.

No volume 2 encontram-se artigos relacionados as questões da estratégia da 
saúde da família e atenção básica que norteiam todo o processo de saúde pública, 
além da importância da atuação multiprofissional durante o processo de manutenção 
da saúde. Também são apresentados aqui algumas discussão acerca das implicações 
da terapia medicamentosa.

Finalmente no volume 3 encontram-se as discussões relacionadas aos aspectos 
epidemiológicos de doenças tais como hepatite, hanseníase, dengue, sífilis, tuberculose, 
doenças sexualmente transmissíveis. Como não basta apenas garantir a saúde do 
cidadão mas também do profissional que o atende, são analisados alguns aspectos 
relacionados ao riscoocupacional e ao estresse causado pela atividade profissional. 
Este volume traz ainda a análise da atuação de profissionais dentro da unidade de 
terapia intensiva, os cuidados de enfermagem necessários ao restabelecimento da 
saúde do indivíduo e alguns aspectos da saúde da mulher.
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CAPÍTULO 36

VISITA PUERPERAL E ORIENTAÇÕES AO 
AUTOCUIDADO NO BINÔMIO MÃE-FILHO: UM 

RELATO DE EXPERIÊNCIA

Francisca Fernanda Dourado de Oliveira
Acadêmica de Enfermagem do  Instituto Superior 

deTeologia Aplicada – INTA

Roselene Pacheco da Silva
Especialista em Enfermagem Cirúrgica. 

Enfermeira do Hospital Regional Norte – CE

Jéssica Costa Brito Pacheco
Especialista em Terapia Intensiva. Coordenadora 

de Enfermagem da EmergênciaPediátrica do 
Hospital Regional Norte – CE

Gardênia Sampaio Leitão
Acadêmica de Enfermagem do Instituto Superior 

de
Teologia Aplicada – INTA

Ana Suzane Pereira Martins
Mestre em Enfermagem - Universidade Federal 

do Piauí (UFPI).Enfermeira Hospital Reginal Norte 
- CE

Jean Carlos Fonseca de Sousa
Acadêmica de Enfermagem do  Instituto Superior 

deTeologia Aplicada – INTA

RESUMO: Introdução: A visita puerperal 
constitui uma das atividades que compõem 
a atuação da equipe de enfermagem na 
Estratégia de Saúde da Família. Deve ser 
realizada no primeiro momento da assistência 
à criança, constituindo o trinômio “mãe-filho-
família”, quando são observados e abordados 
fatores relacionados à puérpera, ao bebê e à 

família. Objetivo: Orientar o auto cuidado no 
binômio mãe e filho em uma visita puerperal. 
Métodos: Trata-se de um estudo do tipo 
relato de experiência baseado nas vivências 
práticas dos acadêmicos de enfermagem das 
Faculdades INTA, no município de Uruoca-CE. 
No dia 20 de abril de 2016 foi realizada uma 
visita domiciliar a uma puérpera com 72 horas 
após o parto. Resultados e discussões: Na 
visita domiciliar a uma puérpera e ao seu RN 
com 72 horas após o parto, foram repassadas 
informações voltadas para o cuidado com o 
RN e puérpera. Foram discutidos os medos, 
anseios e principais cuidados. Orientado 
sobre a loquiação, incisão cirúrgica, febre, 
aleitamento materno exclusivo, sexualidade 
após o parto, e relatado sobre a importância da 
alimentação natural a puérpera. Após a visita foi 
observado uma maior segurança da puérpera, 
apresentando-se orientada e confiante sobre 
a assistência prestada e os cuidados básicos 
ofertados. Conclusão: Através da visita 
realizada foi possível vivenciar as técnicas 
adequadas para a realização de uma visita 
domiciliar, os métodos utilizados no exame 
físico da puérpera e do RN e as orientações 
que devem ser repassadas. 
PALAVRAS-CHAVE: Puerpério. Auto Cuidado. 
Domiciliar.

