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PREFACIO

Diadlogos Cientificos em Enfermagem é uma coletanea resultante da producéao
de pesquisas de conclusdo do curso de Enfermagem em formato de artigos do
semestre 2022.1. Este livro representa a vivéncia dos discentes e docentes na
pesquisa, permitiu a construcao e reconstrucdo do conhecimento fortalecendo o pilar
cientifico que garante a qualidade do cuidado e a credibilidade profissional.

O conhecimento cientifico tem evoluido de forma marcante nos ultimos anos,
permitindo que a Enfermagem seja praticada com mais eficiéncia, a literatura nos
disponibiliza, cada vez mais, uma imensa quantidade de informacbes, as quais,
entretanto, devem ser avaliadas criticamente. Dessa forma, este livro, € um
excelente contributo para compreendermos o papel da pesquisa na area da saude,
como ferramenta de facil utilizacdo para que o profissional atue de forma
humanizada, acolhedora, responsavel e dinamica.

A consisténcia técnica dos artigos produzidos nessa obra é prova definitiva da
gualidade editorial fato esse que nos permite concluir com seguranca e renovado
entusiasmo, do quéo acertada e feliz foi esta iniciativa. Estimular a publicacdo das
pesquisas dos formandos é pré-requisito essencial para assegurar 0
desenvolvimento futuro de enfermeiros criativos, seguros, habilidosos, criticos
reflexivos, possuidores de um conjunto de habilidades que |hes permite uma
competéncia pesquisadora que constituird instrumento de grande valia na sua
atuacao profissional.

O livro teve como organizadores os professores Karelline Izaltemberg
Vasconcelos Rosenstock, Patricia Tavares de Lima, Jancelice dos Santos Santana,
Zirleide Carlos Félix e o professor Lindoval Luiz de Oliveira, além dos diversos
colaboradores distribuidos entre discentes e docentes do curso de enfermagem da

instituicdo. Uma boa leitura para todos!

Dra. Jancelice dos Santos Santana
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O IMPACTO PSICOLOGIQO DA PANDEMIA DO COVID-19 NOS PROFISSIONAIS
DE SAUDE: Revisao Bibliogréfica de Literatura

THE PSYCHOLOGICAL IMPACT OF THE COVID-19 PANDEMIC ON
HEALTHCARE PROFESSIONALS: Bibliographical Literature Review

LEITE, Amandha Marques Rufino Paula®
FELIX, Zirleide Carlos?

RESUMO

A pandemia da COVID-19 é considerada a maior emergéncia de saulde publica
enfrentada pela comunidade internacional em décadas. A rapida e elevada
disseminacdo do SARS-CoV-2 modificou o cotidiano da populacdo e afetou o
trabalho em saude, com expressividade para os profissionais de saude, causando
repercussfes psicossociais. Com isso, o0s profissionais de saude se tornam
vulneraveis psicologicamente pelos efeitos da pandemia a partir da sobrecarga e
estresse, pelo isolamento, falta de equipamentos, medo de se contaminar, e
contaminar algum familiar. Analisar o impacto psicolégico nos profissionais de saude
durante a pandemia do Covid-19 e suas consequéncias. O estudo caracteriza como
uma revisao bibliografica da literatura, com o tipo de pesquisa enquadrada no perfil
gualitativa exploratoria. A pesquisa dos estudos foi realizada no segundo semestre
de 2021, que utilizou como fonte dados a BVS (Biblioteca Virtual de Saude) e
SclELO (Scientific Electronic Library Online). A partir da leitura dos artigos percebeu-
se a fragilidade na saude mental do trabalhador da saude e o que seus impactos
podem causar, como altos indices de ansiedade, estresse, depressdo, medo,
angustia e sono alterado, e que muitas vezes necessitam de apoio psicossocial.
Intervencdes psicoldgicas ajudam a reduzir o impacto negativo na saude mental dos
profissionais de saude, assim promovendo qualidade na saude emocional, durante e
pos-pandemia

Descritores: Saude Mental; Covid-19; Profissionais de Saude.
ABSTRACT

The COVID-19 pandemic is considered the biggest public health emergency faced by
the international community in decades. The rapid and high spread of SARS-CoV-2
changed the daily life of the population and affected health work, with expressiveness
for health professionals, causing psychosocial repercussions. As a result, health
professionals become psychologically vulnerable due to the effects of the pandemic
from overload and stress, isolation, lack of equipment, fear of contaminating
themselves, and contaminating a family member. To analyze the psychological
impact on health professionals during the Covid-19 pandemic and its consequences.
The study characterizes as an bibliographical literature review, with the type of
research framed in the exploratory qualitative profile. The research of the studies was

! Graduanda do Curso de Bacharelado em Enfermagem do Centro Universitario UNIESP. Cabedelo -
PB. E-mail: amandha.marques.leite@gmail.com Link Lattes: http://lattes.cnpq.br/8107875922073504
2 Enfermeira e Mestre em Enfermagem pela Universidade Federal da Paraiba. Docente do Centro
Universitario UNIESP. Cabedelo - PB. E-mail: prof1059@iesp.edu.br
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carried out in the second half of 2021, which used the VHL (Virtual Health Library)
and SclELO (Scientific Electronic Library Online) as data sources. From the reading
of the articles, it was noticed the fragility in the mental health of the health worker and
what its impacts can cause, such as high levels of anxiety, stress, depression, fear,
anguish and altered sleep, and often this professional does not seek help.
Psychological interventions help to reduce the negative impact on the mental health
of health professionals, thus promoting quality in emotional health, during and after
the pandemic.

Descriptors: Mental Health; Covid-19; Health Professionals.

1 INTRODUCAO

A pandemia da COVID-19 é considerada a maior emergéncia de saude
publica enfrentada pela comunidade internacional em décadas. A rapida e elevada
disseminacdo do SARS-CoV-2 modificou o cotidiano da populacdo e afetou o
trabalho em saude, com expressividade para os profissionais de saude, causando
repercussdes psicossociais (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020; ORNELL,;
SCHUCH; SORDI; KESSLER, 2020).

A COVID-19 é conhecida como uma sindrome respiratoria aguda grave
provocada pelo novo coronavirus SARS-COV-2, que registrou 0s primeiros casos
em Wuhan, na China. Apresenta alta infectividade e trata-se de um virus de
disseminacdo maior que outros da mesma espécie, 0 SARS-CoV-2 se propagando
rapidamente por diversos paises (OLIVEIRA et al., 2020).

Os sintomas com maior frequéncia sao febre, tosse seca, cansago, coriza,
obstrucdo nasal, dor de garganta e diarreia, sendo que 14% dos pacientes
apresentam sintomas severos (dificuldade em respirar e falta de ar), necessitando de
internacdo para oxigenoterapia e 5% apresentam sintomas criticos (insuficiéncia
respiratdria, risco de morte, entre outros) (SBI, 2020).

E vélido destacar que a preocupacdo com a salde mental dos profissionais
de saude se intensifica durante essa grave crise social, principalmente para os que
atuam na linha de frente do Covid-19, se caracterizando como um dos maiores
problemas de saude publica internacional das ultimas décadas (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2020). Com isso, os profissionais de saude se tornam vulneraveis
psicologicamente pelos efeitos da pandemia a partir da sobrecarga e estresse, falta
de equipamentos, medo de se contaminar, e contaminar algum familiar. Outro
estressor que afetou psicologicamente esses profissionais foi a falta de tratamento

eficaz, o atraso e a escassez de vacinas; bem como a falta de suprimentos médicos.
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Além desses fatores, estudos como o de Lung, Lu, Chang e Shu (2019)
afirmam que a vulnerabilidade dos profissionais de saude pode ser comprometida
por ter que praticar o isolamento, e com isso perder o apoio social, por representar
risco a familia e amigos. Dessa forma, estes profissionais estdo extremamente
propicios a passar por esse sofrimento psicolégico, acarretando ansiedade, medo,
depressdo, insbnia, dentre outros transtornos que podem afetar e prejudicar a
gualidade de vida social e profissional.

Convém mencionar que o sofrimento psiquico repercute e impacta a vida do
profissional de salude no ambito psicossocial e do seu bem-estar geral, o que denota
a relevancia de identificar tais situacdes de sofrimento mental. E de extrema
importancia observar os sinais e sintomas de sofrimento desses trabalhadores, como
também a mudanca de comportamento social e familiar. A descoberta de tais
condi¢cdes contribui para que as instituicbes de saude possam identificar e
implementar estratégias de enfrentamento nas dimensdes de promocdao, tratamento
e reabilitacdo psicossocial desses profissionais (MIRANDA et al, 2021).

Sabendo que os profissionais que compdem a equipe de saude estdo
propicios a sofrer com os impactos psicolégicos citados, este estudo parte da
seguinte questao: Qual o impacto psicolégico nos profissionais de salde durante a
pandemia do Covid-19?

Este estudo buscar subsidiar as instituicbes para adotar estratégias, como o
apoio e a escuta frequente, na promocéo da reabilitacdo emocional e psicossocial
dos profissionais de saude a partir de uma visdo mais empatica nesse momento
delicado de pandemia.

Nessa perspectiva, este estudo apresenta o seguinte objetivo: Apresentar o

impacto psicoldgico nos profissionais de saude durante a pandemia do Covid-19.

2 METODO

O estudo caracteriza como uma revisao bibliografica da literatura, com o tipo
de pesquisa enquadrada no perfil qualitativa exploratéria. De acordo com MINAYO
(1994, 2000) diz que a pesquisa qualitativa responde a questdes particulares, enfoca
um nivel de realidade que n&o pode ser quantificado e trabalha com um universo de

multiplos significados, motivos, aspiracfes, crencas, valores e atitudes. A autora
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defende que qualquer investigacdo social deveria contemplar uma caracteristica
basica de seu objeto, que € o aspecto qualitativo.

A pesquisa bibliografica segundo Boccato (2006), busca a resolucdo de um
problema (hipotese) por meio de referenciais teéricos publicados, analisando e
discutindo as varias contribui¢cdes cientificas. Esse tipo de pesquisa trard subsidios
para o conhecimento sobre o que foi pesquisado, como e sob que enfoque e/ou
perspectivas foi tratado o assunto apresentado na literatura cientifica.

Para Severino (2007), a pesquisa bibliografica realiza-se pelo registro
disponivel, decorrente de pesquisas anteriores, em documentos impressos, como
livros, artigos, teses etc. Utilizam-se dados de categorias teodricas ja trabalhadas por
outros pesquisadores e devidamente registrados. Os textos tornam-se fontes dos
temas a serem pesquisados. O pesquisador trabalha a partir de contribuicdes dos
autores dos estudos analiticos constantes dos textos.

Segundo GIL (2008), a pesquisa exploratdria tem como objetivo proporcionar
maior familiaridade com o problema com vistas a forma-lo mais explicito ou a
construir hipéteses. Pode-se dizer que estas pesquisas tém como objetivo principal o
aprimoramento de ideias ou a descoberta de intuicdes. Ainda conforme o autor, a
pesquisa bibliografica € desenvolvida com base em material ja elaborado,
constituido principalmente de livros cientificos. Embora em quase todos os estudos
seja exigido algum tipo de trabalho dessa natureza, ha pesquisas desenvolvidas
exclusivamente a partir de fontes bibliograficas.

A pesquisa dos estudos foi realizada no segundo semestre de 2021, e as
bases de dados consultadas foram BVS (Biblioteca Virtual de Saude) e SclELO
(Scientific Electronic Library Online). Para a busca dos artigos foram utilizados e
elencados o0s seguintes descritores: Saude Mental, Covid-19, Profissionais de
Saude. Na selecdo dos artigos foram usados os seguintes critérios de inclusao:
artigos em portugués, texto completo disponivel nas bases de dados estabelecidas,
e publicados nos ultimos 5 anos.

Foram excluidos os artigos que nao correspondem a tematica estudada e/ou
nao responderam a questdo norteadora; artigos de revisao, artigos de opinido, cartas

ao editor; estudos que nao séo da area da saude e artigos incompletos ou repetidos.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 SAUDE MENTAL DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

O atual cenario social, decorrente da pandemia da Covid-19, fez com que
houvesse importantes transformacdes nas relacbes humanas e sociais. Os
profissionais de saude constituem um grupo de risco para a Covid-19 por estarem
expostos diretamente aos pacientes infectados, o que faz com que recebam uma
alta carga viral (milhdes de particulas de virus). Além disso, estdo submetidos a
enorme estresse ao atender esses pacientes, muitos em situacdo grave, em
condicOes de trabalho, frequentemente, inadequadas. (TEIXEIRA, 2020).

E valido destacar que diante da alta disseminacdo e mortalidade, os
profissionais de salude ligados aos pacientes infectados e envolvidos nesse
processo, mostrou-se com altos indices de sofrimento psiquico, como medo,
ansiedade, insbnia, angustia, depressdo, e outros sentimentos relacionados a
exposicdo do virus (PRADO, 2020).

Durante os periodos considerados criticos da pandemia, observou-se que 0s
profissionais da linha de frente, além de apresentarem maior risco de infecgdo pelo
Nnovo virus, estavam expostos a possibilidade da falta de equipamentos de protecao
individual, ventiladores mecanicos, insumos hospitalares, além de precisarem
decidir, por vezes, quais pacientes teriam direito a determinadas tecnologias
assistivas (DANTAS, 2021).

Nesse prisma, ndo ha como deixar de citar o sofrimento moral. O sofrimento
de ter que talvez escolher entre quem vive e quem morre. Esse sofrimento moral
afeta todos nos e deve ser respeitado e discutido abertamente; sendo um sinal
saudavel, ndo patoldgico. E um reconhecimento de que os profissionais buscam
fazer a coisa certa e que devem continuar diante de tais situacées (PRADO, 2020).

Ainda sobre os anseios dos profissionais nos periodos criticos da pandemia;
convém ressaltar que além do receio do préoprio contagio, esses profissionais da
saude temiam a infeccdo a sua familia, colegas de trabalho e demais amigos.

E relevante destacar que os profissionais de enfermagem s&o os que, na area
da saude podem apresentar maior predisposicdo para sofrimento mental, uma vez
gue sdo os profissionais que lidam diretamente com o0s pacientes e por outras
raz0es que destacamos mais adiante. Destaca-se a depressdo como uma dentre

trés doencgas que mais os acometem. Isto se deve ndo sO a natureza da atividade
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gue desenvolvem; que esta diretamente relacionada a sofrimentos fisicos e
emocionais dagueles a quem estes prestam seus servicos, mas também as
condi¢cdes de trabalho e falta de reconhecimento profissional (SILVA et al., 2015).

Dentre os artigos analisados nesse estudo, foi observado que outro efeito da
atual pandemia foi & adocdo do distanciamento social, provocando alteracdes na
forma como as pessoas se relacionam (HUMEREZ et al., 2020). Ao considerar a
natureza sociavel dos individuos, que possuem necessidades de interacdes e que
tais interacbes sdo fundamentais para constru¢do individual, desenvolvimento,
aprendizagem, ensino, criacdo de vinculos; o distanciamento € um fator negativo na
reestruturacdo psiquica; e pode gerar incertezas, apreensdes, panico, quadros de
ansiedade, medo, soliddo, dentre outros, desencadeando sofrimento mental
(RIBEIRO, 2020).

Segundo Wilder-Smith e Freedman (2020), o distanciamento refere-se ao
esforco de diminuicdo dos contatos e aproximacdo fisica entre as pessoas de uma
populacdo, a fim de diminuir a velocidade de contagio social, o que reduz as
interagbes humanas em comunidades.

O distanciamento social é a medida de contengdo de uma epidemia, como a
COVID-19, que busca fazer com que todas as pessoas permaneg¢am, 0 maximo
possivel, em suas casas, distantes do convivio com pessoas que hdo moram na
mesma casa, além de evitar aglomeracdes, o que pode levar a soliddo (DONIDA,
2021). Tal estratégia é discutida e prevista para esses casos desde 2003, mas
somente foi popularizada e adotada em quase todo o mundo a partir de 2020, muitas
vezes de forma compulsoria, por meio de leis elaboradas em diferentes niveis
administrativos (WHO, 2016).

Nesse prisma, € relevante destacar o qudo importante tem sido a
distanciamento social durante a pandemia, uma vez que tem sido utilizado como um

grande aliado no combate aos casos do novo coronavirus.

3.2 IMPACTOS PSICOLOGICOS DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DURANTE A
PANDEMIA DO COVID-19

A fim de responder ao objetivo da pesquisa em questao, este topico apresenta
0s impactos psicoldgicos dos profissionais de salude durante a pandemia do novo

Coronavirus.
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Tém-se observado que diversas situagfes impactam a saude mental dos
profissionais de saude, dentre elas Silva et al. (2015) relacionam aos ambientes
insalubres, condi¢cbes precarias, conflitos internos, cobranca dos acompanhantes,
falta de autonomia profissional, insegurancga no desenvolvimento de suas atividades,
sobrecarga de trabalho e exigéncias da instituicdo. Nesse prisma, é valido que a
resolutividade das estruturas laborais seja levada em consideracdo, a fim de
proporcionar um ambiente agradavel durante o exercicio profissional.

Dentre os estudos populacionais ja realizados até o presente momento sobre
implicagfes na saude mental diante da pandemia do novo coronavirus, destaca-se o
de Huang Y e Zhao N (2020) que avaliaram a saude mental da populacédo chinesa
apos o surto do COVID-19 através de pesquisa online. Participaram da pesquisa
7236, sendo que 2.250 (31,1%) eram profissionais de saude. A prevaléncia geral de
ansiedade, sintomas depressivos e qualidade do sono foram de 35,1%, 20,1% e
18,2%, respectivamente sendo que em comparacdo Ccom outros grupos
ocupacionais, os profissionais de saude (23,6%) relataram a maior taxa de ma
gualidade do sono.

Uma andlise interessante realizada por Kang L, et al. (2020) foi que esses
indices de sintomas de depressao e ansiedade variava dependendo da quantidade
de exposicdo a pessoas infectadas. Assim, 0 grupo com escores para doenca
mental abaixo do limite teve contato com menos pessoas confirmadas ou suspeitas
de estarem infectadas pelo virus. O grupo com um nivel mais alto de angustia teve
um escopo de exposicdo mais extenso. Também houve diferencas significativas ao
acesso dos servigcos de saude mental entre os grupos, sendo que aqueles com
distarbios graves acessaram menos materiais e recursos psicologicos disponiveis na
midia.

Segundo Miranda et al. (2021) achados como a escassez ou auséncia de
Equipamentos de Protecao Individual (EPIs), o medo de se infectar e infectar outras
pessoas, tais como 0s pacientes, familiares e amigos, corroboraram com seu
estudo, os quais referem que cargas extremas e longas jornadas de trabalho,
esgotamento fisico e mental, medo de ser infectado ou de transmitir o virus para as
pessoas proximas, realizar atividade laboral com auséncia ou inadequados EPIs,
baixo estoque de medicamentos e perda de amigos e familiares impactam a saude

mental dos profissionais de saude. O estudo supracitado aborda que o receio dos
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profissionais em infectar os seus familiares ou parentes ocasiona o distanciamento e
o isolamento social para protegé-los, intensificando o sofrimento mental.

