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RESUMO

Obijetivo: analisar a percepgdo da puérpera quanto a assisténcia pré-natal, realizada pelo enfermeiro, em um hospital do municipio
de Belo Horizonte. Metodologia: a abordagem qualitativa foi a opg¢do metodoldgica utilizada, e os dados foram coletados, por meio
de entrevistas semiestruturadas com 14 puérperas assistidas na Instituicdo. A andlise dos dados foi realizada com base na técnica
de Analise de Conteudo. Resultados: o principal achado relativo a assisténcia recebida pelas puérperas foi o reconhecimento da
competéncia do enfermeiro obstetra, para a realizagdo do pré-natal, no que se refere aos seus conhecimentos, habilidades e
atitudes, demonstrados durante as consultas realizadas. Conclusdo: a atuagdo do enfermeiro obstetra foi percebida pelas
puérperas, para além dos procedimentos técnicos da consulta de pré-natal. Destaca-se a relagdo interpessoal e o acolhimento com
escuta qualificada a gestante, o que contribui para a melhoria da assisténcia pré-natal.

Descritores: Cuidado Pré-Natal; Enfermagem Obstétrica; Obstetricia.

ABSTRACT

Objective: to analyze the perception of the puerperal woman regarding the prenatal care offered by the obstetric nurse at a
hospital in the city of Belo Horizonte. Methodology: the qualitative approach was the methodological option used and the data
were collected through semi-structured interviews with 14 puerperal women met by the Institution. Data analysis was performed
using the Content Analysis technique. Results: the main finding regarding the care received by the puerperal women was the
recognition of the obstetric nurses' competence to perform the prenatal care, which refers to their knowledge, skills and attitudes
demonstrated during consultations. Conclusion: puerperal women identified the performance of the obstetric nurse beyond
technical procedures during prenatal visits, with emphasis on the interpersonal relationship and the reception with qualified
listening to the pregnant woman, which contributes to the improvement of the prenatal care.

Keywords: Prenatal Care; Obstetric Nursing; Obstetrics.

RESUMEN

Objetivo: analizar la percepcién de la puérpera en cuanto a la asistencia prenatal ofrecida por el enfermero obstetra en un hospital
de la ciudad de Belo Horizonte. Metodologia: el abordaje cualitativo fue la opcién metodolégica utilizada y los datos fueron
colectados por medio de entrevistas semiestructuradas con 14 puérperas asistidas en la Institucién. El andlisis de los datos fue
realizada a partir de la técnica de Andlisis de Contenido. Resultados: el principal hallazgo, relativo a la asistencia recibida por las
puérperas, fue el reconocimiento de la competencia del enfermero obstetra para la realizacion del prenatal, en lo que se refiere a
sus conocimientos, habilidades y actitudes. Conclusidn: la actuacidn del enfermero obstetra fue identificada por las puérperas mas
alld de la realizacién de los procedimientos técnicos propios de la consulta del examen prenatal, destacando la relacion
interpersonal y el acogimiento con una atencién calificada centrada en la gestante, lo que ha contribuido para mejorar la asistencia
prenatal.

Palabras Clave: Atencion Prenatal; Enfermeria Obstétrica; Obstetricia.
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INTRODUGCAO

No periodo gestacional, a mulher vivencia
um processo de transicdo existencial, permeado
por diversos sentimentos, tais como: alegria,
ansiedade, duvidas, receios, medos, assim como
um momento de intensas transformacdes fisicas,
emocionais e sociais, as quais requerem um
cuidado qualificado e humanizado™

A assisténcia e o apoio emocional
recebidos, durante esta fase, influenciam na
forma de enfrentamento desta experiéncia.
Desse modo, a assisténcia pré-natal configura-se
como espaco privilegiado de escuta, dialogo,
corresponsabilizacdo e, se necessarias,
intervengdes para que possam repercutir
positivamente no desfecho gestacional®.