ABSTRACT: Introduction: The puerperal visit 
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is one of the activities that make up the nursing team’s performance in the Family 
Health Strategy. It should be performed at the first moment of child care, constituting 
the trinomial “mother-child-family”, when factors related to puerperal, baby and family 
are observed and approached. Objective: To guide self-care in the binomial mother 
and child during a puerperal visit. METHODS: This is a study of the experience of the 
nursing students of the fourth period, from INTA Faculties, in the city of Uruoca-CE. On 
April 20, 2016, a after 72 hours postpartum. Results and discussions: In the home visit 
to a puerperal and to her newborn with 72 hours after delivery, information was sent to 
care for the newborn and puerperal. Fears, yearnings and major care were discussed. 
Guided on loquiation, surgical incision, fever, exclusive breastfeeding, postpartum 
sexuality, and reported on the importance of natural feeding to puerpera. After the visit, 
a greater safety of the puerpera was observed, being oriented and confident about 
the assistance provided and the basic care offered. Conclusion: Through the visit, 
it was possible to experience the adequate techniques to perform a home visit, the 
methods used in the physical examination of the puerperium and the newborn and the 
guidelines that should be passed on.
KEYWORDS: Puerperium, Self Care, Home

1 | 	INTRODUÇÃO

A vista puerperal constitui uma das atividades que compõem a atuação de 
enfermagem na Estratégia de Saúde da Família. Os cuidados no puerpério devem 
ser nas primeiras semanas após o parto, individualizadas, a fim de atender às 
necessidades da mãe-bebê-família, respeitando as crenças e opiniões da mulher e de 
seus familiares sobre os cuidados nessa fase da vida. (GUSSO et al., 2012)

Recomenda-se uma visita domiciliar na primeira semana após a alta do bebê. 
Caso o recém-nascido (RN) tenha sido classificado como de risco, a visita deverá 
acontecer nos primeiros 3 dias após a alta. O retorno da mulher e do recém-nascido 
ao serviço de saúde e uma visita domiciliar, entre 7 a 10 dias após o parto, devem 
ser incentivados desde o pré-natal, na maternidade e pelos agentes comunitários de 
saúde na realização das visitas domiciliares, explanando a importância de procurar os 
serviços de saúde na busca de sanar suas dúvidas (BRASIL. 2006; CORREA et al., 
2017).

Devem incluir avaliação física e observação da mãe e da criança, cuidados com 
o recém-nascido, checagem de vacinação, avaliação do contexto socioeconômico, 
cultural e a avaliação do aleitamento materno, empoderamento da família para os 
cuidados com o bebê e promoção de bem-estar fisiológico e emocional da família, 
além do eficiente reconhecimento de problemas relacionados ao período, que devem 
ser adequada e oportunamente avaliados (GUSSO el al., 2012)

Sendo assim a visita puerperal assume uma condição “sinequa non” na assunção 
de práticas corretas, aconselhamento preventivo e promoção da saúde, a fim de tentar 
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minimizar danos causados ao bebê na adaptação extrauterino, uma vez que boa parte 
das situações de morbidade e mortalidade materna e neonatal acontecem na primeira 
semana após o parto, o retorno da mulher e do recém-nascido ao serviço de saúde 
deve acontecer logo nesse período. Os profissionais e os serviços devem estar atentos 
e preparados para aproveitar a oportunidade de contato com a mulher e o recém-
nascido na primeira semana após o parto para instituir todo o cuidado previsto para a 
“Primeira Semana de Saúde Integral”(BRASIL. 2006).

É importante que os profissionais na realização da visita puerperal, estejam 
atentos a sinais e sintomas que se configurem como mais desestruturantes e que 
fujam da adaptação “normal” e da característica do puerpério; levar em consideração 
a importância do acompanhamento da puérpera desde a primeira semana após o 
parto, prestando o apoio necessário à mulher no seu processo de reorganização 
psíquica, quanto ao vínculo com o seu bebê, nas mudanças corporais e na retomada 
do planejamento e da vida familiar; incluir a família nos atendimentos de puericultura e 
no amparo à puérpera; fornecer orientações quanto ao aleitamento materno exclusivo, 
acolher as ansiedades e fantasias da puérpera, abrir espaço para dúvidas e oferecer 
dicas práticas para facilitar o ato da amamentação ( BRASIL, 2012).