Além do receio do proprio contagio, esses profissionais da saude temiam a
infeccdo a sua familia, colegas de trabalho e demais amigos, sentindo incertezas e
rotulacées, relutancias em ir trabalhar e altos indices de pedidos de demissdo. E
valido destacar que houve relatos de profissionais que diziam que sentiram emoc¢des
nunca vivenciadas. Esses profissionais estdo trabalhando isoladamente, em alta
exposicao aos riscos e tem e/ou tiveram contato com colegas de trabalho que foram
contaminados e alguns foram ao 6bito, em um periodo de aproximadamente quatro
meses (KANG L et al., 2020).

Para Miranda et al. (2021) estar na linha de frente com pacientes com
suspeita ou diagnostico de COVID-19 apresenta risco de sofrimento psiquico. Sua
pesquisa revelou que enfermeiros hospitalares apresentaram altas taxas de
ansiedade (60,9%) e de depressao (64,8%).

De acordo com Liu et al. (2012) a prevaléncia de sintomas de depresséao entre
os profissionais que ndo moram com os familiares pode ser justificada pelo apoio
familiar como importante ponto de suporte emocional aos profissionais que atuam na
linha de frente de combate a doenca. O que corrobora com achados no estudo de
Santos (2020), visto que o habito de conversar com familiares e amigos foi fator de
protecdo para sintomas graves de ansiedade e depressao.

Apés as evidéncias cientificas demonstrarem os impactos que a equipe de
saude tem passado por sofrimento psicolégico com a pandemia do COVID-19,
percebeu-se a importancia de tratamentos psicolégicos e/ou psiquiatricos a essa
populacdo, uma vez que o0 cuidado em saude mental favorece atuacdo do
profissional no seu local de trabalho, e a auséncia disso reduzira o seu potencial de
cuidado, aumentardo as chances de afastamentos, disseminacdes, mortes e
consequéncias posteriores a crise desta pandemia (LAl et al., 2020; LUW et al.,
2020).

Segundo pesquisas de Prado, 2020, os resultados demonstraram que de
todos os trabalhadores de saude, 36,3% receberam materiais psicoldgicos, 50,4%
obtiveram ajuda psicolégica por meio de midia e 17,5% participaram de
aconselhamento psicolégico em grupo. Esse resultado mostra a estigmatizacao
generalizada sobre procurar ajuda psicolégica e que tem impacto adverso na saude

publica.
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De acordo com a OPAS (2020) a intervencédo neste momento de crise deve
ser baseada no acolhimento do sujeito e de suas emocdes, de forma sensivel,
empatica, por meio da escuta ativa e qualificada que é a base da comunicacdo
terapéutica. As intervencdes devem ter foco no enfrentamento eficaz, na resolugcéo
de problemas, na esperanca e pensamentos positivos a fim de provocar respostas
psicoemocionais adaptativas e saudaveis.

E relevante mencionar que para cada hospital seria importante ter equipes de
salude mental, incluindo psiquiatras, psicélogos, enfermeiros e outros profissionais
de saude para dar suporte no enfrentamento da tensdo e reduzir o risco de
ansiedade e depressdo da equipe médica. Realizar organizacdo abrangente de
consultas psicologicas regular e por um longo tempo, para tratar aqueles
profissionais que sofrerem de estresse poOs-traumético (LU W et al.,, 2020;
PERCUDANIM, 2020).

Observou-se que varios estudos evidenciaram estratégias iniciais de apoio,
sendo as primeiras relacionadas a retomada de treinamentos a fim de reduzir o
medo de transmisséo, providéncia de suprimentos basicos e subsidios de seguranga
de trabalho para a equipe de linha de frente (MIRANDA et al., 2021).

Além disso, a préatica de atividades mente-corpo reduziu em 54% a
prevaléncia de sintomas graves de ansiedade e a pratica de atividades fisicas
reduziu em 36% a prevaléncia de sintomas graves de depressao entre profissionais
de saude. Assim, recomenda-se a adocgdo de habitos saudaveis, com enfoque em
atividades que visem o bem-estar do corpo e da mente na prevencao e como
adjuvante, considerando as evidéncias cientificas sobre os beneficios e a
inexisténcia de efeitos negativos para tais intervencdes (PRADO, 2020). Realizar
apoio emocional implica ir além do 6bvio, ser capaz de detectar e reconhecer o
subjetivo por trds das palavras e estar atento e sensivel a cada gesto, olhar e
expressdo (MONTEIRO, 2016). A atencdo as necessidades mais elevadas do ser
humano requer escuta ativa e interacbes mais prolongadas, que permitam a
formacéao de relacionamento terapéutico, vinculo e confianga. Assim, os cuidados de
atencdo a saude sao reajustados de forma que o individuo se torna centro do

processo de cuidado, participando de seu planejamento e execuc¢ao (WHO, 2015).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo foram sintetizados alguns estudos que retratam o impacto da
saude mental dos profissionais de saude frente a pandemia pelo COVID-19. A saude
mental desses profissionais tem sido apontada como uma grande preocupacao
devido a frequente exposicdo ao risco de contaminacdo, as grandes tomadas de
decisbes, longas jornadas de trabalho, falta de equipamentos de protecao individual
e baixo estoque de medicamentos. Além disso, a perda de colegas proximos ou
familiares também se apresentou como um agravante e pouco se sabe das
consequéncias desse sofrimento psicoldgico a longo prazo.

Os artigos estudados demonstraram que a saude mental dos profissionais de
saude foi comprometida principalmente por condicbes de trabalho, causando
estresse, depressao, ansiedade, insbnia, medo e angustia.

Diante disso, acredita-se na relevancia desse estudo para descrever a
identificacdo dos impactos, bem como as condicbes de esgotamento mental nos
trabalhadores de salde, para em seguida buscar estratégias de enfrentamento
dessa condicéo, prevenindo uma sobrecarga e promovendo uma melhor qualidade
de vida pessoal e profissional.

Baseado nisso € necessario a realizacdo de intervengfes psicoldgicas, a fim
de reduzir impactos negativos e promover a saude mental durante e pés-pandemia,
momento este em que as pessoas precisardo se readaptar e lidar com as perdas e
transformacgdes emocionais, sociais, econdémicas e profissionais.

Percebe-se que ha uma grande necessidade de maiores estudos acerca
dessa temética, uma vez que colaborard nas prevencBes das doencas e na
promocéo da saude mental dos profissionais de saude diante do enfrentamento do

NOVO coronavirus.
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SAUDE MENTAL DOS ENFERMEIROS DA ATENGCAO BASICA DE SAUDE
DIANTE DA COVID 19

MENTAL HEALTH OF PRIMARY HEALTH CARE NURSES BEFORE COVID 19

SILVA, Angelina Batista da*
SANTANA, Jancelice dos Santos?

RESUMO

Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou a situacdo de
pandemia por COVID-19, diante disso, varias medidas sanitarias foram adotadas,
causando uma cascata de emoc¢des na populacdo, em especial nos profissionais de
saude. Até os dias atuais foram varios os danos psicoldgicos e estresse mental
sofrido por esses profissionais. Perante ao exposto, esse estudo tem o objetivo de
conhecer os impactos na saude mental dos enfermeiros da Atencdo Bésica de
Saude diante da pandemia de COVID-19. Trata-se de pesquisa de campo descritiva
de abordagem qualitativa realizada com 10 enfermeiras das unidades de saude
integrantes da Estratégia Saude da Familia (ESF) do municipio de Cabedelo/PB. Os
dados foram colhidos através de um formulario online. Os estudos analisados
somados aos resultados da pesquisa, evidencia que os profissionais de enfermagem
da atencdo primaria a saude teve de alguma forma sua saude mental prejudicada
durante a pandemia da COVID 19. Durante o estudo, foi possivel identificar os
impactos e as principais alteracdes na saude mental desses profissionais, seus
relatos de experiéncias e outros. Observou-se que a COVID 19 trouxe para a grande
maioria desses profissionais sofrimentos psiquicos, destacando-se estresse, medo e
ansiedade. Serviu ainda para confirmar que religido e familia foi a base que ajudou
esses profissionais a amenizarem 0s sentimentos causados pela COVID 19 de
acordo com essa pesquisa. Sugere-se gque esse apoio profissional seja ofertado para
gue haja contribuicbes importantes no enfrentamento das repercussdoes da COVID
19, realizando assim intervencdes psicolégicas a fim de minimizar implicacbes
negativas e promover a saude mental durante esse momento que ja chamamos de
pos-pandemia, no momento em que as pessoas estdo se readaptando e lidando
com suas perdas e transformacdes. Uma vez que a pandemia ainda existe e 0s
traumas causados por ela ainda fazem parte da vida desses profissionais
enfermeiros.

Descritores: Saude mental; COVID 19; Atencao basica; Pandemia.

ABSTRACT

In March 2020, the World Health Organization (WHO) declared the situation of a
pandemic by COVID-19, in view of this, several health measures were adopted,
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causing a cascade of emotions in the population, especially in health professionals.
Until the present day, there were several psychological damages and mental stress
suffered by these professionals. In view of the above, this study aims to understand
the impacts on the mental health of nurses in Primary Health Care in the face of the
COVID-19 pandemic to. This is a descriptive field research with a qualitative
approach carried out with 10 nurses from the health units that are part of the Family
Health Strategy (ESF) in the city of Cabedelo/PB. Data were collected through an
online form. The analyzed studies added to the research results, evidence that
primary health care nursing professionals had their mental health somehow impaired
during the COVID 19 pandemic. During the study, it was possible to identify the
impacts and the main changes in the mental health of these professionals, their
experience reports and others. It was observed that COVID 19 brought psychological
suffering to the vast majority of these professionals, highlighting stress, fear and
anxiety. It also served to confirm that religion and family were the basis that helped
these professionals to soften the feelings caused by COVID 19 according to this
research. It is suggested that this professional support be offered so that there are
important contributions in dealing with the repercussions of COVID 19, thus carrying
out psychological interventions in order to minimize negative implications and
promote mental health during this moment that we already call post-pandemic, at the
moment. in which people are readapting and dealing with their losses and
transformations. Since the pandemic still exists and the traumas caused by it are still
part of the lives of these professional nurses.

Descriptors: Mental health; COVID-19; Basic care; Pandemic.
1 INTRODUCAO

Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou a
situacdo de pandemia por COVID-19. Trata-se de uma infecgéo viral aguda causada
pelo virus SARS-Cov-2 altamente transmissivel, seu contagio ocorre atraveés de
goticulas/aerossois contendo o virus ou através de contato direto com pessoas ou
objetos contaminados. Desde entdo varias medidas sanitarias foram recomendadas
para combater o aumento da contaminacédo, dentre elas estdo o isolamento social,
distanciamento social, higienizacdo das maos, uso de mascara, entre outras.
LUCCA; MOREIRA (2020)

Para servigos essenciais, mesmo com todas as medidas adotadas o risco de
contaminacdo € maior, pois esses ndo conseguem manter o isolamento social e
estdo expostos diariamente ao virus. Sendo assim Lucca e Moreira (2020) apontam
gue as chances de contaminacao dos trabalhadores da salde atuantes na linha de
frente a COVID-19 sédo maiores devido a multiplos fatores. Essa tensédo pelo medo
de se contaminar aflige os profissionais de varias maneiras. Eles escolheram estar

ali ajudando e cuidando da vida do outro, mas também sdo seres humanos com
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insegurancas e medos, pela prépria vida e pela vida dos entes queridos que fazem
parte do seu ceio familiar.

ALMEIDA et al. expde que o risco aumentado de um potencial contagio vem
causando estresse mental e psicoldgico nos profissionais de saude, especialmente
naqueles atuantes nos servicos considerados porta de entrada, como a Atencao
Basica de Saude. Além disso, a magnitude da pandemia e o elevado grau de
vulnerabilidade destes profissionais da saude influenciam no impacto psicossocial
dos mesmos.

De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
a area de saude agrega um contingente de 3,5 milhdes de trabalhadores, com cerca
de 50% atuando na enfermagem (cerca de 1,7 milhdo) FIOCRUZ (2015). Diante
desse dado e com toda essa representatividade na area da saude, este estudo parte
da seguinte questdo: Quais os impactos na saude mental dos enfermeiros da
Atencédo Béasica de Saude diante da pandemia da COVID 19?

Este estudo se torna relevante devido a importancia de buscar informacdes
acerca da saude mental desses profissionais no atual contexto da pandemia da
COVID 19, compreendendo como estdo lidando com todo esse contexto de grande
exposicdo nos ambientes de trabalho e como eles tém sido afetados nos aspectos
psiquicos e emocionais nesse momento pandémico.

A atencdo priméaria é a porta de entrada para o Servico Unico de Saude
(SUS), o paciente com sintomas de COVID-19 busca atendimento quando apresenta
0s primeiros sintomas, sendo realizado o teste para COVID 19 na Unidade Bésica de
Saude. Caso o resultado seja positivo, € avaliada a necessidade de isolamento
social em casa ou encaminhamento para hospitalizacdo, depende do quadro clinico
do paciente. Os enfermeiros dessas unidades estdo expostos diariamente a
contaminagdo, mesmo com uso de todos os protocolos o0 medo e a inseguranga traz
uma preocupacdo que tem impacto direto em sua saude mental. Reconhecer os
riscos e a vulnerabilidade de adoecimento psiquico desses profissionais permitira a
discussdo de método e estratégias para recuperar a saude mental destes
trabalhadores da saude.

Para tanto, a presente pesquisa tem como objetivos conhecer os impactos na
saude mental dos enfermeiros da Atengcédo Basica de Saude diante da pandemia de
COVID-19; identificar os problemas psiquicos que acometeram esses profissionais

neste periodo pandémico; descrever como esses problemas podem afetar sua vida
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pessoal e profissional e discutir métodos e estratégias para ajudar esses

profissionais na recuperacao da sua saude mental.

2 METODO

7

O presente estudo é uma pesquisa de campo, descritiva, de abordagem
gualitativa. Do ponto de vista de Matias-Pereira (2016), a pesquisa qualitativa parte
do entendimento de que existe uma relacdo dinamica entre o mundo real e o sujeito,
isto €, um vinculo indissociavel entre 0 mundo objetivo e a subjetividade do sujeito
gue nao pode ser traduzido em numeros. Nao requerem o uso de métodos e
técnicas estatisticas. O ambiente natural é a fonte direta para coleta de dados e o
pesquisador é o instrumento-chave. E descritiva. Os pesquisadores tendem a
analisar seus dados indutivamente. O processo e seu significado sdo os focos
principais de abordagem.

Realizada no més de abril de 2022, desenvolvido com 10 enfermeiras de 34
a 59 anos de idade, com tempo de formacdo de 15 a 37 anos, sem queixas
emocionais até a pandemia por COVID 19 e que atuam na Estratégia Saude da
Familia (ESF) localizada na cidade de Cabedelo/PB. Em relagdo ao sistema de
saude, Cabedelo/PB conta com 23 unidades bésicas de saude, 11 foram convidadas
para participar da pesquisa, 10 aceitaram participar e 1 recusou.

O instrumento de coleta de dados foi um questionario online elaborado
através da plataforma do Google Forms contendo 12 perguntas, sendo 7 perguntas
abertas e 5 fechadas onde as enfermeiras deviam responder acerca do estado
emocional em que se encontravam diante a pandemia por COVID 19. As
enfermeiras foram convidadas individualmente a participar da pesquisa atraves de
contato feito por aplicativo de mensagem (WhatsApp). Foram orientados sobre a
finalidade do estudo e caso aceitassem participar, receberiam um link com o TCLE
(apéndice A) contendo as informacdes do estudo e outro link contendo o
guestionario (apéndice B), as 10 profissionais responderam as perguntas no tempo
gue julgaram necessario, sem pressdo psicologica, evitando maiores danos as
participantes.

Os procedimentos para a realizagao desta pesquisa respeitaram as diretrizes
e normas que regulamentam as pesquisas envolvendo seres humanos, aprovadas
pela Resolucdo numero 466/12 do Conselho Nacional de Saude, assim como a

Resolucdo n°® 510 de 2016, pois ambos estabelecem qual a conduta do pesquisador
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no processo de investigagcdo cientifica quando envolve serem humanos,
resguardando os principios bioéticos fundamentais: autonomia, justica, beneficéncia
e ndo-maleficéncia (BRASIL, 2012).

A coleta de dados foi realizada apds a aprovacao do projeto pelo comité de
ética da UNIESP (Centro Universitario de Educa¢do Superior da Paraiba) conforme
Certiddo de Aprovacdo, CEP/IESP, n° CAAE: 20238819.2.0000.5184 e com a
autorizacdo da Secretaria Municipal de Saude de Cabedelo/PB.

Para analise dos dados coletados foi utilizada a técnica de andlise de
contetdo, definida como um conjunto de técnicas de andlise de comunicacao
“visando a obter [...] indicadores que permitam a inferéncia de conhecimentos
relativos as condi¢bes de producédo/recepcdo destas mensagens” (BARDIN, 2009,
p.10). A técnica de analise de conteldo € composta por trés etapas: 1) a pré-analise,
onde € realizada a organizagdo e leitura flutuante do material;, 2) a exploragdo do
material, com codificacdo das unidades de registro; e 3) o tratamento dos resultados,

interpretacado e categorizacao dos conteudos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos analisados somados aos resultados da pesquisa, evidencia que
os profissionais de enfermagem da atencéo primaria a saude teve de alguma forma
sua saude mental prejudicada durante a pandemia da COVID 19. Durante o estudo,
foi possivel identificar os impactos e as principais alteragcbes na saude mental
desses profissionais, seus relatos de experiéncias e outros. A seguir serdo descritos
0s principais achados dessa pesquisa.

Ao serem questionados se durante a pandemia da COVID 19 sentiram algum
tipo de alteracdo em sua saude mental, 90% que equivale a 9 participantes
responderam que SIM e apenas 10%, ou seja, 1 participante respondeu que NAO.

Saude mental refere-se a autonomia que cada um de nés tem para decidir e
tomar os rumos de nossas vidas, levando em consideracdo nossa capacidade de
reacao frente aos acontecimentos bons e ruins que vivemos. Ter uma boa “saude
mental” & poder vivenciar as emog¢des que nos tocam em nosso caminho e
conseguir elabora-las e relaciona-las o conjunto de vivéncias que carregamos
conosco, transformando e sendo transformados pelos eventos da vida FIOCRUZ
(2020).
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Dentre as alteracdes expostas, ansiedade, medo e estresse foram relatadas
por 9 das 10 participantes, seguido por inseguranca para trabalhar relatado por 8
profissionais, tristeza por 6 profissionais e pessimismo por apenas 3.