O Programa de Humanizacdo do Pré-natal
e Nascimento (PHPN), instituido pelo Ministério
da Sadde (MS), Portaria/GM, n2 569/2000, visa
adotar medidas que assegurem a melhoria do
acesso, da cobertura e da qualidade do
acompanhamento pré-natal, da assisténcia,
durante o parto e o puerpério e da assisténcia
neonatal, dentre outras medidas®.

Quanto aos profissionais responsaveis pela
assisténcia pré-natal, os enfermeiros e os
enfermeiros obstetras estdo habilitados para
assistir, integralmente, a consulta de pré-natal de
risco habitual (PNRH), conforme orienta¢Ges do
MS, o que é garantido pela lei do exercicio
profissional, regulamentada pelo Decreto n?
94.406, de 1987

Segundo a Resolug¢do n2 0516/2016, do
Conselho Federal de Enfermagem, o enfermeiro
obstetra estd habilitado ao atendimento a
parturiente, ao recém-nascido, assim como aos
seus familiares, no periodo pré-natal, no parto e
no puerpério, a fim de que esse atendimento seja
humanizado e qualificado®®"

No municipio de Belo Horizonte (BH), em
Minas Gerais (MG), o PNRH oferecido pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) é conduzido por
enfermeiros e médicos, seja em unidades bdasicas
quanto na atenc¢do tercidria, como ocorre em
alguns hospitais desse municipio'®.

Tendo em vista que a maioria dos 6bitos
maternos e perinatais estdo relacionados a
qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto e
sdo, em sua maioria evitaveis, vem crescendo o
empenho de se apoiar a formacdo e a atuacdo de
enfermeiros obstetras, a fim de inseri-los cada
vez mais na assisténcia durante o ciclo gravidico-
puerperal. Tal medida, proposta pelo MS, visa
reduzir a violéncia obstétrica, a alta incidéncia de

Revista de Enfermagem do Centro-Oeste Mineiro 2019; 9/3281

cesdreas sem real indicacdo clinica e os altos
indices de morbimortalidade”®

Neste contexto, acredita-se que o
conhecimento da atuacdo dos enfermeiros
obstetras, durante a assisténcia pré-natal, sob a
Otica das puérperas, possa contribuir para o
aprimoramento do pré-natal na instituicao.
Assim, este estudo teve como objetivos:
conhecer a percepcdao de puérperas sobre a
assisténcia pré-natal realizada pelo enfermeiro
obstetra e identificar as a¢Ges desse profissional,
realizadas durante o PNRH.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo exploratério e
descritivo, em abordagem qualitativa, com
puérperas cujo pré-natal foi realizado por
enfermeiros obstetras. A utilizacdo dessa
abordagem se justifica por nos permitir um
aprofundamento a compreensdo dos sujeitos
envolvidos sobre a maneira como as experiéncias
humanas foram vivenciadas e definidas pelo
proprio sujeito do estudo® A instituicdo de
saude, na qual foi realizado o estudo, tem como
missdo desenvolver acdes de atencdo integral a
saide da mulher e da crianca™ Assim, tem
investido na formacdo e na atuacdo do
enfermeiro obstetra e, dentre as diversas
atribuicdes desse profissional, esta a assisténcia
pré-natal de risco habitual.

Nessa instituicdo, o PNRH é realizado por
enfermeiros obstetras. No momento da coleta de
dados, atuavam dez deles, acompanhados por
residentes em enfermagem obstétrica,
associando a preceptoria a sua atuacdo
assistencial. Em média, os enfermeiros pré-
natalistas assistiam seis consultas por turno,
considerando as primeiras consultas e as de
retorno.

Foram incluidas, no estudo, as gestantes
de risco habitual, idade superior a 18 anos e que
realizaram, no minimo, seis consultas durante a
gestacdo. Aquelas que, no decorrer da gestacdo,
foram encaminhadas ao pré-natal de alto risco,
por algum critério, foram excluidas.