Faz-se necessária, portanto, a visita puerperal como implementação da atenção 
no planejamento familiar em um contexto de escolha livre e informada, com incentivo 
na prestação de uma assistência eficiente e eficaz, proporcionando uma efetiva troca 
de informações como fator basilar na assunção de práticas que norteie o melhor 
planejamento de ações e estratégias para promoção, proteção e apoio a família durante 
todo o puerpério. Dessa forma, este estudo tem como objetivo, através de um relato de 
experiência, orientar o autocuidado no binômio mãe e filho em uma visita puerperal.

2 | 	MÉTODOS

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiência, elaborado no contexto 
dos estágios supervisionados da disciplina Saúde Coletiva I, ministrada no quarto 
período do curso de Graduação em Enfermagem do Centro Universitário UNINTA, 
localizado na cidade de Sobral, CE. 

A prática supervisionada caracteriza-se como etapa de captação e conhecimento 
da realidade, aproximando o futuro profissional de tal realidade, que constantemente 
deve ser revisada devido sua dinamicidade. Dessa forma, cada disciplina define o que 
é necessário conhecer naquele momento, devendo o conhecimento ser aprofundado 
subsequentemente. Isso promove a aproximação do futuro profissional com a realidade 
dos serviços de saúde, relacionando a teoria à prática (AZEVEDO et al., 2014). 

A prática supervisionada da referida disciplina ocorreu em uma equipe de 
Estratégia de Saúde da Família no município de Uruoca, Ceará, onde a visita puerperal 
em domicílio era uma das atividades de assistência à saúde realizadas na unidade.
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Como participante do estudo teve-se uma puérpera, onde durante o 
acompanhamento das atividades realizadas na referida unidade, foi realizada no 
dia 20 de abril de 2016 a visita domiciliar puerperal àmesma, estando nas 72 horas 
iniciais após o parto. Tratava-se de uma primípira, com muitas dúvidas com relação ao 
cuidado consigo e com o recém-nascido no período puerperal, onde nesse momento 
as mesmas foram orientadas e esclarecidas. 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Puérpera com 22 anos, primeira gestação, nenhum aborto, demostrava-se 
bastante insegura quanto às mudanças que iriam acontecer em sua vida. Durante a 
visita foram discutidos, alémdos medos, anseios e os possíveis sinais de depressão 
pós-parto, ações de autocuidado materno e cuidados com o recém-nascido. 

A depressão pós-parto (DPP) é um importante problema de saúde pública. Os 
sintomas mais comuns são desânimo persistente, sentimentos de culpa, alterações 
do sono, idéias suicidas, temor de machucar o filho, diminuição do apetite e da libido, 
diminuição do nível de funcionamento mental e presença de idéias obsessivas ou 
supervalorizadas. (KROB et al., 2017).

Foi esclarecido dúvidas sobre higiene pessoal da mulher e do bebê; como também 
as roupas intimas e as roupas do recém nascido. A higiene do recém-nascido inclui 
banho com sabonete neutro, bem como a higienização do coto umbilical com álcool 
à 70%, medida importante para evitar infecção deste. A higienização da região íntima 
materna é orientada também no sentido de reduzir o risco de infecção puerperal, onde 
orienta-se que deve ser realizada principalmente após a realização das necessidades 
fisiológicas (LIMA et al. 2017).

A duração do banho deve ser curta, de no máximo cinco minutos, principalmente, 
se for usado algum sabonete. Isso ajuda, também, a evitar a maceração da pele.  A 
frequência do banho varia muito entre determinadas regiões e países, dependendo da 
cultura de cada local (BELLO,2011).

Os agentes de limpeza ideais devem ser líquidos, suaves, sem sabão, sem 
fragrância, com pH neutro ou ligeiramente ácido, que não irrite a pele nem os olhos 
do bebê, nem altere o manto ácido protetor da superfície cutânea(DARMSTAD, 2011).

Alguns estudos demonstram que o uso desses agentes de limpeza líquidos é 
superior ao de apenas água no banho, tanto em relação à higiene (resíduos fecais e 
urinários) quanto em relação ao ressecamento da pele (GARCIA,2012).

Verificou se a loquiaçãouterina, incisão cirúrgica e episódios febre após o parto; 
fornecer orientações acerca do aleitamento materno exclusivo, repassando todos os 
benefícios que o aleitamento materno oferece para ambos.