Para os profissionais da saude que estdo na linha de frente no combate a
pandemia da COVID 19 tem sido dificil manter a saude mental. A categoria de
enfermagem enfrenta problemas associados com a sobrecarga de trabalho, mas
condicbes de trabalho, a falta de recursos e a baixa valorizacdo profissional,
incluindo as questdes de preconceito de género, de lideranca, de regulamentacéo e
o desempenho de mudltiplas fun¢cdes LUCCA; MOREIRA (2020). Por desempenhar
tantas funcdes a enfermagem fica mais vulneravel a COVID 19, esta vulnerabilidade
desencadeia sentimentos como medo, inseguranca e angustia, causando estresse
mental e psicologico nesses profissionais.

Ja4 FIOCRUZ (2020) diz que os sinais comuns em trabalhadores de saude
durante a COVID 19 séo: irritabilidade, insénia ou sonoléncia incomum, falta de
apetite ou fome fora do comum, baixa concentracdo, desanimo ou aceleracao,
fraqueza/baixa energia, dificuldade para relaxar ou ficar rememorando os
acontecimentos do dia no periodo de descanso, dores no corpo persistentes,
tremores sem explicacdo, inquietacdo e desesperanca. Cada pessoa responde de
formar diferente ao ser exposta a um mesmo tipo de estresse emocional, nem todos
que trabalharam ou trabalham na linha de frente a pandemia do COVID 19 vai
desenvolver algum tipo de perturbacao a sua saude mental.

Ao serem questionadas sobre o que/quem ajudou a lidarem com esses
sentimentos, 80% citaram familia e religido como principal meio de apoio, seguido
por conversar com amigos e ajuda profissional relatadas por 50% das enfermeiras,
ajuda medicamentosa foi descrita por 40% das enfermeiras, ficar em casa foi
escolhido por 30%, e lazer, trabalhar estudar foram os ultimos, cada um relatados
por 20% dos profissionais.

Para LUCCA; MOREIRA (2020) dentro ou fora do trabalho € fundamental
gue o trabalhador cuide de suas necessidades basicas e de seu corpo, alimentando-
se, hidratando-se, dormindo bem, ndo consumindo &lcool, tabaco ou outras drogas e
procurando descansar nos dias de folga. Além disso, durante ou entre turnos, torna-
se relevante 0 uso de estratégias positivas de enfrentamento da ansiedade e do
estresse, mantenha contato com seus entes queridos, principalmente, por meios

digitais; filtre o excesso de informacdes e selecione as fontes; encontre momentos
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para fazer o que gosta e caso se sinta extremamente deprimido, sobrecarregado,
estressado ou ansioso busque ajuda de colegas, familiares, chefias ou outro
profissional.

Foi questionado também se as participantes buscaram algum tipo de ajuda
profissional, 50% responderam que NAO e 50% responderam que SIM. Sobre a
oferta de ajuda profissional oferecida na unidade para que os profissionais
conseguissem lidar com essas alteraces em sua saude mental, todas responderam
gue nao foi oferecido nenhum suporte aos profissionais em suas respectivas
unidades. Das 10 participantes da pesquisa, 6 ndo se afastaram de suas atividades
durante a pandemia da COVID 19, das 4 que se afastaram de suas atividades, 2
foram por serem do grupo de risco, 1 por desenvolver uma dermatite topica nas
maos devido ao uso excessivo de alcool e luvas e 1 por sofrer com ansiedade e
medo.

Por fim, o questionario tinha como ultima pergunta um espaco reservado para
gue fosse descrito alguma situacdo em que a participante tenha percebido que sua
saude mental foi afetada, 6 participantes deixaram relatos. A seguir serdo expostos

alguns trechos desses relatos:

“‘Eu reagi muito mal a primeira pessoa que eu vi positivo para
COVID,chorei me desesperei,entrei em Panico, precisei ser
amparada pela médica da unidade,mas depois eu compreendi que
eu precisava superar esse medo”

“‘Quando perdi pacientes, amigos e parentes; Quando no inicio da
pandemia, tivemos que atender/ cuidar de pacientes pois nao
tinhamos certeza e ndo sabiamos da linha de cuidados, protocolos e
tratamento ; Antes da vacina comegar a dar resultados positivos”
“‘Quando recebemos a noticia do falecimento do primeiro paciente
cujo os cuidados tinham iniciado em nossa unidade de saude.
Primeiro 6bito oficial do municipio, nosso usuario”

“No inicio da pandemia, quando ainda nao existia a vacina e
tinhamos que atender a populagdo e realizar os testes foi muito
angustiante, principalmente porque ndo sabiamos 0 que poderia
acontecer conosco. Mesmo utilizando os EPIS o medo era muito
grande.”

“‘Medo de chegar junto das pessoas (contato) e pega e levar para
casa a doenca”

“crises de choro com frequéncia e insénia”

Foi observado que as participantes relataram varios sentimentos que as
acompanharam/acompanham seu dia a dia na pratica profissional e em sua vida

pessoal.
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Vérios sao os fatores que justificam todos esses sentimento, uma deles é o
fato da atencdo priméria ser a porta de entrada do Sistema Unico de Satde (SUS) e
gue tem entre suas diretrizes, a longitudinalidade do cuidado, ao seguir essa diretriz
o profissional enfermeiro constréi um vinculo afetivo com o paciente, quando o
profissional tem o conhecimento que seus pacientes adoeceram, contaminados por
um virus que causou uma pandemia e que é altamente letal, é esperado que sinta o0s

sentimentos que foram relatados por varios dos participantes, como tristeza e medo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Como resultado do presente estudo, foi possivel refletir acerca das principais
implicacdes da pandemia para os profissionais de enfermagem da atencao primaria
de Cabedelo/PB e os principais recursos de apoio que esses buscaram, bem como,
0s que eles ndo encontraram. Em suma, a COVID 19 trouxe para a grande maioria
desses profissionais sofrimento psiquicos, destacando-se estresse, medo e
ansiedade. Serviu ainda para confirmar que religidao e familia foi a base que ajudou
esses profissionais a amenizarem 0s sentimentos causados pela COVID 19 de
acordo com essa pesquisa.

Sabendo-se da importancia do apoio psicolégico profissional e quais
beneficios que esse apoio poderia oferecer nesse tipo de situacdo, observamos o
guanto a falta desse suporte interferiu diretamente no psicoldgico desses
profissionais. Essa ajuda profissional teria dado suporte durante 0 momento mais
conturbado da pandemia.

Sugere-se que esse apoio profissional seja ofertado para que haja
contribuicbes importantes no enfrentamento das repercussdes da COVID 19,
realizando assim intervengdes psicoldgicas a fim de minimizar implica¢cdes negativas
e promover a saude mental durante esse momento que ja chamamos de pos-
pandemia, no momento em que as pessoas estdo se readaptando e lidando com
suas perdas e transformacdes. Uma vez que a pandemia ainda existe e 0s traumas
causados por ela ainda fazem parte da vida desses profissionais enfermeiros.

Mais estudos nessa area podem beneficiar os profissionais interessados em
saude mental. Por enquanto o presente estudo nos mostrou 0 quanto a saude

mental foi impactada durante a pandemia por COVID 19.
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ATUACAO DO ENFERMEIRO NO ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR A
GESTANTE VITIMA DE TRAUMA

NURSE’'S ROLE IN PRE-HOSPITAL CARE FOR PREGNANT TRAUMA VICTIMS

ROCHA, Anne Caroline Silva®
ROSENSTOCK, Karelline Izaltemberg Vasconcelos?

RESUMO

Atualmente, a principal causa de morte durante a gestacdo, excetuando-se as
causas obstétricas, € o trauma decorrente de acidentes automobilisticos, situacéo
em que a mortalidade do feto é elevada, associadas a complicacdes maternas
graves. O Atendimento Pré-Hospitalar (APH) € importante para amenizar os danos
decorrentes de determinada situacdo de risco, especialmente no atendimento do
trauma a gestante. Desta forma, esta pesquisa tem como objetivo geral identificar na
literatura os desafios dos enfermeiros no atendimento pré-hospitalar a gestante
vitima de trauma. Esta pesquisa com abordagem qualitativa é do tipo descritiva,
bibliogréfica a partir Reviséo Integrativa da Literatura. Observa-se a necessidade de
um estudo continuado para a melhoria da assisténcia da enfermagem frente as
urgéncias e emergéncias obstétricas, pois é de grande importancia o conhecimento
cientifico das alteracdes fisioldgicas que acontecem com a gestante ao longo da
gravidez. Ja que o melhor manejo no atendimento no atendimento pré-hospitalar a
gestante pode prevenir e evitar 0 agravamento dos padrdes de lesdes do binémio,
sendo assim reduzindo a chance de intercorréncias e 6bito neonatais.

Descritores: Enfermagem; Gestante; Atendimento Pré-Hospitalar, Trauma.
ABSTRACT

Currently, the main cause of death during pregnancy, with the exception of obstetric
causes, is trauma resulting from car accidents, a situation in which fetal mortality is
high, associated with severe maternal complications. Pre-Hospital Care (PHC) is
important to mitigate the damage resulting from a certain risk situation, especially in
the care of trauma to pregnant women. Thus, this research has the general objective
of identifying in the literature the challenges faced by nurses in pre-hospital care for
pregnant women who are victims of trauma; as a specific objective to propose
actions that will maximize the quality of services provided by nurses in pre-hospital
care for pregnant women. This research with a qualitative approach is descriptive,
bibliographic based on an Integrative Literature Review. There is a need for a
continuous study to improve nursing care in the face of obstetric urgencies and
emergencies, as scientific knowledge of the physiological changes that happen to
pregnant women throughout pregnancy is of great importance. Since the best
management in the care in the pre-hospital care for the pregnant woman can prevent
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and avoid the aggravation of the patterns of injuries of the binomial, thus reducing the
chance of complications and neonatal death.

Descriptors: Nursing; Pregnant; Pre-Hospital Care, Trauma.

1 INTRODUCAO

A gestacao é um fendbmeno fisioldgico que constitui um momento impar e
unico, em que a maioria das mulheres que vivenciam muitas ansiedades, medos e
dividas e que, normalmente, ocorre sem desvio da saude. Envolve uma fase
adaptativa, caracterizada por transformacdes fisicas, fisiologicas, psicolégicas,
emocionais e interpessoais, capazes de implicar em risco de adoecer e morrer,
requerendo cuidados da equipe multidisciplinar de salude (RESENDE;
MONTENEGRO, 2014)

O trauma é definido como uma série de alteracdes/lesbes resultantes de acao
violenta, fisica ou quimica na parte externa do corpo, que pode resultar em danos
graves a diversos 6rgdos ao mesmo tempo, devendo ser tratadas de forma imediata
e adequadas para evitar sequelas ou até mesmo a morte. Para o0 manejo adequado
do trauma em pacientes gravidas, ndo basta entender as diretrizes para o manejo do
trauma em adultos, mas também compreender as alteracdes fisioldgicas durante a
gravidez que desempenham um papel importante no contexto do trauma (SANTOS,
2022).

Segundo o Ministério da Saude (1999), é considerado como nivel pré-
hospitalar na area de urgéncia e emergéncia ou Atendimento Pré-Hospitalar (APH)
de acordo com a portaria de N° 824, 24 de Junho de 1999, aquele atendimento que
procura chegar & vitima nos primeiros minutos apés ter ocorrido 0 agravo a sua
saude que possa levar a deficiéncia fisica ou mesmo a morte, sendo necessario,
portanto, prestar-lhe atendimento adequado e transporte a um hospital devidamente
hierarquizado e integrado ao Sistema Unico de Sade.

De acordo com Canesin, Lovadini e Sakamoto (2020) o atendimento pré-
hospitalar vem cada vez mais se aprimorando, de maneira indispenséavel,
caracterizado como um diferencial, contribuindo para salvar inUmeras vitimas e
melhor prognostico dos sobreviventes atendidos.

Atualmente, a principal causa de morte durante a gestacao, excetuando-se as

causas obstétricas, € o trauma decorrente de acidentes automobilisticos, situacao
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em que a mortalidade do feto é elevada, associadas a complicacbes maternas
graves (NIGRO, 2019).

No contexto do APH, é importante compreender que a gestacdo causa
alteracdes anatbmicas e fisiolégicas aos sistemas do organismo. Pois estas
alteragbes podem chegar a afetar os padrdoes de lesbes observadas e tornar a
avaliacdo de uma paciente gravida especialmente desafiadora. O socorrista esta
lidando com dois ou mais pacientes e precisa ter consciéncia das alteracfes que
ocorreram na anatomia e fisiologia da mulher ao longo da gravidez. De acordo como
a gestacéo vai evoluindo os riscos para acidentes aumentam significativamente, com
maior predominio no 3° trimestre, pois 0 aumento do volume, o0 peso do Utero altera
0 centro da gravidade da gestante e dessa forma tende a aumentar os riscos para
acidentes, pois como no final da gestacédo a proeminéncia do abdome € maior, ele é
frequentemente lesionado nas quedas (NAEMT, 2017).

Silva et al (2019) descreve que no periodo gravidico, o atendimento
multiprofissional € importante, pois a maioria necessita do minimo de intervencdes,
em algumas das situacfes podem ocorrer complicacbes ou emergéncias com risco
de vida, necessitando ser identificadas com eficiéncia. Portanto, a assisténcia deve
envolver acdes efetivas para garantir uma assisténcia materno-fetal de qualidade
sem riscos.

Para alcancar esse objetivo, 0 servico depende de uma equipe preparada
para refletir positivamente sobre o paciente, uma vez que as possibilidades de sua
recuperacao estdo diretamente relacionadas com a rapidez e eficiéncia dos servigos
prestados pela urgéncia (CAMPOS, 2005).

Neste sentido, o Atendimento Pré-Hospitalar (APH) € importante para
amenizar os danos decorrentes de determinada situagao de risco, especialmente no
atendimento do trauma a gestante. O APH é definido como toda e qualquer
assisténcia prestada, direta ou indiretamente, fora da area hospitalar, de meios
disponiveis que podera variar de uma recomendacdo ou de uma orientacdo medica,
ao envio de uma USB (unidade de suporte basico) ou USA (unidade de suporte
avancado) para o local da ocorréncia, tendo em vista a preservacao e/ou reducao
das sequelas, pois pacientes que ndo séao atendidos de forma correta no local e no
momento do trauma pode proceder em agravos e lesdes irreparaveis (LOPES;
FERNANDES, 1999).
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A conduta nos casos de gestante traumatizada, bem como fora da gestacéo,
exige acesso rapido as lesdes e a instituicdo de medidas terapéuticas para sustentar
a vida no menor tempo possivel, dentro de um tratamento sistematico ja consagrado
no campo da medicina de emergéncia (COSTA; RAMOS; SERRANO, 2005).

Desta forma, para atuagdo no APH exigem-se conhecimentos técnicos e
cientificos adequados do profissional de enfermagem como a capacidade de tomar
decisbes imediatas; prestar a assisténcia de enfermagem a gestante e ao recém-
nato; realizar partos sem distorcia; participar dos programas de treinamento e
aprimoramento do pessoal de salde em urgéncias, particularmente nos programas
de educacdo continuada; fazer controle de qualidade dos servicos nos aspectos
inerentes a sua profissdo; subsidiar os responsaveis pelo desenvolvimento de
recursos humanos para as necessidades de educacdo continuada da equipe;
obedecer & Lei do Exercicio Profissional e o Codigo de Etica de Enfermagem; que é
conhecer 0s equipamentos necessarios e realizar manobras de extracdo manual das
vitimas (BRASIL, 2002).

Entende-se que com quando o conhecimento técnico e cientifico do
enfermeiro inserido no APH ao colocar a técnica deste tipo de atendimento de forma
rapida e correta no local e no momento do trauma na gestante, é possivel diminuir
0s riscos de consequéncias mais graves tais como lesdo medular traumatica, morte
fetal ou da gestante (MANTOVANI, 2011).

As equipes de saude devem estar capacitadas técnica e cientificamente e
buscar aprimorar seus conhecimentos para atuar diretamente, prestar um bom
atendimento integrado para reduzir o risco de morbimortalidade materna e neonatal,
proporcionar medidas de prevencédo e remediacdo do risco de morte (SILVA et al,
2019).

Diante do exposto, o objeto de esse estudo se da pela importancia da
assisténcia da enfermagem frente aos atendimentos pré-hospitalares a gestante
vitima de trauma, tendo em vista as dificuldades encontradas pelos enfermeiros em
prestar um atendimento sequencial, rapido e com conhecimento técnico e cientifico
do manejo da gestante e do bebé, pois a mesma apresenta alteracdes fisiologicas e
anatdbmicas consideraveis. Desta forma, esta pesquisa tem como objetivo geral
identificar na literatura a assisténcia de enfermagem no atendimento pré-hospitalar a
gestante vitima de trauma propondo a¢des que venham a maximizar a qualidade dos

servigos prestados pelo enfermeiro.
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2 METODO

A referente pesquisa tera uma abordagem qualitativa, descritiva do tipo
bibliogréfica a partir da Reviséo Integrativa da Literatura. Para Gongalves (2020), a
pesquisa qualitativa € uma revisdo de literatura ou tratamento das informacgdes
coletadas. Segundo Gil (2018) as pesquisas descritivas tém como objetivo a
descricdo das caracteristicas de determinada populacdo ou fenbmeno. Podem ser
elaboradas também com a finalidade de identificar possiveis relagbes entre
variaveis. A realizacdo deste estudo consiste na possibilidade de um oferecimento
de acdes que venham a maximizar a qualidade dos servicos prestados pelo
enfermeiro no atendimento pré-hospitalar a gestante por meio de modelos de
pesquisa.

Marconi e Lakatos (2021) apontam que a pesquisa bibliografica é um
apanhado geral sobre os principais trabalhos ja realizados, revestidos de importancia
por serem capazes de fornecer dados atuais e relevantes relacionados com o tema.
O estudo da literatura pertinente pode ajudar a planificacdo do trabalho, evitar
duplicacbes e certos erros, e representa uma fonte indispensavel de informacdes.
Pode ainda orientar indagacoes.

Além disso, para Mendes, Silveira e Galvao (2008) a reviséo integrativa €
um método de pesquisa que permite a busca, a avaliacdo critica e a sintese das
evidencias disponiveis do tema investigado, sendo o seu produto final o estado atual
do conhecimento do tema investigado, a implementacéo de intervencdes efetivas na
assisténcia 4 saude e a reducdo de custos, bem como a identificacdo de lacunas
gue direcionam para o desenvolvimento de futuras pesquisas. De acordo com 0s
autores Galvao, Sawada e Treviza (2004), esses estudos sdo divididos em fases,
gue sao elas:

12 Fase: elaboracéo da pergunta norteadora. Sendo assim, o presente estudo
parte para a seguinte questdo norteadora: Como se configura na literatura qual a
assisténcia da enfermagem no atendimento pré-hospitalar a gestante vitima de
trauma?