Inicialmente, as gestantes passiveis de
inclusdao foram identificadas na secretaria do
servico e contatadas por telefone. Apds a
experiéncia do parto e nascimento, a maioria
retornou o contato, quando foi agendada a
entrevista. Foram levantadas 28 gestantes
proximas do termo dentre as quais 14 foram
entrevistadas, conforme a disponibilidade de
horario e melhor local de entrevista para cada
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uma. Quanto as entrevistas, 11 delas foram
realizadas na consulta de retorno pds-parto, em
ambiente reservado, e trés em domicilio.

Os dados foram coletados, no periodo de
29 de marc¢o a 9 de junho de 2017, por meio da
técnica de entrevista semiestruturada. As
entrevistas foram realizadas e gravadas pela
prépria pesquisadora, orientada por um roteiro e,
posteriormente, transcritas para manter com
fidedignidade a fala das participantes.

Participaram do estudo 14 puérperas com
idade entre 20 a 38 anos. O grau de instrucao
predominante foi o ensino médio completo (nove
puérperas). Quanto ao tipo de parto, 13 delas
tiveram o parto normal e uma teve cesarea. Do
total das puérperas entrevistadas, 13 residiam no
municipio de BH e uma em Ribeirdo das Neves. A
média do numero de consultas foi 11 durante
todo o pré-natal. Além disso, a maioria era
primipara (oito).

O instrumento de coleta de dados foi
constituido de trés partes: identificacdo das
puérperas, dados que permitiram verificar o
reconhecimento ou ndo do enfermeiro obstetra,
como o pré-natalista e questbes relativas a
percepcdo da puérpera acerca da assisténcia pré-
natal, realizada pelo enfermeiro obstetra na
Instituicdo, contendo as perguntas: Como foi o
seu pré-natal? Como foi a assisténcia recebida,
durante as consultas de pré-natal realizadas, no
hospital? Cite quatro aspectos que considera
positivos e/ou negativos na assisténcia recebida
do enfermeiro obstetra durante o seu pré-natal.

O encerramento da coleta de dados foi
orientado pelo critério de saturacdo dos dados, o
que ocorreu no momento em que as informacgdes
se tornaram repetitivas e respondiam aos
objetivos da pesquisa(”).

Para a andlise e a interpretacdo dos dados
das entrevistas, foi realizada a técnica de Andlise
do Conteldo de Lawrence Bardin, que divide o
percurso de anadlise nas etapas: pré-anilise;
sele¢do das unidades de significados; processo de
categorizacdo e subcategorizagao e interpretacdo
dos resultados™ Apds a transcricio das
entrevistas, na integra, foi realizada a leitura
atenta, para apreender as unidades de registro
significativas, visando atender os objetivos da
pesquisa. Em seguida, foi feita a categorizacdo e a
interpretacdao dos dados, permeadas pela
literatura relacionada a tematica.

O presente estudo foi realizado, mediante
a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Hospital, parecer n2? 1.956, e a
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assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) pelas puérperas, informando-
as sobre os objetivos, os riscos, os beneficios e a
confidencialidade das informacdes obtidas por
meio do estudo. Portanto as normas éticas, para
pesquisas que envolvem seres humanos, foram
rigorosamente seguidas, conforme a Resolucdo
n? 466/2012 do Conselho Nacional de Saude
(CNS)™*),

RESULTADOS E DISCUSSAO

O conteldo das entrevistas realizadas,
apés a analise, evidenciaram os motivos
principais pela procura de pré-natal do hospital
pelas puérperas, ao mencionarem que a
proximidade da residéncia ao hospital, o fato de
ja ser referéncia para familiares e conhecidos e o
hospital como local desejado para a realizacdo do
parto. Conforme apreendido nas falas, o acesso
oportuno das puérperas as tecnologias
adequadas as suas necessidades foi um dos
fatores determinantes, para a escolha do local de
realizacdo do pré-natal, a fim de ampliar a
efetividade das praticas de sadde™ O acesso e
as referéncias que se obtiveram colaboraram
para que as puérperas se sentissem seguras a
receber assisténcia dessa instituicao.