O leite materno  é um alimento completo, que contém todos os nutrientes e sais 
minerais que o bebê precisa até os seis meses de idade. Por isso, antes disso não é 
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necessário acrescentar nenhum outro tipo de alimento, como chás, sucos, água ou 
outros leites(BRASIL,2018).

Os benefícios do aleitamento materno são inúmeros. Além de estar sempre 
pronto, na temperatura certa e não custar nada, estimula o vínculo afetivo entre a 
mãe e o bebê. No caso materno, além de contribuir para a recuperação do útero, 
diminuindo o risco de hemorragia e anemia após o parto. Além de reduzir o peso 
e a minimizar o risco de câncer de mama e de ovário, doenças cardiovasculares e 
diabetes(BRASIL,2018).

Para o bebê, além de ser de fácil digestão, o leite humano provoca menos 
cólicas e a sucção colabora para o desenvolvimento da arcada dentária, da fala e 
da respiração. Além disso, o leite funciona como uma vacina natural, protegendo a 
criança contra doenças como anemia, alergias, infecções, obesidade e intolerância ao 
glúten(BRASIL,2018).

Sobre a sexualidade após o parto, estudos mostram que para a mulher retornar 
a prática das atividades sexuais após o parto, é necessário um período de adaptação, 
visto que possa ocorrer dor e desconforto (episiotomia) ou até mesmo vergonha pela 
aparência da região genital (SPINDOLA et al., 2017). 

Destacou-se ainda a importância da alimentação natural e saudável a puérpera e 
como isso influência na amamentação. Estudos afirmam que o uso de certos alimentos 
artificiais, com produtos à base de cafeína (café, refrigerante e chocolate) deve ser 
evitado durante a amamentação, uma vez que podem ocasionar cólicas e alterar o 
funcionamento intestinal da criança (DODOU et al., 2017).

Principais cuidados ao RN, realizou se o exame físico da mãe.A puérpera foi 
orientada quanto ao planejamento familiar e aos métodos oferecidos na unidade.

Para orientar o uso de métodos anticoncepcionais no pós-parto devem-
se considerar o tempo pós-parto, o padrão da amamentação, o retorno ou não da 
menstruação e os possíveis efeitos dos anticoncepcionais hormonais sobre a lactação 
e o lactente. A escolha do método deve ser sempre personalizada (SÃO PAULO,2010).

Após a visita foi observado uma maior segurança da puérpera quanto aos 
cuidados com o RN, e o autocuidado materno, apresentou-se orientada e confiante 
sobre a assistência prestada e os cuidados básicos ofertados. Com todos os métodos 
utilizados foi observado ainda que ambos estavam com um bom estado de saúde 
físico e emocional. 

4 | 	CONCLUSÃO

A prática educativa junto às puérperas deve ser atrelada às demandas destas 
à sua realidade, onde devem ser valorizados os seusconhecimentos e utilizar 
abordagens que respeitem a mulher como ser com autonomia e também responsável 
pela sua saúde, onde a construção compartilhada do conhecimento deve ser contínua 
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(DODOU et al., 2017). 
A vivência dos discentes relacionada à visita puerperal possibilitou uma nova 

experiência no campo da atenção básica, viabilizando a aproximação dos estudantes 
com os serviços públicos de saúde. Nesse sentido foi possível perceber a multiplicidade 
de espaços onde é passível a aplicação de atividade educativas desta natureza. 

Ao realizar as visitas puerperais, os alunos vivenciaram as técnicas adequadas 
para realizar as visitas domiciliares aprimorando os métodos utilizados para realização 
do exame físico da puérpera e do recém-nascido e as orientações que devem ser 
repassadas. 

A atividade propôs ainda a construção e aprimoramento do saber executar a 
enfermagem em um dos seus processos de trabalho, enriquecendo a formação 
do perfil do futuro profissional de forma crítica e emancipatória, considerando as 
especificidades das unidades de produção do cuidado em saúde. Além disso, emergiu 
nos alunos o sentimento de satisfação devido a gratidão expressada pelas clientes/
pacientes e a certeza de que a assistência à saúde através das orientações prestadas, 
contribuíram para um puerpério mais tranquilo e prazeroso para a mulher. 
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