22 Fase: busca ou amostragem na literatura intrinsecamente relacionada a
fase anterior. Para a busca das evidéncias, os descritores essenciais para esse
estudo foram denominados: Enfermagem, Gestante, Atendimento Pré-Hospitalar,

Trauma, empregados todos associados nas bases de dados. Os critérios de inclusédo
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foram: artigos originais e periédicos, monografias e TCCs disponiveis no Google
académico, no tempo delimitado de dez anos, ou seja, de 2012 a 2022, apenas
publicacdes completas disponiveis na integra, gratuitos, no idioma portugués que
abordavam no titulo ou no resumo a tematica investigada. Para a selecdo também
foi empregada a estratégia de amostragem ndo probabilistica homeada como busca
manual tipo bola de neve ou snowball que utiliza cadeias de referéncia a fim de
localizar outros artigos com o perfil necessario para a pesquisa. A estratégia de

busca esté apresentada na Figura 1.

ftal de publicagdes incluidas na fase fina
N=7

Busca automatica com os descritores:
nfermagem, Gestante, Atendimento Pré- Google Schoolar
Hospitalar, Trauma. N= 719 Busca manual ou snowball

N=719 N=1

Total de publicacdes selecionadas
N=6

Fonte: Elaboracao prépria, 2022.
Figura 1- Esquema da estratégia de busca e selecéo dos estudos.

3?2 Fase: coleta de dados: Para extrair os dados dos artigos selecionados, faz-
se necessaria a utilizacdo de um instrumento previamente elaborado capaz de
assegurar que a totalidade dos dados relevantes seja extraida. Esse estudo utilizou
um fichamento de texto previamente elaborado. Desta forma, foram analisados os
trabalhos publicados com o tema abordado, para um melhor entendimento e
conhecimento do que h& de mais atualizado e em discussdo no campo da
enfermagem. Apés a busca e identificacdo do material através dos critérios de
incluséo, foram selecionados sete (7) publicagcdes no total.

42 Fase: andlise critica dos estudos incluidos: Esta fase demanda uma
abordagem organizada para ponderar o rigor e as caracteristicas de cada estudo.
Para auxiliar na escolha da melhor evidéncia possivel, Galvdo, Sawada e Treviza
(2004) propde uma hierarquia das evidéncias, segundo o delineamento da pesquisa;

52 Fase: discussdo dos resultados: Nesta etapa, a partir da interpretacéo e

sintese dos resultados, comparam-se 0s dados evidenciados na analise dos artigos
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ao referencial tedrico. Além de identificar possiveis lacunas do conhecimento, é
possivel delimitar prioridades para estudos futuro. Para analise dos dados coletados,
este estudo utilizou a técnica de analise de conteudo proposta dor Bardin (2016) das
etapas: 1) a pré-andlise, onde é realizada a organizacdo e leitura flutuante do
material; 2) a exploracéo do material, com codificagédo das unidades de registro; e 3)
o tratamento dos resultados e interpretacdo dos conteudos. Por tanto, desenvolveu-
se a analise contextual, na qual as citagcdes sdo combinadas com a organizacédo do
texto por tema, para que 0s objetivos propostos pelo estudo sejam alcancados
complementando os dados encontrados com a literatura pertinente ao tema;

62 Fase: apresentacdo da revisdo integrativa: A apresentacdo da revisao
deve ser clara e completa para permitir ao leitor avaliar criticamente os resultados
com informacdes pertinentes e detalhadas, baseadas em metodologias
contextualizadas, sem omitir qualquer evidéncia relacionada. Desta forma, apls a
selecao e leitura do material, a fim de organizar as informacgdes e atingir os objetivos
proposto pelo estudo, optou-se por separar o assunto das obras classificadas nas
seguintes categorias nos resutados:

- Categoria 1: “Ateracdes fisioldgicas e anatdbmicas associadas a gravidez”,

- Categoria 2: “Aspectos gerais sobre o trauma na gestante”.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

As principais referéncias selecionadas e analisadas para compor este estudo
abrangem um total de sete (7) publicacbes, separadas por categorias: Titulo,
Autores, Ano, Base de dados e objetivo, no periodo de 2012 a 2022. Diante das
leituras realizadas foram apresentados os objetivos gerais de cada um dos artigos
pesquisados a fim de apontar as contribuicdes e os enfoques de investigagao que 0s
estudos déo ao objeto pesquisado como observado no Quadro 1.

TITULO AUTORES ANO BASE DE OBJETIVO GERAL
DADOS
A gestante vitima ELLIBOX, 2014 Google Descrever a importancia do
de trauma em Silvana académico | atendimento pré-hospitalar por
acidentes parte do enfermeiro a essas
automobilistico: pacientes em acidentes
um relato de automobilisticos.
experiéncia
Atuacdo do BERNARDO,Ma | 2012 Google Avaliar a atuacdo do enfermeiro
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Enfermeiro no gdalena Felix académico | no atendimento pré-hospitalar as
Atendimento Pré- intercorréncias obstétricas.
Hospitalar s
Intercorréncias
Obstétricas.
Construcéo e FONSECA, 2017 Google Validar a construcdo de um
validagdo de um Maria Madalena académico | protocolo de assisténcia de
protocolo de da Costa enfermagem nas urgéncias e
assisténcia de emergéncias obstétricas no
enfermagem nas atendimento pré-hospitalar —
urgéncias e APH.
emergéncias
obstétricas no
atendimento pré-
hospitalar - APH
Ocorréncias SILVA, Jessica | 2018 Google Descrever o perfil das ocorréncias
obstétricas Gomes da et al. académico | obstétricas atendidas pelo
atendidas pelo Servigo de Atendimento Movel de
servico de Urgéncia.
atendimento movel
de urgéncia.
Abordagens SANTOS, José | 2022 Google Examinar os conceitos inerentes
clinicas na Ribeiro dos académico | ao atendimento pré-hospitalar a
sistematizacéo da gestante politraumatizada e
assisténcia de identificar através da literatura os
enfermagem a cuidados de enfermagem a
clientes gravidas cientes politraumatizadas no
politraumatizadas ambiente pré-hospitalar.
no ambiente Pré-
hospitalar
Cinemética do ALVES, Rayssa | 2021 Google Analisar as ocorréncias
trauma: avaliagcdo Stéfani Sousa et académico | obstétricas atendidas pelo SAMU
da vitima em al. no atendimento pré—hospitalar,
trabalho de parto visando contribuir para melhoria
no atendimento do atendimento no nivel da
pré-hospitalar atencéo primaria & saude da
gestante, bem como para o
planejamento de acdes de
conscientiza¢éo da populacao
qguanto a finalidade do
atendimento pré-hospitalar mével.
Diagnésticos de SILVA, Karen 2019 Google Apresentar um plano de cuidados
enfermagem em Albuguerque da académico | para uma paciente gestante que
gestante no servico | et al sofreu um traumatismo
de atendimento raquimedular.
movel de urgéncia

Fonte: Elaboracao prépria, 2022.
Quadro 1 - Publicacbes selecionadas para o estudo, seus principais objetivos e
contribuicbes sobre o tema de investigacéo.

Diante do Quadro 1, percebe-se que os estudos apontam a participacdo ativa

do enfermeiro ao atendimento a gestante vitima de trauma, assumindo a

responsabilidade de prestar um atendimento sequencial, rdpido e adequado aos

pacientes. Desta forma, € de grande importancia o conhecimento cientifico sobre a

fisiologia da gestante, pois com o evoluir da gestacdo, alteragcbes acontecem no
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organismo da mesma e ao estar atualizado e sempre em busca de novos

conhecimentos o atendimento ser& prestado com mais eficiéncia.

3.1 CATEGORIA “ALTERACOES FISIOLOGICAS E ANATOMICAS ASSOCIADOS
A GRAVIDEZ”

Segundo o estudo de Alves et al (2021), é fundamental o conhecimento sobre
as caracteristicas atendidas por um servi¢o de atendimento emergencial, os estudos
do perfil dos pacientes e padrées de lesdes requer um aprofundamento tedrico do
assunto pela equipe multiprofissional. Assim é possivel fazer um compilado de
estratégias eficazes para a prevencéo de agravos a saude da mulher gestante.

Segundo o NAEMT (2017) a gravidez causa alteracdes fisiologicas e
anatdmicas nos sistemas do organismo que podem afetar o padrdo de lesdes e fazer
com que a avaliacdo da gestante se torne um desafio ainda maior. Dessa forma, o
socorrista devera esta atento a todas essas alteracfes que ocorrem ao longo da
gravidez para uma melhor assisténcia ao binémio.

De acordo com Santos (2018), até a 12a semana de gestacdo, o Utero
permanece em posi¢cdo intrapélvica, mas posteriormente invade a cavidade
peritoneal. Com isso, 0 espaco peritoneal diminui e o Utero fica mais exposto a
traumas. Consequentemente, a placenta e o feto tornam-se igualmente mais
vulneraveis.

As alteracbes anatdmicas e fisiologicas da gravidez podem influenciar a
avaliacdo da gestante traumatizada pela possibilidade de alteracdo de alguns sinais
elou sintomas das lesdes que ela possa apresentar. A gestacdo faz aumentar o
consumo de oxigénio e do metabolismo em torno de 20%, além de diminuir a
capacidade residual funcional. Estas alteracbes promovem uma diminuicdo da
reserva de oxigénio materno com maior risco de hipéxia para o feto em situacdes na
gual ocorre hipoventilacdo ou apneia materna (NAEMT, 2017).

Devido a elevacdo do diafragma e a hiperinsuflagcdo pulmonar decorrente da
hiperventilagdo, a gestante estad mais propensa a ocorréncia de pneumotorax em
caso de trauma toracico. Podem ocorrer com mais facilidade episédios de epistaxe
explicada pelo aumento da vascularizacdo do trato respiratério como resposta ao
estimulo estrogénico (NIGRO, 2019).

Durante a gravidez, o volume sanguineo pode aumentar 45% a 50%, além da

frequéncia e o débito cardiaco também aumentado. Por causa disso, a gestante
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pode ndo apresentar sinais de choque até que perca mais de 30% a 35% do seu
volume sanguineo total. Outra condicdo que requer atencdo da equipe de APH, é
gue bem antes de a méae demonstrar sinais de hipoperfuséo, o feto pode ser afetado,
pois a circulagdo placentaria é mais sensivel aos efeitos de vasoconstricdo das
catecolaminas liberadas em resposta ao estado de choque (NAEMT, 2017).

Nessa situacao o feto ja pode estar em sofrimento pela privacdo da perfuséo
placentaria e a mae ainda apresenta sinais vitais estaveis. Com o aumento do
volume uterino que tende a comprimir a veia cava inferior, pode ocorrer hipotenséo
ortostética e sindrome da hipotensédo supina devido a reducdo do retorno venoso e
consequentemente da capacidade cardiaca. Nesta situacdo a vitima podera
apresentar episédios de sincope com sinais de choque. O posicionamento em
decubito lateral esquerdo restaura o débito cardiaco, com melhora do quadro
(NIGRO, 2019).

3.2 CATEGORIA “ASPECTOS GERAIS SOBRE O TRAUMA NA GESTANTE”

De acordo com o relato de Ellibox (2014) ao chegar ao local para o
atendimento a uma gestante vitima de trauma a paciente estava sentada na calcada,
orientada, apresentando pirose, epistaxe, relatando dores na regido abdominal e
toracica. Realizado o procedimento de posiciona-la na prancha longa em DLE
(decubito lateral esquerdo), em descarte de lesdo medular, e feito a anamnese
dessa paciente, se ela usava cinto, qual meses de gestacdo, ao responder 0s
guestionamentos ela reclama da demora do tempo de chegada do socorro ate o
local do acidente. Desta forma, o estudo destaca que no atendimento pré-hospitalar
(APH) e de grande necessidade que a equipe multiprofissional seja agil, rapida, o
gue engloba desde o tempo de deslocamento da base até o local do acidente,
atendimento a paciente e remoc¢ao até a unidade hospitalar.

Segundo o ITLS (Internacional Trauma Life Suport, 2011) as lesdes intra-
abdominais sdo uma das principais causas evitaveis de morte traumatica nas
gestantes, a possibilidade da presenca de lesdes intra- abdominais deve ser
reconhecida, registrada e tratada imediatamente.

Nas gestantes, o trauma implica na atengdo as duas vidas, no binbmio mae-
filho. Contudo, h& tendéncia em priorizar a condicdo materna, até para garantir a
sobrevivéncia da crianga, conforme a situacdo (TOBASE; TOMASINI, 2017).
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De acordo com Nigro (2019) seguindo a priorizacdo da méae no atendimento,
tendo como principio que o melhor tratamento para o feto € 0 manejo adequado da
mée, em geral para que ele sobreviva a mae precisa sobreviver. Desta forma,
fazendo com que todos os esfor¢cos de reanimacdo devam ser concentrados para o
tratamento da mesma. A variagdo da posicdo do utero nas diferentes idades
gestacionais acarreta alteracdes na compressdo de 6rgdos. O aumento uterino
ocasiona lentiddo no esvaziamento gastrico, risco de refluxo e broncoaspiracdo. A
compressdo do diafragma dificulta o posicionamento corporal e ocasiona
hiperventilagdo. O aumento do volume circulante e a anemia fisiologica retardam as
manifestacdes na hipovolemia.

Os traumas mais comuns nas gestantes citados no PHTLS: Atendimento Pré-
Hospitalar ao Traumatizado (NAEMT, 2017), incluem o descolamento prematuro de
placenta, ferimento penetrante no Utero por projétil de arma de fogo e ruptura
uterina. Os mecanismos de lesdo no trauma fechado que mais comumente podem
levar a lesdo do uUtero e do feto sdo os movimentos de desaceleracdo brusca,
compresséo, cisalhamento e contragolpe.

Apesar de o feto estar protegido por estruturas como parede abdominal,
liguido amnidtico e parede uterina, esses mecanismos podem comprometer a
viabilidade fetal com impacto indireto sobre o mesmo ou por outras lesdes
decorrentes do trauma como descolamento de placenta e rotura uterina (geralmente
decorrente de agressao por arma de fogo, arma branca ou algum outro objeto
pontiagudo). Devido ao aumento progressivo do Utero, ele passa a ocupar boa parte
da cavidade abdominal e torna-se mais vulneravel enquanto as outras visceras ficam
mais protegidas, assim, lesdes penetrantes podem atingir diretamente o Utero e o
feto. Neste tipo de lesdo o prognéstico materno € melhor do que o fetal pelo maior
risco de agresséo direta contra 0 mesmo (NIGRO, 2019).

De acordo com o estudo de Fonseca (2017), o atendimento a gestante vitima
de trauma, € necessario que o enfermeiro realize a abordagem primaria, pois o
objetivo dessa abordagem ¢é identificar de forma mais rapida possivel quais
situacdes colocam a vida da gestante em risco. Desta forma, diante do protocolo é
possivel oferecer uma assisténcia eficaz e segura a essa vitima tomando decisdes
rapidas, organizadas e eficientes para maiores chances de sobrevida do binémio,
desenvolvendo as 6 etapas XABCDE do trauma, de forma sequenciada garantindo

uma assisténcia eficaz.
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A tomada de decisdo tem que ser rapida e devidamente precisa a fim de
preservar a vida do bindbmio mae e filho, dando inicio a assisténcia pelo protocolo de
traumas XABCDE, onde o X €& o controle de hemorragia exsanguinante, o A
corresponde a vias aéreas e protecdo da coluna cervical, na etapa B avalia-se a
respiracéo e ventilagédo, o C verifica a circulagdo com controle de hemorragias, no D
tem-se a avaliacdo da disfuncdo neurolégica e na etapa E a exposi¢do total do
paciente conforme preconiza o protocolo do NAEMT (2020).

Segundo Santos (2022) Outro cuidado primordial no atendimento a essa
gestante é afericdo de dos Sinais Vitais, logo apés a avaliagdo primaria o profissional
de enfermagem/socorrista devera realizar afericdo dos sinais vitais para detectar
precocemente sinais de hipotensdo e eventualmente um quadro de choque
hipovolémico ou qualquer outra alteragdo. Se houver anomalias em alguns dos
parametros, isso deverd ser corrigido, se necessario puncionar a cliente com
dispositivo sobre agulha calibrosa (2 acessos venosos calibrosos em fossas ante
cubitais, com cateteres calibres 14 ou 16 G.), realizar a instalacdo um volume liquido
inicial de 1 a 2 litros de Ringer Lactato ou SF 0,9% e avaliar o preenchimento capilar
pelo qual nos fornece informacbes sobre a quantidade de fluxo sanguineo
alcancando em leitos capilares, avaliar a frequéncia cardiaca da mulher gravida e a
temperatura sdo necessario evitar hipotermia ou hipertermia.

Em decorréncia do aumento do consumo de oxigénio durante a gestacao,
uma das prioridades no atendimento a gestante é a oferta de oxigénio por mascara
com o objetivo de manter saturacdo de O2 acima de 95% (NIGRO, 2019).

Silva et al (2018) aponta que a oferta inadequada de sangue oxigenado ao
cérebro e a outras estruturas vitais € o fator que mais rapidamente causa a morte do
traumatizado. A prevencdo da hipoxemia requer uma via aérea protegida e
desobstruida e uma ventilagdo adequada. E importante assegurar uma via aérea
permeavel, administrar oxigénio e proporcionar suporte ventilatorio.

Fonseca et al (2017) descreve especificamente na atencdo a gestante,
recomenda-se manter a posicdo em decubito lateral esquerdo (DLE); na
impossibilidade, elevar a perna direita favorece o deslocamento do (tero ou,
delicadamente, empurrd-lo manualmente para o lado esquerdo da gestante. Se
posicionada em prancha longa, elevar o lado direito da prancha em cerca de 10 a 15
cm. Esse posicionamento reduz a compressao do utero sobre a veia cava, favorece

0 retorno venoso e melhora o débito cardiaco. Sinais de saida de liquidos por via
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vaginal, contracdo uterina, risco de parto prematuro e alteragbes nos batimentos
cardiacos fetais (BCF) podem ser preocupantes e exigem agilidade nas
intervencoes.

Na suspeita de choque por qualquer tipo de lesdo, nao retardar o transporte e
sempre que possivel solicitar suporte avancado. Dependendo da intensidade do
trauma o feto pode entrar em sofrimento e evoluir para 6bito, sendo esta uma
situacdo de dificil identificacdo no pré-hospitalar (NIGRO, 2019).