No inicio da entrevista, foram feitas
perguntas diretas as puérperas que permitiram
entender o seu conhecimento acerca da profissdo
e das qualificagdes do profissional pré-natalista.
Dentre as entrevistadas, 12 tinham
conhecimento sobre a profissdo e a especialidade
de seu pré-natalista, ou seja, sabiam que o
profissional era enfermeiro e que era especialista
em obstetricia. Das demais, uma identificou o
enfermeiro, mas ndo tinha conhecimento sobre a
sua especialidade, e a outra nao identificou nem
a profissdo nem a especialidade do profissional.

Quanto ao numero de enfermeiros
obstetras, envolvidos na assisténcia pré-natal de
cada uma, oito puérperas relataram que todas as
consultas foram realizadas por apenas um
profissional e seis relataram ter sido por mais de
um. A maioria (12), também, informou ter a
presenga e participacdo do residente de
enfermagem obstétrica nas consultas.

As puérperas foram unanimes ao
destacarem  caracteristicas do enfermeiro
obstetra pré-natalista, as quais qualificam a
assisténcia oferecida durante o pré-natal. De
modo geral, ressaltaram o conhecimento, as
habilidades e as atitudes do profissional,
inerentes ao seu desempenho, durante o pré-
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natal realizado. Além disso, mencionaram que,
durante as consultas de pré-natal, para além dos
procedimentos técnicos (anamnese, exame fisico
e obstétrico), o enfermeiro obstetra considerava
a individualidade de cada mulher, ofertando-lhes
uma atencgao e cuidado singulares.

As puérperas destacaram, ainda, o
esclarecimento de duvidas, a atencdo e
orientacdes recebidas, o acolhimento, o didlogo,
a confianca, a seguranca e o apoio emocional
recebidos, durante o pré-natal, como se
exemplifica:

“[...]o mais positivo mesmo foi o didlogo,
porque ir 13, olhar a pressdo, medir a barriga,
fazer o toque, isso ai, tipo assim, é pratica de
todo mundo fazer; agora a atencdo
psicologicamente, foi a melhor, foi um positivo
mesmo e foi bacana.” (P8)

“Os profissionais do hospital tém uma
atencdo maior, tem uma visdo mais ampliada
com a mulher assim [...] de ver além da barriga,
consideram mesmo o estado emocional. A
enfermeira obstetra me acolhia todas as vezes
gue eu chegava |3, nas minhas ansiedades, nos
meus medos. Sempre segura, sempre disposta.”
(P 11)

Além dos procedimentos  técnicos
inerentes  ao pré-natal, as  puérperas
mencionaram o acolhimento com escuta
qualificada e o atendimento as demandas
emocionais, como medo, inseguranca, ansiedade.
Entende-se como fundamental o atendimento a
tais demandas, considerando que parte das
entrevistadas eram primiparas e, também, por
ser a gestagdo uma fase envolta por uma
importante transicdo existencial. Com isso,
promoveu-se um cuidado ampliado, acolhedor,
além do estabelecimento de uma relacdo de
confianca e o aumento da adesdo da gestante ao
acompanhamento pré-natal®> ),

O pré-natal, portanto, possibilita as
gestantes um momento de preparacgdo fisica e
emocional para o parto. A educacdo em saude
deve ser realizada de forma continuada como
parte do processo de cuidar e deve contribuir
para a construcdo da relagdo profissional-cliente
e a seu aprendizado. Como mencionado neste
estudo, a média encontrada foi de onze consultas
de pré-natal dentre as entrevistadas, superior a
recomendacdo minima de seis consultas,
preconizada pela Organizagdo Mundial de Saude
(OMS), referenciada pelo MS®.

Assim sendo, o acolhimento recebido pelas
puérperas, no ciclo gravidico puerperal expresso
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nos depoimentos, contribuiu para a consolidacao
do vinculo com o profissional, além do mais, as
consultas eram realizadas, em sua maioria, por
apenas um profissional. E como se dispde, na
Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), o
acolhimento objetiva a construcao de relagdes de
confianga, compromisso e vinculo, os quais foram
evidenciados pelas puérperas™’®.