Diante do exposto, a partir das evidéncias cientificas levantadas nesse estudo
listou-se no Quadro 2 as principais condutas do enfermeiro no atendimento a

gestante vitima de trauma recomendadas pelos autores.

e Na abordagem primaria conversar com a vitima, identificar-se e identificar sua
equipe de atendimento. Isso tranquiliza a paciente e o atendimento torna-se
mais eficiente

e Dar inicio a assisténcia pelo protocolo de traumas, sendo elas XABCDE.

e Atencdo aos parametros vitais, oximetria, oxigenoterapia, veno puncao para
soroterapia e prevencdo de choque hipovolémico.

e A paciente pode ser colocada deitada sobre o lado esquerdo (decubito lateral
esquerdo); se houver indicacdo de imobilizagdo de coluna, deve-se elevar o
lado direito da prancha em 10 a 15 cm

e Se a gestante ndo puder ser lateralizada, deve-se elevar a perna direita para
deslocar o Utero para a esquerda.

e Administracdo de fluidos durante o transporte, conforme adequado.

e Garantia da oxigenacdao (via aérea e ventilacdo adequadas)

e A genitalia externa deve ser examinada a procura de evidéncias de
sangramento vaginal. Deve-se perguntar se a doente tem contra¢des uterinas
e se sente os movimentos fetais. As contragdes podem indicar que o parto
prematuro foi iniciado, enquanto a redu¢éo na movimentacéao fetal pode ser
um sinal muito preocupante.

¢ Na suspeita de choque por qualquer tipo de lesédo, ndo retardar o transporte e
sempre que possivel solicitar suporte avancado.

Fonte: Elaboracao prépria, 2022.
Quadro 2 - Principais condutas do enfermeiro no atendimento a gestante vitima de
trauma recomendadas pelos autores.

De acordo com Silva et al (2019), ao conhecer as necessidades das mulheres
gue buscam atendimento no servi¢o pré-hospitalar e tragar o perfil de atendimentos

sdo informacdes essenciais para subsidiar as acdes e as politicas publicas que
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possibilitem oferecer assisténcia de qualidade e reduzir a morbimortalidade materna
e neonatal.

Segundo o estudo de Bernardo (2012), o atendimento a gestante, 0s
enfermeiros atuam baseados em protocolos, pois eles colocam pontos importantes
para um bom atendimento, definindo critérios e condutas que faram a diferenca no
prognostico dessas pacientes, fato que demonstra coeréncia, assim como
necessidade de atuacédo continua. Sendo assim € necessario o fortalecimento da
educacdo permanente nos servicos de saude, no sentido de melhorar o
conhecimento adequado e capacitagdes apropriadas para um atendimento eficaz a

essa gestante.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O referente estudo especifica de forma geral a importancia da atuacdo dos
enfermeiros no atendimento pré-hospitalar a gestante vitima de trauma. Observa-se
gue a execucao do atendimento prestado pelo enfermeiro € um processo dinamico e
complexo, que devera ser prestado de forma sequencial e répida, tratando os
padrdes de lesdes graves que ameacam a vida da gestante e do bebé, sendo assim,
estabilizando as func¢des vitais dessa paciente.

Destaca-se também a importancia do conhecimento técnico e cientifico sobre
a fisiologia da gestante que se alteram ao longo da gravidez, para que assim possa
prestar um atendimento especifico, procurando evitar o agravamento dos padrdes de
lesbes do bindmio.

E notado que contribui significativamente a posicdo materna durante o
periodo de atendimento, realizando a manobra correta, apés o descarte de lesédo
medular, posiciona-la em DLE (decubito lateral esquerdo), pois assim reduz a
compressdo sobre a veia cava inferior, aumentando o retorno venoso ao coracao e
assim melhorando o débito cardiaco, bem como favorecendo o feto no aporte
sanguineo necessario.

Outro cuidado importante é a puncdo venosa e a instalacdo de reposicéo
volémica, além da permeabilidade das vias aéreas com instalacdo de suporte
ventilatorio, pois a gestagdo faz aumentar o consumo de O? e do metabolismo em

torno de 20%, além de diminuir a capacidade residual funcional, sendo assim essas
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alteracdes promove a diminuicdo da reserva de oxigénio materno com risco maior de
hipoxia para o feto em situacdes que ocorre hipoventilacdo ou apneia materna.
Identifica-se ainda poucos estudos sobre a atuacdo do enfermeiro no
atendimento pré-hospitalar a gestante vitima de trauma, sendo primordial a
educagéo continuada e capacitagdo do enfermeiro para sua atuagao nesse servico.
Tornou-se desafiadora a execucao desse trabalho pela escassez de literaturas sobre
0 assunto abordado, ja que se encontram poucos estudos semelhantes para fazer a
comparacao dos dados. Desta forma € de grande necessidade que esse assunto
seja abordado de maneira mais aprofundada, com a realizacdo de novos estudos e
delineamentos de protocolos de atendimento, para aprimorar cada vez mais a

assisténcia a esses pacientes.
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SAUDE MENTAI’_ DOS TRABALHADORES DE SERVICOS ESSENCIAIS
DURANTE O PERIODO DA PANDEMIA DA COVID-19: reviséao integrativa da
literatura cientifica

MENTAL HEALTH OF ESSENTIAL SERVICES WORKERS DURING THE COVID-
19 PANDEMIC PERIOD: integrative review of the scientific literature

SOUSA, Camila Henrique de?!
VIANA, Suely Aragéo Azevedo?

RESUMO

O processo de adoecimento provocado pelo trabalho vem sendo investigado ha
muito tempo por estudiosos de distintas areas de conhecimento, esse conjunto de
profissionais acredita que as condi¢des de trabalho desfavoraveis e a morbidade dos
individuos trardo sérios problemas de saude aos trabalhadores. Tivemos como
objetivo analisar na literatura cientifica, o impacto na saude mental dos
trabalhadores de servigos essenciais durante o periodo da pandemia. Tratou-se de
uma revisao integrativa de literatura cientifica, fundamentada pela pesquisa
gualitativa e bibliografica sobre a saude mental dos trabalhadores de servicos
essenciais durante o periodo da pandemia, o levantamento bibliografico foi realizado
nas bases de dados eletronicas BVS, SciELO e LILACS, selecionados a partir dos
seguintes critérios de inclusédo: artigo disponivel na integra, gratuitos no idioma
portugués, publicados entre 2017 e 2022, pais de origem Brasil. foram utilizados os
seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Saude mental AND Saude do
trabalhador AND Covid-19, Saude mental AND Covid-19, Covid-19 AND Saude do
trabalhador. A presente pesquisa pode mapear as principais causas de adoecimento
psiquico em trabalhadores de servicos essenciais, que foram: Medo, ansiedade,
estresse, sobrecarga, angustia, depressaol/tristeza. Além desses fatores resultantes
do ritmo de trabalho intenso, esses colaboradores sofreram com a falta de apoio e
enfretamento por parte das instituicdes, ficando muitas vezes expostos a riscos que
poderiam ter sido diminuidos ou eliminados. Conclui-se que as instituicdes precisam
comecar a abordar as doencas psiquicas como doencgas ocupacionais, e elaborar
estratégias para evitar o adoecimento de seus colaboradores e consequentemente
evitar a desordem em sua assisténcia ocasionada pela exaustdo e auséncia desses
profissionais.

Descritores: Saude Mental; Salde do Trabalhador; Pandemia da COVID-19;
Servigos Essenciais.

ABSTRACT

The process of illness caused by work has been investigated for a long time by
scholars from different areas of knowledge, this group of professionals believes that
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unfavorable working conditions and the morbidity of individuals will bring serious
health problems to workers. We aimed to analyze in the scientific literature, the
impact on the mental health of essential service workers during the pandemic period.
This was an integrative review of scientific literature, based on qualitative and
bibliographic research on the mental health of essential service workers during the
pandemic period, the bibliographic survey was carried out in the electronic
databases: BVS, SciELO and LILACS, selected based on the following inclusion
criteria: article available in full, free in Portuguese, published between 2017 and
2022, country of origin Brazil. The following Health Sciences Descriptors (DeCS)
were used: Mental health AND Worker's health AND Covid-19, Mental health AND
Covid-19, Covid-19 AND Worker's health. The present research was able to map the
main causes of psychic illness in essential service workers, which were: Fear,
anxiety, stress, overload, anguish, depression/sadness. In addition to these factors
resulting from the intense pace of work, these employees suffered from the lack of
support and coping on the part of the institutions, often being exposed to risks that
could have been reduced or eliminated. It is concluded that institutions need to start
approaching mental illnesses as occupational diseases, and develop strategies to
avoid the iliness of their employees and consequently avoid the disorder in their care
caused by the exhaustion and absence of these professionals.

Descriptors: Mental Health; Worker's health; COVID-19 pandemic; Essential
Services.

1 INTRODUCAO

O processo de adoecimento provocado pelo trabalho vem sendo investigado
h& muito tempo por estudiosos de distintas areas de conhecimento, esse conjunto de
profissionais acredita que as condi¢gBes de trabalho desfavoraveis e a morbidade dos
individuos trardo sérios problemas de saude aos trabalhadores. Na atual situacéo
mundial da pandemia do coronavirus essas condicdes de trabalho se tornam ainda
mais prejudiciais. O COVID-19 foi detectado pela primeira vez em 01 de dezembro
de 2019 na cidade de Wuhan, cidade localizada na Republica Popular da China.
Identificado por um quadro de pneumonia desconhecida e diante da sua elevada
capacidade de multiplicacdo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) anunciou a
condicdo de pandemia mundial no dia 11 de mar¢o de 2020 (MACEDO; ADRIANO,
2020; SANTANA et.al, 2016).

Enfatizando as profissbes classificadas como essenciais, nas quais 0sS
profissionais sdo considerados indispensaveis ao atendimento das necessidades da
populacdo: profissionais de salde, seguranca, educacdo, de estabelecimentos
alimenticios, transporte, entre outros. O método e condi¢des de trabalho séo fatores
gue contribuem diretamente na salde mental do trabalhador, esteja ela prejudicada

ou ndo em um cenario de pandemia. Nesse contexto, faz-se necessaria a criacao de
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varias medidas de protecdo, para que assim se torne possivel evitar a proliferacédo
do virus incluindo o distanciamento social, uso da mascara, alcool em gel e
equipamentos de protecao individual compativeis com as atividades desenvolvidas
pelo trabalhador, tirando-os totalmente da zona de conforto e aumentando as
chances de um desgaste psicoldgico do profissional.

E valido mencionar as inconsistentes informacdes que foram disseminadas
sem apresentarem nenhuma comprovacao cientifica, essas se popularizaram como
fake news (no portugués, pode ser traduzida como noticias falsas), que provocam
suspeitas e incertezas, podendo manipular a populacdo e gerar feedbacks
ansiogénicas e depressivas, 0 que levou a Organizacdo Pan-Americana de Saude a
constatar, uma “infodemia”: abundéancia de informacgdes, algumas definidas e outras
nao, que tornam dificil encontrar fontes honestas e orientacdes confiaveis quando se
precisa (OPAS, 2020).

Diante dessa situacao, surgiram 0s seguintes questionamentos: De que modo
se encontra a saude mental dos trabalhadores de servigcos essenciais durante o
periodo da pandemia da Covid-19 e como o empregador pode promover a
assisténcia a satude mental dos seus colaboradores?

O objetivo do presente estudo foi pesquisar na literatura cientifica o impacto
na saude mental dos trabalhadores de servigcos essenciais durante o periodo da
pandemia investigando as interferéncias na saude mental do trabalhador e
evidenciando a importancia de o empregador promover a assisténcia a saude mental
e bem-estar dos servidores neste periodo de crise.

A partir de tal contextualizacdo, esse estudo justifica-se pelo fato da
importancia de se investigar as interferéncias na saude mental do trabalhador de
servigos essenciais em decorréncia da pandemia, analisando o atual cenario da
COVID-19 em virtude da sua contemporaneidade, buscando expandir o olhar sobre
o desgaste psiquico e evidenciando a relevancia do empregador contribuir e pensar

na saude mental e no bem-estar dos servidores neste periodo de crise.
2 METODO

Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura cientifica, fundamentada
pela pesquisa qualitativa e bibliografica sobre a satde mental dos trabalhadores de

servicos essenciais durante o periodo da pandemia da Covid-19. Segundo Souza,
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Silva e Carvalho (2010) a revisao integrativa surge como uma metodologia que
dispde a sintese do conhecimento e a incorporacdo da aplicabilidade de resultados
de estudos significativos na pratica.

A reviséo integrativa estabelece o conhecimento contemporaneo sobre um
conteudo especifico, jA que é guiado de modo a identificar, analisar e sintetizar
resultados de estudos independentes sobre o0 mesmo assunto, contribuindo, pois,
para uma possivel repercussao benéfica na qualidade dos cuidados prestados ao
paciente (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

De acordo com os autores supracitados, foram apresentados de uma forma
breve as seis fases do processo de elaboracdo da revisdo integrativa que fizeram
parte da composicao desta pesquisa.

12 Fase: Discernir o tema e a formacao da questao norteadora da pesquisa

Tratou-se de uma questdo problema que abordou o possivel
comprometimento da saude mental dos trabalhadores de servicos essenciais,
manifestando-se a necessidade de pesquisar a respeito da tematica, inserindo-o no
contexto da pandemia de acordo com a literatura cientifica.

22 Fase: Pesquisa da literatura ou amostragem

A pesquisa foi elaborada nas bases de dados eletrbnicas: Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), Brasil Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Literatura
Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Os estudos foram
selecionados a partir dos seguintes critérios de inclusdo: artigo disponivel na integra,
gratuitos, no idioma portugués, publicados entre 2017 e 2022, pais de origem Brasil.
Os critérios de exclusdo envolveram os que ndo atendiam o objetivo da pesquisa,
em duplicidade, monografias, dissertacdes, teses, cartas ao editor, relatos de casos
e revisOes de literatura. Para a busca na literatura foram utilizados os seguintes
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Saude mental AND Saude do
trabalhador AND Covid-19, Saude mental AND Covid-19, Covid-19 AND Saude do

trabalhador.

Quadro 1 — Busca nas fontes eletronicas.

Associacédo de SCIELO LILACS BVS Total
termos DeCs/Fontes
Eletrénicas

Saude mental AND 2 48 11 61
Saude do trabalhador
AND Covid-19
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Covid-19 AND Saude 43 59 95 197
do trabalhador

TOTAL 45 107 106 258

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

32 Fase: Coleta de dados

Durante a coleta de dados foi necessario extrair os dados dos artigos
elegidos, certificando-se que os dados relevantes fossem identificados para né&o
conter os erros na transcricdo garantindo exceléncia, sendo assim, contendo o0s
seguintes pré-requisitos: titulo do estudo, ano, conclusao e nivel de evidéncia.
42 Fase: Analise critica dos estudos citados

Foi executada a leitura dos estudos selecionados necessitando de um método
organizado para avaliar de maneira critica e objetiva as caracteristicas de cada
estudo.
52 Fase: Discusséao dos resultados

Fase em que foi confrontado os dados evidenciados na analise dos artigos ao
referencial tedrico apresentado nos estudos selecionados.
62 Fase: Apresentacao da revisao

A apresentacao da revisao integrativa ocorreu de maneira direta e com todos
0s elementos necessarios para o leitor poder avaliar de forma criteriosa. Sendo 0s
resultados expostos por meio da Figura 1.

Figura 1- Diagrama de PRISMA dos estudos inclusos na revisao literaria

Registros identificados nas bases de dados eletronicas

Identificacgo ——— SCIELO= 45, BVS= 106, LILACS = 107
N= 258
( N\
Registros selecionados por titulo e resumos
— N=11
. J
Sele@ao Registros excluidos por: idioma, indisponibilidade na integra, ou indissociabilidade
com o tema
— N= 247
\ J
( )
Registros analisados pelo texto completo
N=11
\ J
Elegibilidade — %
Registros excluidos por ndo atenderem o objetivo da pesquisa
]
.

Registros incluidos na reviséo
Incluséo N=6

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.
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3 ANALISE E DISCUSSAO DOS DADOS

A pesquisa foi realizada com base na amostragem de 6 estudos
cientificos identificados nas bases de dados SCIELO, BVS e LILACS que se

relacionaram diretamente com o tema envolvendo o impacto na saude mental dos

trabalhadores de servigos essenciais durante o periodo da pandemia.

Segue abaixo 0 quadro que classifica a abordagem dos estudos

selecionados, suas metodologias e niveis de evidéncia cientifica.

Quadro 2- Sintese dos artigos sobre o impacto na satde mental dos trabalhadores de
servigos essenciais durante o periodo da pandemia da COVID-19

Artigo Titulo Ano | Delineamento Concluséo Nivel de
evidéncia
Al Percepgéo de | 2022 Estudo O estudo relatou | 3B
motoristas de Uber descritivo- que condicdes
sobre comparativo | precérias de
condicbes de trabalho trabalho
e saude no contexto foram  agravadas
da durante a
Covid-19 pandemia, que
ressaltou a
vulnerabilidade do
modelo de trabalho
mediado
por aplicativos.
Esses
trabalhadores séo
expostos a um
trabalho inseguro,
sem garantias pela
empresa
gue o0s contrata, e
ainda assumem
todos o0s custos e
riscos do exercicio
profissional.
A2 Rotina do | 2022 Qualitativo O estudo enfatiza | 3B
imprevisivel:  cargas Descritivo que a carga
de psiquica é
trabalho e saude de potencializada pelo
trabalhadores de estresse e
enfermagem de sofrimento
urgéncia e frente aos Obitos,
emergéncia além das condi¢bes

laborais adversas.

A segunda
categoria
evidenciou a

interface entre as
cargas, a
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sobrecarga e a

saude dos
trabalhadores,

destacando a
importancia da

carga psiquica na
saude mental.

A3 Centro de | 2021 Descritivo- O estudo constatou | 3B
acolhimento e apoio observacional, | os impactos em
psicoldgico aos relacdo ao risco
trabalhadores elevado de
com covid-19: contaminacéo; 0
planejamento, medo do
estrutura e pratica adoecimento e da
interdisciplinar morte; a apreensao

com

a possibilidade de
contaminar outras
pessoas; sensacao
de fadiga e
sobrecarga;
enfrentamento

dos casos de Obito
em larga escala;
sentimento de
frustragdo por néo
conseguir salvar
pacientes,

além do
distanciamento dos
familiares e amigos.

A4 Impactos 2021 | Qualitativo O estudo concluiu | 3B
psicossociais do explicativo que 0s
trabalho na saude trabalhadores
mental de investigados  nédo
profissionais em um reconhecem 0s
Centro de impactos que o0
Atencdo Psicossocial trabalho reflete na
no interior do Cearéa sua vida

cotidianamente,
assim como,
apresentam
dificuldades de
praticar estratégias
de autocuidado.

A5 O trabalho remoto de | 2021 Descritivo O estudo concluiu | 3B
enfermeiros docentes Qualitativo que que 0 ensino

em tempos de
Pandemia

remoto gerou
mudancgas na
rotina, digitais, o

gue aumentou

as demandas de
trabalho. Sentiram-
se angustiados,
tristes, culpados e
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sozinhos devido
aos entraves para
estabelecer

relagbes com o0s
alunos. A
sobrecarga laboral
contribuiu para o
adoecimento fisico
e emocional dos
enfermeiros

docentes, que
referiram estresse,
cansaco,

dificuldades  para
dormir, problemas
de circulacéo
sanguinea e de
alimentacédo e
danos visuais.

A6 Repercussodes da | 2021 | Qualitativo O estudo relatou a | 3B
pandemia pela exploratoério- prevaléncia de
COVID-19 no servico descritivo sentimentos nos
pré-hospitalar de trabalhadores como
urgéncia e a saude do 0 medo,
trabalhador inseguranca quanto

a sua saude e dos
familiares, bem

como as limitacdes
do distanciamento
social.

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

A partir do quadro acima observamos o0 quanto os trabalhadores que
desenvolvem suas atividades laborais como motorista, entregadores, profissionais
da saude estdo expostos a desenvolverem problemas mentais em consequéncia do

seu trabalho.

3.1 SAUDE MENTAL DOS TRABALHADORES DE SERVICOS ESSENCIAIS
DURANTE O PERIODO DA PANDEMIA DA COVID-19

A vigilancia em saude historicamente foi constituida como campo estratégico
para reduzir a morbimortalidade da populacéo através da identificacdo e intervencéo
sobre determinantes, riscos e vulnerabilidades sociais e sanitarias. E, no Brasil,
politicas, estruturas e acfes de vigilancia na saude do trabalhador foram sendo
desenvolvidas, acompanhadas pelos modelos tedricos da saude coletiva a fim de

explicar e intervir no processo satde-doenca (LEAO, 2014).
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Dejours (2011) faz alerta para algumas patologias em progresso no momento,
por exemplo, as patologias desencadeadas por sobrecarga: Burnout e o Karoshi, os
distarbios (Ler/Dort) que sdo musculoesqueléticos, as patologias que se refere ao
assédio, sindromes de perseguicdo, disturbios psicossomaticos, confusdes do
pensamento e sindrome depressiva que sdo problemas decorrentes do estado de
soliddo. Portanto, sucedem a auséncia dos vinculos de rede de apoio e declinio do
capital social, fruto da competitividade impulsionando o isolamento e perda dos lacos
coletivos.

Convém destacar que os programas de seguranca e saude no trabalho estédo
voltados para lidar com os riscos quimicos, fisicos, biolégicos ou ergonémicos no
ambiente de trabalho, porém né&o oferecem opcbes de intervencdo quanto as
relacdes entre a organizacao do trabalho e as inUmeras manifestacfes de sofrimento
psiquico (LEAO, 2014).

Tendo em vista as percepcdes dos autores acima fica claro que as acdes de
vigilancia sdo importantes e devem se incorporar a saude mental, como uma
avaliacao integrada de todos os aspectos do trabalho (gestdo, condic¢des, riscos e
métodos) assimilando suas repercussdes, direcionando o olhar da vigilancia na
saude dos trabalhadores, beneficiando assim tanto a empresa como o trabalhador
em questao.

Segundo o Ministério da Saude (2020), a pratica de habitos saudaveis aliada
a um estilo de vida de qualidade, contribui para a saude mental. Entretanto, as
adversidades que surgem no decorrer da vida, podem se tornar gatilhos emocionais,
algumas dessas adversidades sé&o: divércio, dificuldade financeira e traumas.
Posteriormente, esses problemas podem se tornar transtornos mentais.

Inserindo esses conhecimentos no contexto atual da pandemia, destacam-se
novas adversidades cotidianas que implicam diretamente na salude mental, as
restricbes necessarias para o controle da proliferacdo do coronavirus, tornam-se
parte desses problemas. De acordo com Weide et al. (2020), eles podem ser
percebidos como Sintomas de ansiedade e estresse, além de emocdes negativas,
como tristeza, medo, solid&o e raiva.

Dada a crescente demanda relacionada a saude mental nesse periodo, no
Brasil, em 26 de margco de 2020 passou a ser autorizado a prestacao de servigos
psicolégicos por meios de tecnologia da informacéo e do didlogo com as pessoas e

grupos em situacdo de urgéncia/emergéncia e desastre, bem como de violagdo de
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direitos ou violéncia, buscando diminuir as implicacfes psicoldgicas diante da Covid-
19 (CFP, 2020a).

A respeito aos desafios para a atuacdo do psicologo juntamente aos
profissionais da salde, destaca-se a possibilidade de menor adesdo as
intervencdes, em fungdo da caréncia de tempo e da fadiga pela sobrecarga de
trabalho, em especial para aqueles que estao na linha de frente (LI et al., 2020).

Atualmente, a pandemia do Covid-19, fez com que a sociedade se adaptasse
a nova realidade, sem prazo definido para retorno da “normalidade”. Os servigcos
essenciais desde o inicio foram e estdo sendo prestados para suprir as principais
necessidades da sociedade. Cada trabalhador que comple esse grupo,
independentemente de seu setor de atuacdo ou das funcdes exercidas, possui suas
guestbes pessoais, dentre elas pode-se exemplificar as condigbes de trabalho, a
pressédo do gestor, as questdes financeiras e a sobrecarga por excesso de tarefas.
Esses problemas possuem agora uma carga emocional ainda maior, que ligada
diretamente ao medo, ansiedade e a falta de uma rede de apoio, torna possivel a
facil percepcdo do desgaste fisico e emocional desses prestadores de servigo. O
gue evidencia a relevancia de um acompanhamento psicolégico e suporte das
empresas para com seus funcionarios.

A partir da analise criteriosa e comparacdo dos estudos, foi possivel a
elaboracdo de um quadro com os principais fatores que causaram perturbacao
psiquica nos trabalhadores durante a pandemia e seu percentual na amostra, como

podemos visualizar a seguir.

Quadro 3- Principais fatores psiquicos ligados ao meio laboral durante a pandemia

Principais fatores psiquicos ligados ao meio laboral durante | Percentual identificado
a pandemia da Covid-19 na amostra da revisdo
Medo 83,33%
Estresse 83,33%
Ansiedade 66,66%
Angustia 66,66%
Sobrecarga 66,66%
Depressdo/Tristeza 50%

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

Outro dado muito importante identificado pela pesquisa, foi o percentual de

area de atuacao dos trabalhadores nos estudos, para exposicdo foi elaborado um
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gréfico, que identifica maior quantidade de publicacdes sobre a saude mental dos

profissionais de saude seguido dos profissionais de enfermagem e transporte.

Gréfico 1- Area de atuacéo dos trabalhadores de servicos essenciais abordada pela revisdo

AREA DE ATUACAO DOS TRABALHADORES DE
SERVICOS ESSENCIAIS ABORDADA PELOS
ESTUDOS

Transporte
17%

Demais
trabalhadores da
saude
50%

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

E possivel constatar que houve maior abordagem da salde mental de
trabalhadores da saude com 50% do percentual da amostra, em seguida 33% s6 de
trabalhadores da enfermagem, no qual se enquadraram enfermeiros, técnicos e
auxiliares que sofreram com maiores perturbacfes psicolégicas devido a rotina
intensa com cargas horérias excessivas, em condi¢cfes precérias de trabalho e baixa
remuneracéo (ARAUJO, et. al., 2021).

Greggo et al. (2022) em sua pesquisa relata que a rotina de trabalhadores de
aplicativo de transporte, onde foram expostos a contaminacdo pela covid-19 e
assumiram todos 0s riscos sem responsabilizacdo alguma da empresa, gerou
inseguranca, medo e até mesmo o adoecimento.

Mass et al. (2022) enfatiza a carga psiquica em profissionais de enfermagem,
gerada pelas condi¢cBes laborais, pelo estresse e sofrimento relacionados ao grande
namero de Obitos, sobrecarga, racionalizacdo de insumos, condi¢cdes salariais
baixas, risco do adoecimento, medo de morrer e contaminar familiares.

Aradjo et al. (2021) ainda ressalta a rotina de enfermeiros docentes, que
tiveram que se adaptar a um formato virtual, que exigiu maior dedicacdo, o que
gerou uma carga de estresse, medo e ansiedade, grandes cargas laborais que
contribuiram para o adoecimento fisico e psiquico, o qual referiram cansaco, insonia,

ma alimentacao, danos visuais e até problemas circulatorios.
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J& em servigos de urgéncia e emergéncia profissionais de saude relataram
preocupacdo com equipamentos de protecdo individual e limitacdo desses recursos,
em suas falas expressaram o medo de morrerem e de contaminarem seus
familiares. O surgimento de novos protocolos e novas rotinas além da alta demanda,
acabaram expondo ainda mais os profissionais a rotinas estressantes pela desordem
assistencial (DAL PAI, et. al., 2021; DANTAS, 2021).

Durante a pandemia profissionais de saude foram submetidos a pressdes em
niveis extremos, comprometendo a saude fisica e mental, seja por lidar com
escassez de equipamentos e insumos de protecdo, ou por altas cargas horéarias de
trabalho, sobrecarga no servico e o medo da contaminagcdo e morte que é
predominante entre as pesquisas feitas com esses profissionais (SALES et. al.,
2021; PRADO et. al., 2020; DUARTE; SILVA; BAGATINI, 2020).

Esse processo de adoecimento psiquico é complexo pelo fato de muitos
profissionais ndo conseguirem identificar seus sintomas ou que estdo passando por
esse processo, e essa nao identificacdo prejudica principalmente a comunicacéo ou
notificacdo desses problemas para obtencéo de protocolos institucionais e cuidados
necessarios a saude do trabalhador, evitando seu adoecimento e sua perda (ALVES,
LAVOR, 2021, NARCISO, et. al., 2021).

Em sua pesquisa, Saidel et al. (2020), enfatiza a necessidade de as
instituicbes abordarem maneiras inteligentes para o cuidado da saude mental de
seus colaboradores, mapeando os profissionais com inicio de sofrimento mental,
disponibilizando apoio por meios digitais, fornecendo treinamentos para utilizacao
adequada dos equipamentos de protecdo individual, além de palestras sobre a
doenca, para esclarecer como é feita sua transmisséo e quais cuidados devem ser
tomados para evitar o adoecimento.

Algumas alternativas para o cuidado da saude mental dos trabalhadores,
foram relatadas por Wachekowski et al. (2021) em seu estudo, como causadoras de
impactos positivos no alivio do estresse, sofrimento metal e medo. Essas terapias
sdo de baixo custo e facil aplicacdo dentro das instituicbes privadas, e séo
oferecidas pelas proprias instituicbes publicas por estarem inclusas em uma politica
publica de saude implementada em todo pais (MOREIRA et. al., 2020; BOECH et.
al., 2020).
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3.2 ATUAC}AO DO ENFERMEIRO FRENTE A SAUDE MENTAL DO
TRABALHADOR

A enfermagem do trabalho, atua com a prevencao de riscos quimicos, fisicos,
biolégicos e psicossociais, para a manutencdo da saude do trabalhador; realiza o
tratamento de lesGes, doencgas ocupacionais/ndo ocupacionais e reabilita. Além
disso, orienta e encaminha aqueles que possuem problemas de cunho social.
Enfatiza-se ainda que, o enfermeiro realiza vigilancia em saude, mantém a
seguranca no ambiente laboral, contribui para a educacdo em saude, coleta dados
estatisticos de morbimortalidade, executa e avalia programas que visam a
prevencao de acidentes, ao atendimento ambulatorial, a auditoria e a consultoria em
saude ocupacional, com o intuito de proporcionar protecdo aos trabalhadores
(RIBEIRO et al., 2019).

De acordo com a Associacdo Nacional dos Enfermeiros do Trabalho,
os profissionais executam atividades de higiene ocupacional, seguranca e medicina,
participam de grupos de estudo de protecdo da saude e seguranca do trabalhador, e
possuem responsabilidades como ac¢bes de prevencdo de doencas e acidentes,
como também a promocédo da saude no trabalho (JESUS, et al., 2017).

Em relacdo as condicdes laborais, existem fatores que contribuem para o
desenvolvimento de adoecimento psicologico e sintomas psicossomaticos, sao eles:
sobrecarga de trabalho; equipamentos e suporte organizacional escassos; politica
fragil de cargos e salérios; inexisténcia de piso salarial da categoria; elevada carga
horaria; baixa remuneracdo; duplos vinculos empregaticios; vinculos precarios nos
contratos de trabalho; responsabilidade elevada; lida cotidiana com a dor,
sofrimento, morte, além disto, o momento histérico-sanitario da pandemia, que
repercutiu na saude mental das pessoas e especialmente dos trabalhadores de
salde (ESPERIDIAO, SAIDEL, RODRIGUES, 2020).

Por serem um dos profissionais que atuam com a prevengdo e a
educacdo em saude, o enfermeiro além de ser responsavel pelo cuidado de outros
trabalhadores, também possui a responsabilidade sobre o préprio cuidado durante a
pratica da sua profissdo, 0 que torna esses profissionais mais vulneraveis em
relacdo aos outros. Sua visdo esta voltada para a coletividade e reducao de danos e
riscos no ambiente laboral, 0 apoio para a execucdo de suas acles preventivas e
planejamento deve vir diretamente da geréncia do estabelecimento de saude,

proporcionando maior autonomia e liberdade de atuacéo (SILVA et al., 2020).
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O desempenho dos enfermeiros frente a saude do trabalhador, além de
habilidades e competéncias, depende da elaboracdo de um processo que interligue
a teoria a prética, buscando o embasamento cientifico relacionado a vivéncia, e para
este fim, deve ser elaborado instrumentos e estratégias especificas para abordagem
e cuidado da saude mental dos trabalhadores (ROSA; CARDOSO; CEZAR-VAZ,
2020).

A saude ocupacional é vista por grande parte dos empregadores como
dispendiosa e desnecessaria, realizada apenas para cumprimento legal, o que
contribui para que o ambiente de trabalho esteja inadequado, favorecendo o
desenvolvimento de doencas. O enfermeiro age como agente transformador para a
melhoria da qualidade de vida dos trabalhadores, realizando analise de exames
ocupacionais, anamnese, exame fisico, interpretacdo e aplicacdo das normas
regulamentadoras (SILVA et al., 2021).

O processo em enfermagem € um instrumento basico de trabalho que é
composto por etapas ordenadas, sequenciais, dinamicas, interrelacionadas e
interdependentes, utilizado para sistematizar os cuidados dirigidos ao individuo, a
familia ou a comunidade. Oferece ao enfermeiro autonomia, e quando aplicado de
maneira eficiente, permite caracterizar o trabalhador com suas diferencas na forma
de adoecimento, tanto fisico quanto psiquico (OLIVEIRA et al., 2019; SILVA et al.,
2021).

A Sistematizacdo da Assisténcia em Saude do Trabalhador (SAST)
objetiva a sistematizagdo articulada, intersetorial e interdisciplinar, propde a
organizacdo das condicdes necessdarias a realizacdo do processo de cuidado
centrado na pessoa, em relacdo ao meétodo, ao pessoal e aos instrumentos
(VITERBO et al.,, 2021). O enfermeiro conta com seu instrumento que € a
Sistematizacdo da Assisténcia em Enfermagem, a qual ainda ndo é tdo aplicada
durante o processo do cuidar (OLIVEIRA et al., 2019). Segue abaixo um gréafico que

mostra a utilizacdo da SAE na pratica assistencial no Brasil.
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Grafico 2- Utilizacdo da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), na prética
assistencial.

Fonte: OLIVEIRA et al., 2019.

Percebe-se que a implantacdo da SAE se constitui um desafio pelos
profissionais de enfermagem, principalmente devido a lacunas no conhecimento.
Estudos apontam os indicios de inaptiddo dos enfermeiros diante das imposicdes
para assumir o raciocinio critico na organizacdo dos processos de cuidado
(OLIVEIRA, et al., 2020).

Para atuacdo do enfermeiro frente a saude mental do trabalhador no contexto
pandémico, é necesséaria a busca por novos dispositivos clinicos, que resgate a
subjetividade e autonomia da pessoa. Faz-se necessario um ambiente laboral com
estrutura fisica adequada e disponibilidade de recursos humanos e materiais que
possibilitem o acolhimento do trabalhador, ressaltando-se também a pratica da
interdisciplinaridade possibilitando a ampliacdo do cuidado (SILVA et al., 2018).

Cabe ressaltar, o cuidado institucional com a saude do profissional
enfermeiro, pois sdo trabalhadores que lidam com diversas situacdes diariamente e
estdo expostos a riscos de adoecimento mental. Tendo em vista que este cuida de
outros profissionais, é essencial o acompanhamento psicol6gico, por se encontrarem
vulneraveis a exaustdo mental apesar de muitos ndo conferirem a necessaria
importancia aos seus problemas de saude psiquica, 0 que pode causar prejuizos,
em curto ou a longo prazo (PEREIRA et al., 2020).

Segue abaixo estratégias para o enfrentamento do adoecimento mental dos
profissionais que desenvolvem suas func¢des prestando servicos essenciais a

populacéo.
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Quadro 4- Estratégias de enfrentamento para o profissional que presta servi¢cos
essenciais a populacao

Estratégia de Coping

Reduzir a carga de trabalho e/ou aumentar os periodos de descanso; incentivar uma
comunicacado efetiva, assegurando que as informac¢bes sejam passadas por fontes
seguras e corretas; encaminhar o profissional que demostre sinais de sofrimento mental
para psicélogo, psicoterapeuta e/ou psiquiatra, realcando o uso das metodologias online;
encorajar a realizacdo de intervengfes como meditacdo e outras acdes para a diminuicdo
do estresse emocional; uso de tecnologias a fim de compartilhar o desafio e dividir
angustias.

Realizar uma avaliagdo psicolégica dos profissionais que mostrarem sintomas de
sofrimento mental, destacando a intervencao precoce; encorajar o processo de resiliéncia
em cada pessoa.

Envolver os profissionais nas acdes de conscientizagdo, de maneira que diminua o
numero de infectados pela COVID-19; aumentar o contato entre tais profissionais com
enfermeiro, psicélogos e assistentes sociais de forma que estabeleca uma colaboragéo
para reducdo das angustias, ansiedade e depressao.

Considerar as necessidades humanas basicas; evitar estratégias de enfrentamento
prejudiciais; falar sobre os sentimentos de aflicbes com os colegas; manter contato com
familiares e amigos mediante as redes sociais; aceitar sentir reagbes emocionais fortes;
tentar manter a rotina o mais proximo possivel do “normal’; buscar ajuda sempre que
necessario.

Acdes de manutencdo do bem-estar que abordem questbes vivenciadas de maneira
individual para cada pessoa, levando em considera¢do os assuntos de género; suporte
psicoterapico.

Fonte: Adaptado de PEREIRA, et al., 2020

De acordo com o quadro acima, observa-se a importancia do empregador
promover a assisténcia a saude mental e bem-estar dos servidores especialmente
neste periodo de crise, evitando assim que os profissionais que exercem suas
atividades laborais prestando servicos a comunidade entre em sofrimento mental.