“Ela sanou todas as minhas duvidas. Ela é
uma pessoa que me dava muita seguranca na
minha decisdo de parto natural. Eu via que ela
tinha conhecimento das coisas. Estava sempre
disponivel. Sempre me encorajou [...]” (P9).

Quanto ao conhecimento abrangente,
habilidades e comportamentos profissionais, as
puérperas apontaram que o enfermeiro obstetra
forneceu cuidados centrados na pessoa,
demonstrou capacidade em comunicac¢do
interpessoal efetiva, além de apoiar a escolha
informada da mulher™”.

“[...] as consultas sempre completas; toda
vez que eu tinha uma dulvida ela sempre tinha
resposta pra duvida” (P14).

“O profissional acaba passando uma
seguranca pra vocé e vocé vé que é um
profissional capacitado; entdo essa seguranca
que ela me passava eu também me sentia segura
e confiante nas orientacGes dela” (P13).

“Atendimento perfeito; me explicou tudo
direitinho, tanto no ultrassom quanto em relagdo
ao meu corpo, tipo o que é melhor pra mim
guando eu for ganhar o neném ou amamentar”
(P10).

“Foi mais do que eu esperava; esclareceu
todas as minhas dulvidas, tanto nas consultas
guanto fora, no Whatsapp” (P5).

Sendo o pré-natal um momento oportuno
para a educacdo em saude, verifica-se que,
durante as consultas, esta atividade foi realizada
individualmente, obtendo como produtos o
esclarecimento de duvidas, o fortalecimento do
vinculo, da confianca e o didlogo entre o
profissional e a gestante. Essas caracteristicas
foram sinalizados pelas puérperas como pontos
positivos e qualificadores da assisténcia recebida,
contribuindo para o preparo fisico e emocional,
essenciais para o momento do parto e para a
maternidade!**2°,

Verificou-se que o pré-natal da Instituicdo,
realizado pelos enfermeiros obstetras, contempla
as recomendacdes do PHPN, instituido desde o
ano de 2000, no que se refere ao numero de
consultas e a seu conteudo, como as acbes de
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educacdo em saude, a escuta qualificada e o
acolhimento®.

Além disso, os achados das entrevistas
mostraram que a assisténcia pré-natal, realizada
pelo enfermeiro obstetra, esta em consonancia
com as competéncias essenciais da pratica basica
de obstetricia, entre elas, o0s atributos
profissionais e pessoais, como o comportamento
atencioso, a confidencialidade das informacdes
obtidas durante as consultas e a promocdo do
parto normal®”.

Enfim, como é proposto pela estratégia da
Rede Cegonha, ficou evidenciado que o pré-natal,
realizado pelo enfermeiro obstetra, sob a dtica
das puérperas, proporcionou a vinculagdo das
gestantes ao local de parto, além de apoio e
seguranca a decisdo da via de partom).

CONCLUSAO

A atuacdo do enfermeiro obstetra
contemplou, além dos procedimentos técnicos
de realizagdo da consulta de pré-natal
(anamnese, exame fisico e obstétrico), a relagédo
interpessoal e o acolhimento com escuta
qualificada das demandas emocionais das
gestantes.

As  puérperas enfatizaram que o
enfermeiro obstetra ofertou uma atencdo e
cuidado singulares, assim como a promocdo de
um cuidado ampliado e o estabelecimento de
uma relacdo de confianca. Assim, por meio de
suas falas, ressaltaram e reconheceram a
competéncia do profissional pré-natalista, com
destaque para seus conhecimentos, habilidades e
atitudes demonstrados durante as consultas
realizadas.

Diante de tais resultados, evidenciam-se a
importancia e a necessidade de incentivar a
atuacdo do enfermeiro obstetra, na atencdo pré-
natal, visando a qualificagdo da assisténcia
recebida pela mulher nesta fase do ciclo gravidico
puerperal.

Deve-se, entretanto considerar que o
estudo foi realizado em apenas um servico de
salde, o que indica a necessidade de novas
pesquisas, a fim de apreender a percepgdo de
puérperas sobre a assisténcia recebida em outros
servicos em que haja atuagdo do enfermeiro
obstetra.
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