As estratégias tragadas de maneira transversal, pode ser aplicada facilmente
e alcancar os objetivos da estratégia de coping, proporcionando a deteccdo das
manifestacdes de adoecimento mental ainda no inicio, possibilitando o diagndstico e

intervencdo em tempo oportuno. Além disso, deve ser considerado o envolvimento
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institucional para que estratégia tenha impacto positivo na saude de seus
trabalhadores (PEREIRA et al., 2020).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa pbéde mapear as principais causas de adoecimento
psiquico em trabalhadores de servicos essenciais, que foram: medo, ansiedade,
estresse, sobrecarga, angustia, depressaol/tristeza. Além desses fatores resultantes
do ritmo de trabalho intenso, esses colaboradores sofreram com a falta de apoio e
enfretamento por parte das instituicdes, ficando muitas vezes expostos a riscos que
poderiam ter sido diminuidos ou eliminados.

As instituicbes precisam comecar a abordar as doencas psiquicas como
doencas ocupacionais, e elaborar estratégias para evitar o adoecimento de seus
colaboradores e consequentemente evitar a desordem em sua assisténcia
ocasionada pela exaustdo e auséncia desses profissionais.

O cuidado muatuo deve ser estabelecido nas instituicées, pois se tratando de
uma pandemia, todos sdo responsaveis pela saude do outro, seja 0 que exerce
cargo de lideranca ou seus subordinados. Para estabelecer esse controle, a
comunicacdo e o compartilhamento de informagdes a respeito da doenca e sua
transmissao, se torna uma das principais estratégias para prevenir a saude fisica e
mental dos profissionais e pacientes.

E importante ressaltar que a pesquisa contou com poucas obras literarias que
abordasse diretamente o tema, o que resultou em parcial alcance do objetivo da
pesquisa. Os estudos abordaram em sua grande maioria mais sobre a satde mental
do enfermeiro do que de qualquer outro profissional essencial durante a pandemia.
O que pode constatar que a equipe de enfermagem pdde estar em maior risco de
adoecimento que os demais, e maior preocupacao sobre os impactos causados pelo
adoecimento destes trabalhadores. A pesquisa sugere mais estudos abordando as
demais areas essenciais e quais impactos sofridos psicologicamente durante a
pandemia.

O presente estudo contribui para a melhoria da salde mental, visando a
busca por métodos efetivos existentes na producdo cientifica dos anos mais
recentes. Também objetiva a percepcdo dos profissionais aos riscos que estdo
submetidos diariamente, e a importancia de buscar ajuda sempre que necessitar de

acompanhamento psicologico.
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A IMPORTANCIA DA ATENCAO DOMICILIAR NA DESOSPITALIZACAO DOS
PACIENTES NO CENARIO DE PANDEMIA

THE IMPORTANCE OF HOME CARE IN THE DEHOSPITALIZATION OF
PATIENTS IN THE PANDEMIC SCENARIO

SANTOS, Caroline Costa dos?
CASTRO, Priscila Bodziak Perez de?

RESUMO

Atualmente, o Brasil encontra-se em um cenario pandémico devido ao virus
conhecido como SARS - CoV - 2, preocupante nao s6 para toda populacdo, mas para
0 sistema de saude do pais. A Atencdo Domiciliar entra nesse cenario como uma
alternativa de continuidade do cuidado aos pacientes pés-covid-19 que apresentam
consequéncias cronicas ou sequelas que podem ser reabilitadas no domicilio.
Identificar, com base na literatura cientifica nacional, o principal papel do home care
diante da desospitalizacdo dos pacientes no cenario de pandemia. Trata-se de uma
pesquisa integrativa da literatura, que seguiu uma sucessao de seis etapas bem
definidas, tendo como base de dados o Google académico e a Biblioteca Virtual de
Saude, no tempo delimitado de treze anos. Onde foram selecionados 13 artigos que
se enquadraram com a tematica proposta. Os resultados revelam potencialidades da
Atencdo Domiciliar no contexto de pandemia para o paciente, a familia e o sistema
de salude. Evidenciou-se que a desospitalizacdo para o domicilio € posta como
solugcédo para a abordagem de pacientes evitando a sobrecarga dos sistemas de
saude e descompensacdo de doencas crbnicas, desde que realizada de forma
segura e com integralidade do cuidado fornecido. Foi possivel observar diante dessa
revisao literaria os principais aspectos do atendimento domiciliar na desospitalizacéao
dos pacientes, tendo como periodo principal o cenario de pandemia.

Descritores: Home Care; Pandemia COVID 19; Desospitalizacdo; Assisténcia
Domiciliar.

ABSTRACT

Currently, Brazil is in a pandemic scenario due to the virus known as SARS - CoV -
2, which is worrying not only for the entire population, but for the country's health
system. Home Care enters this scenario as an alternative for continuity of care for
post-covid-19 patients who have chronic consequences or sequelae that can be
rehabilitated at home. Objective: To identify, based on the national scientific
literature, the main role of home care in the face of the dehospitalization of patients in
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the pandemic scenario. Methodology: This is an integrative literature search, which
followed a succession of six well-defined steps, using Google academicand the Virtual
Health Library as a database, within a period of ten years. Where 13 articles were
selected that fit the proposed theme. Results: The results reveal the potential of
Home Care in the context of a pandemic for the patient, the family and the health
system. It was evidenced that de-hospitalization to the residence is put as a solution
for approaching patients, avoiding the overload of health systems and
decompensation of chronic diseases, as long as it is performed safely and with
comprehensive care provided. Final considerations: It was possible to observe,
considering of this literary review, the main aspects of home care in the
dehospitalization of patients, with the pandemic scenario as the main period.

Descriptors: Home Care; Pandemic COVID 19; Dehospitalizatio; Home Care.

1INTRODUCAO

Nos ultimos anos, modificacbes demograficas e de saude tornaram o
envelhecimento populacional um fenémeno mundial, atingindo paises desenvolvidos
e em desenvolvimento, como € o caso do Brasil. O envelhecimento da populacéo é
descrito como um dos principais fatores responsaveis pelo desenvolvimento das
praticas de cuidado em saude no domicilio. Junto a ele o aumento das doencas
cronico-degenerativas e suas complicacdes, acidentes automobilisticos e violéncias
(causas externas). A medida que a populacéo envelhece e ha aumento da carga de
doencas crbnico-degenerativas, aumenta também o numero de pessoas que
necessitam de cuidados continuados e mais intensivos (MARINHO et al.,, 2013;
MENDES, 2001; NOGUEIRA, 2003).

O crescimento tecnolégico trouxe um aumento no custo da saude, dificultando
e encarecendo 0 acesso a rede privada e sobrecarregando o setor publico. Assim
sendo, ambos 0s setores comecam a buscar alternativas de gestdo para atender
seus usuarios e inicia o aparecimento da assisténcia domiciliar (SARMENTO, 2005).

Diante de um contexto de social, politico e econémico da saude no Brasil, se
faz necessario abordar estratégias de otimizacéo de servigos e custos, bem como de
uma assisténcia mais integrativa e qualificada a familia e ao paciente. Tendo como
dois modelos de internacdo existentes, o domiciliar e o hospitalar, sendo este
segundo o maior protagonista em super lotacdes e caréncia de leitos, a internacao
domiciliar surge em funcao das diversas altera¢cdes que a sociedade brasileira sofreu
no decorrer dos anos como um modelo para o desenvolvimento de mudancgas sociais

e no sistema de saude.
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A internacdo domiciliar (ID) € a mais especifica modalidade da atencédo
domiciliar a saude, envolvendo a presenca continua de profissionais no domicilio e o
uso de equipamentos e materiais. Ela € uma forma de operacionalizar o atendimento
domiciliar, assim como utiliza a visita domiciliar como estratégia de realizagdo desta
atividade. A ID é uma atividade continuada, com oferta de tecnologia e de recursos
humanos, equipamentos, materiais e medicamentos, para pacientes em estados
mais complexos, que demandam assisténcia semelhante a oferecida em ambiente
hospitalar (LACERDA et al., 2006; RIBEIRO, 2004).

O Sistema de Atencdo Domiciliar objetiva a reducdo da demanda por
atendimento hospitalar; reducdo do periodo de permanéncia de usuarios internados;
humanizacéo da atencédo a saude com a ampliacdo da autonomia dos usuarios; e a

desinstitucionalizacdo e a otimizacao dos recursos financeiros e estruturais da
Rede de Atencdo a Saude. A atual portaria que regulamenta a atencdo domiciliar
€ a Portaria N° 825, de 25 de abril de 2016 (BRASIL, 2016).

A superlotacdo constitui um fenbmeno contemporaneo que esta presente nas
diversas partes do mundo, onde suas causas e consequéncias ocasionam
forte impacto sobre a gestdo clinica e a qualidade do atendimento. Seu
acontecimento ocasiona retardo no atendimento ao paciente, o que pode elevar o
risco de mortalidade. Sendo assim, ela representa uma ameaca aos direitos
humanos da populacdo, pois os usuarios aguardam atendimento em situacdes
criticas, como macas e cadeiras nos corredores de prontos-socorros, sem nenhuma
perspectiva de atendimento (SA, 2014).

Em 2019, o advento da pandemia pela COVID-19 determinou um demasiado
aumento de internacdes em UTI em razdo de pacientes com severos sintomas
respiratorios devido a infeccéo pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2), demandando
incremento na oferta de leitos para casos criticos e uma necessidade urgente em
razdo de unidades de tratamento intensivo superlotadas. Em 11 de marco de 2020, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou o novo Coronavirus como
pandemia. Isso acarretou em UTI superlotadas, oferta insuficiente de equipamentos
de assisténcia ventilatoria, jornadas de trabalho exaustivas, insuficiéncia ou falta de
equipamentos de protecdo individual que pdéem em risco a seguranca dos
profissionais de saude, necessidade de adequacdo das rotinas de servico e
implantacdo de protocolos, que requerem treinamentos especificos (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2020).
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Segundo dados da Fiocruz, em margo de 2021 existiram estados brasileiros
com taxa de lotacdo de Unidades de Terapia Intensivas (UTI) em estado critico, em
atée 106% de ocupacéo, levando em consideracao leitos de UTI COVID-19 para
adultos, tais estatisticas nacionais levam a busca de solu¢des e estratégias para
migrar o atendimento para hospitais extraordinarios, e a migracdo de pacientes mais
estaveis para a ID, ao cumprir os requisitos do quadro clinico, e realizar continuidade
do tratamento como antibioticoterapia, tratamentos de lesdes adquiridas na

internagdo, fisioterapia, oxigenoterapia e demais cuidados.

E fato notorio que a Internacdo Domiciliar se apresenta como importante
estratégia de solucdo ao sistema de saude publico e privado, fornecendo beneficios
tanto para a continuidade de cuidados de baixa e média complexidade quanto para
cuidados intensivos de altas complexidades, favorecendo a diminuicdo da
superlotacdo de leitos tanto em clinica médica quanto para Unidades de Terapia
Intensivas, tendo como principal caracteristica o cuidado integral ao individuo,
buscando também a diminuigcdo de custos e de indicativos de infeccdo hospitalares.

Assim, o objetivo do presente estudo é identificar, com base na literatura
cientifica nacional, o principal papel do home care diante da desospitalizacdo dos
pacientes, buscando uma integracéo de estudos e reunir os resultados de pesquisas

sobre o tema de maneira sistematica e ordenada.

2 METODO

O presente estudo foi realizado mediante o método da Revisdo Integrativa da
Literatura, para viabilizar a construcao tedrico-metodoldgica deste estudo. Segundo
Roman (1998), a revisao integrativa de pesquisa € um método que tem a finalidade
de sintetizar resultados obtidos em pesquisas sobre um delimitado tema ou questéo,
de maneira sistematica e ordenada, com o objetivo de contribuir para o
conhecimento desse tema ou questao.

A revisdo integrativa tem o potencial de construir conhecimento em
enfermagem, produzindo, um saber fundamentado e uniforme para os enfermeiros
realizarem uma pratica clinica de qualidade. Além disso, pode reduzir alguns
obstaculos da utilizacdo do conhecimento cientifico, tornando os resultados de
pesquisas mais acessiveis, uma vez que em um Unico estudo o leitor tem acesso a

diversas pesquisas realizadas, ou seja, o0 método permite agilidade na divulgacédo do
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conhecimento (WHITTEMORE; KNAFL, 2005).

O processo de revisdo integrativa deve seguir uma sucesséo de etapas bem
definidas. De acordo com os autores Botelho, Cunha e Macedo (2011), esses
estudos sao divididos em etapas, as quais estdo descritas a seguir conforme as
caracteristicas deste estudo:

12 Etapa: identificacdo do tema e selecdo da questdo de pesquisa e buscar a
definicdo dos descritores ou palavras-chave. Desta forma, levantou-se a seguinte
pergunta norteadora: “como a literatura aborda a importancia da atencao domiciliar na
desospitalizacdo dos pacientes no cenario de saude de pandemia?”’. As palavras-
chave definidas foram: Home Care, Pandemia, COVID 19, Desospitalizacdo,

Assisténcia Domiciliar.

22 Etapa: estabelecimento de critérios de inclusédo e exclusédo. Os critérios de
inclusédo foram estabelecidos: apenas publicacbes completas disponiveis na integra,
gratuitos, no idioma portugués que abordavam no titulo ou no resumo a temética
investigada. Todos associados nas bases de dados, disponiveis no Google
académico e na Biblioteca Virtual de Saude, no tempo delimitado de treze anos, ou
seja, de 2009 a 2022.

32 Etapa: Identificacdo dos estudos pré-selecionados e selecionados. Para a
identificacdo dos estudos, realiza-se a leitura criteriosa dos titulos, resumos e
palavras-chave de todas as publicacbes completas localizadas pela estratégia de
busca, para posteriormente verificar sua adequacédo aos critérios de inclusdo do
estudo. Sendo assim, foi realizada uma leitura prévia dos titulos e resumos dos
artigos, sendo posteriormente realizado a leitura completa dos materiais que
compuseram a amostra da presente pesquisa, e foram elegiveis 13 (treze) estudos
gue responderam a questdo norteadora e atendiam aos critérios de inclusao.

4° Etapa: Catalogalizacdo dos estudos selecionados: uso de matriz de
sintese e analise critica dos estudos selecionados;

52 Etapa: Analise e interpretacdo dos resultados;

62 Etapa: Apresentacdo da revisdo/ sintese do conhecimento. Essa ultima
etapa consiste na elaboracdo do documento que contempla a descricéo de todas as
fases percorridas pelo pesquisador, de forma criteriosa, e apresenta os principais
resultados obtidos apresentados a seguir.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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As referéncias selecionadas e analisadas neste estudo abrangem um total de

treze (13) publicacdes no periodo de 2009 a 2022. Diante das leituras realizadas,

foram apresentados os objetivos gerais de cada um dos artigos pesquisados a fim

de apontar as contribuicbes que os estudos agregam ao tema proposto. Sendo

assim, no Quadro 1 é exposta as caracteristicas dos artigos selecionados para a

inclusao neste estudo.

Quadro 1: Caracterizacdo dos estudos que compuseram a amostra da pesquisa

N°| AUTOR | ANO TEMA TIPO DE ESTUDO OBJETIVO
A Descrever a importancia
Hospitalizacdo da hospitalizacao
1 | Azevedo | 2020 | Domiciliaria na Artigo de domiciliaria como parte da
Pandemia Perspectiva solucéo de
COVID-19. resposta do sistema de
saude na pandemia
COVID-19.
A atencéao Estudo do tipo Apresent_ar a relevén_ci_a_l
domiciliar na | documental, do atendimento domiciliar
2 | Sousa 2018 desospitalizag | prospectivo e NO processo d?
ao de descritivo, com desosp_ltallzagao
pacientes de pamentes_lnterr)ac_ios
em um Hospital Pablico de
Urgéncias.
abordagem
guantiqualitativa.
A Importancia assistenci domiciiar no
3 Loretta 2009 ggrﬁiﬁ;is;f ggla Estudo cenério atual da
atual cenario | Pibliografico saude e seus be,n_ef|C|os
da satide aos pacientes, familias e
operadoras de saude.
Atuagao_do Revisao . ~
enferrpelro na integrativa da Anallls_ar a producéo
Andrade atencao literatura .| cientifica acerca da
4 2017 S por meio ~ .
et al. dom|C|I|a_1r.~ de consulta as atuagfilo do epfgrmelro na
umarevisao | ocas de dados ate,ngao domiciliar em
|_ntegrat|va da LILACS, BDENF, saude.
literatura. IBECS e
MEDLINE.




DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1

VOL. |
Recomenda¢d| Recomendacgdes Ag;:;sbe“ri'ézrdgz de
Savassi et ©s para a conjurltas do GT Euidados no domicilio
5 al 2020 Atenga_\(_) Atencao Domiciliar pelas equipes de Atencio
: Domiciliar em | SBMFC e da o .
periodo de ABRASAD para Primaria a Sal.Jde (APS) e
pandemia por | periodo de de AD € 0s cuidados
COVID-19. pandemia. necessarios que estas
equipes devem ter ao
realizar
seu trabalho.
Apresentar ao leitor a
Implementaca | A pesquisa é forma com que o HMAPA
o do servico | quantitativa de implementou o servigo de
Borges de atencéo natureza aplicada | atendimento domiciliar
6 Filho e 2021 | domiciliar no | com objetivo para se adaptar as
Medeiros hospital militar | descritivo usando | Normas sobre Atencao
de érea de procedimentos Domiciliar no a&mbito do
Porto alegre. | documentais. Exército Brasileiro, e
apresentar os beneficios
desta acdo aos gestores
do Sistema
de Saude do Exército.
Um Breve Apresentar o
Relato da funcionamento da AD e
7| Bressane | 2021 | Atencdo Relato de em como o servigo pode
Domiciliar em | experiéncia se tornar uma porta de
Manaus-AM saida da Rede de
Urgéncia e Emergéncia.
Avaliacdo da Trata-se de um
implementaca estudo quallt.atlvo, _ _ )
o dos gue tangencia o | Avaliar a implementacao
_ programas de campo ~da dos Programqs_de
8 Neri 2020 atencao avall_a(;ao de_ Atencéao Domiciliar (PAD)
Domiciliar nos politicas publicas, | nos r_lospitais estagjqa_is
hospitais ter)c!o pressuposto| localizado no municipio de
estaduais teorico- o Fortaleza.
localizados me,t (_)dolog|co a
em Fortaleza- | 2nalise narrativa
CE. para construgao
dos resultados.
Os desafios | Trata-se de um Identificar
da gestéo dos | estudo os fatores que impactam a
9 Ferreira | 2021 | servicos de exploratério, com | gestao dos servicos de
home care abordagem home
frente a crise | qualitativa. care no cenario da
pandémica. pandemia causada pelo
SARS-CoV-2.
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Desospitalizac A_nalisa}r as evidéncias
40 para o disponiveis sobre o
Vasconcel cuidado Avaliagao processo da
10 1osetal | 2015 | o econdmica em desospitalizacso para
impactos' saude. cuidado d_omiciliarez _
o avaliar o impacto clinico e
clinico e . .
econdmico da econdmico dos pacientes
linezolida. tratados com
linezolida.
A Estudo descritivo
desospitalizac e _e_xploratono, Analisar 0 processo de
_ 50 em um utilizando a desospitalizagdo em um
11| Silva, 2017 | hospital abordagem hospital publico geral de
Sena e Ubﬁco ergl | Qualitativa, com Minas Gerais na
Castro 3 e Min ag orientagéo tedrico-| perspectiva dos diretores,
Gerais: m_etgc_lolégica da | dos profis_s!onais de saude
desafios e dialética. e dos familiares.
possibilidades.
Atencao
domiciliar na Analisar a Atencgao
estruturagdo | Trata-se de um Domiciliar como
12| Brito et al.| 2013 | da rede de estudo de casos | dispositivo para o
atencado a multiplos de fortalecimento da
saude: natureza integralidade do cuidado
trilhando os qualitativa. no contexto da Rede de
caminhos da Atencdo a Saude.
integralidade
Cuidado Caracteriza-se por
paliativo ser um ensaio Apresentar a experiéncia
domiciliar de | tedrico reflexivo | de profissionais da saude
. pacientes com| em busca da ao cuidarem de pessoas
13 Viegas et | 5054 | condicdes compreensdo da | com condicées
al. crénicas realidade, em que | crbnicas em cuidados
durante a 0s pesquisadores | paliativos no domicilio
pandemia destacam durante a pandemia do
Coronavirus | aspectos Coronavirus 2019.
2019. subjetivos do
objeto
a ser investigado.

Fonte: Elaboracgéo prépria, 2022.

Diante do Quadro 1, percebe-se como os conceitos de Atendimento Domiciliar

e Desospitalizagdo se encontram constantemente em conjunto com 0 objetivo da

melhora e continuidade do cuidado ao paciente, tendo um papel ainda mais

marcante e em muitos casos abordado como uma solucdo para melhoria da

assisténcia e diminuicdo da superlotacdo de hospitais e unidades de atendimento

referéncias para o tratamento e reabilitacdo de pacientes portadores e com sequelas
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do COVID-19.

Como a COVID-19 é uma doenca nova, as previsdbes sobre as suas
consequéncias a curto e longo prazo para 0s pacientes que apresentam a doenca
grave e precisam de internacdo na UTI se baseiam nos conhecimentos adquiridos
com a populagéo geral submetida a terapia intensiva, particularmente pacientes com
SDRA. A ventilacdo mecanica, associada a sedacdo e/ou paralisia, bem como
repouso e imobilizacdo potencialmente prolongados no leito, podem ter muitos
efeitos musculoesqueléticos prejudiciais, incluindo reducao da forca muscular e da
funcdo fisica (PARRY et al.,, 2015). Outros efeitos podem incluir deficiéncias na
funcdo respiratéria, estado cognitivo, degluticdo e comunicacdo, podendo ainda
ocorrer confusdo mental (delirium). A longo prazo, os aspectos multifacetados da
sindrome pds-terapia intensiva, que podem persistir por muitos meses ou anos apos
a alta hospitalar, também podem se manifestar como uma menor capacidade de fazer
exercicio, menor independéncia nas atividades da vida diaria e menor qualidade de
vida relacionada a saude (HOPKINS et al., 2017).

Um dos autores aponta o Atendimento Domiciliar como um dispositivo
organizacional e assistencial propicio a efetivacdo de novos modos de producédo de
cuidado e de intervencdo em diferentes pontos da rede de atencdo a saude,
pressupondo um cuidado centrado no usuario e em suas necessidades. De acordo
com a atual politica de saude brasileira, a atencao domiciliar integra acdes destinadas
ao individuo no seu domicilio, objetivando a humanizacdo do cuidado, a
desospitalizacdo, a minimizagdo dos riscos de infeccdo hospitalar mediante a
reducdo do tempo de internacdo, quando necessario. (BRASIL, 2020; BRITO et al.,
2013).

A préatica da assisténcia domiciliar tem acompanhado a evolu¢cdo do
conhecimento cientifico, as tecnologias disponiveis e as mudancas socioecondmicas
dos diferentes paises. O processo de industrializacdo aliado as descobertas
cientificas teve repercussdes diretas sobre o local e a forma de prestacdo dos
cuidados aos individuos doentes, destacando os hospitais como locais de alta
densidade tecnoldgica e escolha preferencial para os cuidados curativos. Entretanto,
0 crescente custo das praticas meédicas, a mudanca no perfil de morbidade e
mortalidade e o envelhecimento populacional tém resgatado e valorizado o espaco
domiciliar como ambiente terapéutico, numa perspectiva de humanizacdo das
praticas de saude. (OLIVEIRA et al.,2012; NERI, 2020).
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Diante de um cenario marcado pelos crescentes casos de pessoas em
condicBes crbnicas nado transmissiveis e 0 aumento da necessidade de cuidados
paliativos e atendimento domiciliar, em 2020, o mundo se depara com uma
pandemia em decorréncia de uma doenca viral de alta transmissibilidade, intitulada
Coronavirus 2019. Em 20 de marco de 2020, no Brasil, foi anunciado que a
transmissdo da doenca se tornava comunitaria em todos os entes da federacéo.
Desde entdo, tem-se observado o aumento de casos em larga escala, o que exige
estratégias para seu controle, e também, para que o sistema de salde possa
atender as pessoas que necessitam de cuidados mais intensivos. (BRASIL, 2020;
VIEGAS et al, 2020).

Partindo da eminente necessidade por leitos para internacdo de pacientes
convalescente de Covid-19, muitos hospitais tiveram sua rotina e recursos mudados
a fim de oferecer suporte para esta populagdo, considerando que muitos
profissionais foram expostos ao virus impactando diretamente na assisténcia a
saude (STERZO et al, 2020).

A desospitalizagdo é entendida como a retirada precoce do paciente do
ambiente hospitalar. Essa retirada precisa ser feita de forma segura e sistematica,
atentando-se para a complexidade e grau de dependéncia do paciente, e incluindo a
participacdo da familia em todas as etapas (CARVALHO et al., 2019) (FERREIRA,
2021).

Aliada a necessidade de humanizar o cuidado em salde, se promove a
atencdo domiciliar a condicdo de interessante opc¢ao racionalizadora, ao reduzir
custos por meio da substituicdo ou abreviacdo da internacdo hospitalar; e, também,
a novas formas de cuidar que induzem a reorientacdo do modelo tecnoassistencial.
Portanto, ha que se considerar a poténcia deste cuidar em domicilio também numa
situacdo de calamidade de salde, onde o sistema pode chegar a situacdes de
colapso, pois estdo sujeitos a sobrecarga e superlotagdo, trabalhando com
capacidade maxima e necessitando de leitos para pacientes nesta condicao.
(SAVASSI et al, 2020).

A AD é percebida como um esforco de mudanca na organizacdo dos servigos
de saude, buscando superar o modelo assistencial centrado em cuidados
hospitalares, embora estes sejam imprescindiveis em situa¢cdes especificas. (BRITO
et al, 2013).

Em relacdo a COVID-19, a AD se apresenta como opc¢ao especialmente eficaz
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para trés dos objetivos estratégicos do SUS na resposta a pandemia: A) para
interromper a transmissao de humano para humano, ao manter pessoas em casa; B)
identificar, isolar e cuidar dos pacientes infectados precocemente, inclusive
fornecendo atendimento diferenciado; C) disponibilizagcéo de leitos hospitalares via
desospitalizacao agil de pacientes estabilizados, tanto COVID-19 quanto ndo COVID-
19, com a continuidade deste cuidado no domicilio. E possivel realizar alta
responsavel, avaliando a condicdo clinica do paciente e possibilidade de
continuidade de cuidado por equipe multidisciplinar. (SAVASSI et al, 2020).

Uma das maiores colaboracdes dos servicos de AD para este momento de
pandemia e potencial colapso da rede de atencdo a saude, € seu papel de liberar
leitos hospitalares com pessoas ja estabilizadas, sendo ou néo portadores de
COVID-19, para continuidade imediata do tratamento em domicilio. (SHEPPERD et
al., 2016) (SAVASSI et al, 2020).

A assisténcia domiciliar criou possibilidade da gestdo ativa de leitos
hospitalares uma vez que otimiza a ocupacédo de casos agudos de alta rotatividade,
mais elegiveis as complexidades hospitalares. Oportunizou também a gestédo ativa
de recursos humanos em que a mao de obra hospitalar ultra especializada estivesse
focada a realizar procedimentos altamente complexos e essencialmente hospitalares,
por exemplo cirurgias. Por fim, criar o braco assistencial de atendimento domiciliar
permitiu liberar mais leitos hospitalares sem que fosse necessario construir mais
hospitais, permitiu maior controle sobre os recursos diagndsticos e terapéuticos e
permitiu o aumento da complexidade assistencial dos hospitais. (BORGES FILHO e
MEDEIRQOS, 2021).

Diante desse cenéario, o modelo de AD surge como a possibilidade de
potencializar solucBes e respostas que atendam as demandas da populacdo, que
possa ser reconhecida como componente importante da Rede, estar integrada e
melhor articulada aos diversos servigos para que possa desempenhar seu papel
como porta de saida da Rede de Urgéncia e Emergéncia, com vistas a promoc¢ao do
cuidado na sua integralidade, focado na pessoa e no cuidado humanizado, devendo
ser ampliada no &mbito do sistema publico de saude. (BRESSANE, 2021).

No caso dos pacientes com Covid-19 o cuidado envolve o fornecimento de
oxigénio, medicacles, orientacbes ao cuidador do paciente, especialmente no que
se trata de fisioterapia para a recuperacao da forma plena dos pulmdes e muito mais.

Portanto, pacientes em desmame de oxigénio e que ja ndo necessitam de uma
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estrutura hospitalar para se recuperar, seguem sendo tratados no conforto de seu
lar. Em paralelo, aquele leito que estava sendo ocupado, fica vago para outro
paciente mais critico e que necessita do amparo hospitalar (PORTAL HOSPITAIS
BRASIL, 2021).

O autor Azevedo (2021) destaca que, das varias experiéncias conhecidas de
internacdo domiciliar, em paises diferentes e com grupos diferentes de doentes,
pode-se genericamente considerar a AD uma alternativa valida por permitir:

« Controlar a doenca de forma personalizada no ambiente do doente;

« Reduzir custos pelo melhor controle da doenca e pelo menor periodo
efetivo de acompanhamento médico e de enfermagem necessarios;
» Reforcar a humanizacdo da Medicina com enfoque na comunicacao

meédico-doente;
» Melhorar a articulacdo com o médico assistente;

» Melhorar a qualidade do sono dos doentes e estar associado a menor
tempo de imobilizacéo;

» Melhorar a satisfagdo dos doentes e cuidadores em relacéo ao sistema de
saude, pela melhor percepc¢éo da doenca pela familia e pelo maior conforto do
doente;

» Reduzir o numero de infe¢cdes hospitalares e complicactes;
» Reduzir o tempo de internamento.

No entanto, para que a alta hospitalar e transicdo do paciente do hospital para
a residéncia ocorram de forma segura, e dentro do que foi programado pelas
equipes, é essencial que o planejamento ocorra de forma sistematica. Quanto mais
complexo for o paciente para a alta, maior sera a necessidade de planejamento da
equipe, sendo que médico acaba sendo o principal player do processo, visto que € a
partir da solicitacdo médica que todo o desfecho do caso ocorre (NEAD, 2017;
FERREIRA 2021).

Para a desospitalizacdo, leva-se em consideracdo alguns critérios para
elegibilidade do paciente, sendo eles: estabilidade clinica; treinamento do paciente e
cuidador para as novas condi¢des ou limitacdes provisorias ou permanentes; término
de medicamentos injetaveis; realizacdo de curativos complexos; necessidade de

aparelhos de suporte a vida; monitoramento de pacientes crdnicos; processos
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infecciosos prolongados ou redicivantes; e cuidados paliativos (NEAD, 2017;
FERREIRA 2021).

Para facilitar a leitura dos critérios e complexidade, a partir do ano 2000, foram
criados quadros. Primeiramente, foi criado o quadro ABEMID, desenvolvida pela
Associacdo Brasileira de Medicina Domiciliar, que definia complexidade.
Posteriormente, foi criado o quadro NEAD, desenvolvida pelo Nucleo Nacional das
Empresas de Assisténcia Domiciliar, que define o tempo necessario de assisténcia
de enfermagem (DAL BEN & GAIDIZNSKI, 2006; FERREIRA 2021).

O momento que estamos vivenciando, com a pandemia pelo SARS-Cov-2,
agente etiolégico da COVID-19, tem causado grandes impactos também para as
empresas de home care, com a necessidade de criacdo de novas estratégias para
atendimento da demanda. Com isso, a gestdo de servigos precisou rever processos
e tracar novas metas. A literatura refere que os profissionais de salde durante a
pandemia estdo buscando desenvolver novas formas de atendimentos domiciliares
(ANAHP, 2020; FERREIRA 2021).

Esta pandemia tem imposto uma profunda reestruturacdo mundial dos
modelos societarios vigentes, modificando valores sociais, relagdes econ6micas e
organizacfes de trabalho em geral, dentre tantas mais. No que tange a saude
coletiva, especialmente quanto ao nosso foco — a atencdo domiciliar — certamente
novas maneiras de atuacéo e organizacao serao necessarias. (SAVASSI, 2020).

AD é especialmente importante como solucéo para a abordagem de pacientes
das chamadas segunda onda de sobrecarga dos sistemas de salde - acesso para
condi¢cbes agudas relevantes - e terceira onda - de descompensacao de doencas
cronicas. Tais desafios aparecem de forma simultanea na Atencdo Primaria,
trazendo o desafio da organizacdo do servico lancando mao de telessaude e

cuidados domiciliares de forma racional (SAVASSI, 2020).

4CONSIDERACOES FINAIS

Diante da literatura selecionada para o estudo, foi possivel identificar
assuntos cruciais referentes ao Atendimento Domiciliar (AD) e todos os aspectos
gue envolvem seu funcionamento, bem como a abordagem e conhecimento
necessario para compreender e correlacionar a desospitalizacdo com o AD, no

momento de necessidade de novas solu¢cdes organizacionais e econdmicas dos
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servicos de saude em meio a pandemia do novo coronavirus. Frente ao exposto,
observou-se por meio desta revisdo literaria a importancia dessa modalidade de
atendimento antes, durante e apo0s a pandemia COVID-19, o atendimento domiciliar
€ parte da solucdo global do sistema de saude, expandindo o hospital para a
comunidade e constituindo um modelo de internamento e continuidade do cuidado
gue permite atingir a eficiéncia sem prejuizo da seguranca do paciente. Torna-se
evidente os beneficios da AD para o individuo, a familia, o sistema de saude, a
economia, a contencdo de doencgas transmissiveis e o cuidado holistico a pacientes
portadores de doencgas cronicas e sequelas de doencas que comprometem fungdes

fisicas e necessitam de reabilitacdo, como o Covid-19.
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PAPEL DO ENFERMEIRO NA SAUDE BUCAL DURANTE AS CONSULTAS DE
PRE-NATAL: revisdo integrativa da literatura

ROLE OF NURSES IN ORAL HEALTH DURING PRENATAL CONSULTATIONS:
integrative literature review

SILVA, Erica Lopes da*
VIANA, Suely Aragéo Azevedo?

RESUMO

O periodo gestacional causa grandes transformacfes no corpo da mulher de modo
sistémico, causadas por disturbios hormonais e emocionais, afetando diretamente as
praticas de higiene bucal, consequentemente o aparecimento de caries e doencas
periodontais, requerendo uma atencdo maior na assisténcia prestada pelo
enfermeiro durante o pré-natal. Tivemos como objetivo investigar na literatura
cientifica, sobre o papel do enfermeiro no controle da saude bucal da gestante
durante as consultas de pré-natal, abordando a percepcdo dos enfermeiros a
respeito da tematica e identificando as acbes e intervencdes que podem ser
implementadas por estes profissionais. Esta pesquisa tratou-se de uma revisao
integrativa da literatura cientifica, de carater qualitativo. Foi realizada busca nas
bases de dados eletrdnicas: Biblioteca Eletrénica Cientifica Online (SCIELO) e
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) publicados entre 2017 e 2022, pais de origem
Brasil. A partir da andlise e discussdo dos dados observamos que as principais
estratégias tracadas pelos autores foram: proporcionar informacdes de qualidade a
fim de facilitar a acessibilidade das gestantes aos servi¢os de saude bucal prestados
no periodo do pré-natal, promovendo a prevencdo através da conscientizacao;
engajamento da equipe multiprofissional de forma a facilitar a dinamica do processo
do cuidado; e investimento na capacitacdo dos profissionais para a identificacdo de
possiveis problemas que venham afetar a gestacéo devido a existéncia de doencas
bucais. Dentre os diversos papeis do enfermeiro destacou-se o de educador em
saude, que tem como instrumento o dialogo e espacos para exposicdo de
conhecimentos e pensamentos, de modo que consiga incentivar as pessoas a
transformac@o e modificagdo de hébitos de vida por meio de sua ciéncia e sua
pratica de cuidado.

Descritores: Pré-Natal; Saude Bucal; Enfermeiro; Educacdo em Saude.
ABSTRACT

The gestational period causes major changes in the woman's body in a systemic
way, caused by hormonal and emotional disorders, directly affecting oral hygiene
practices, consequently the appearance of caries and periodontal diseases, requiring
greater attention in the care provided by nurses during prenatal care. -Christmas. We
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aimed to investigate the scientific literature on the role of nurses in controlling the oral
health of pregnant women during prenatal consultations, addressing the nurses'
perception on the subject and identifying the actions and interventions that can be
implemented by these professionals. . This research was an integrative review of the
scientific literature, of a qualitative nature. A search was carried out in the electronic
databases: Online Scientific Electronic Library (SCIELO) and Virtual Health Library
(BVS) published between 2017 and 2022, country of origin Brazil. From the analysis
and discussion of the data, we observed that the main strategies outlined by the
authors were: providing quality information in order to facilitate the accessibility of
pregnant women to oral health services provided during the prenatal period,
promoting prevention through awareness; engagement of the multidisciplinary team
in order to facilitate the dynamics of the care process; and investment in the training
of professionals to identify possible problems that may affect pregnancy due to the
existence of oral diseases. Among the various roles of nurses, the role of health
educator stands out, whose instrument is dialogue and spaces for exposing
knowledge and thoughts, so that they can encourage people to transform and modify
life habits through their science. and their care practice.

Descriptors: Prenatal; Oral Health; Nurse; Health education.
1 INTRODUCAO

Segundo Barbieri et al. (2018), os principais fatores que causam maleficios a
saude bucal sdo: a vulnerabilidade socioeconémica como a ma distribuicdo de
renda, desemprego, baixa escolaridade e deficiéncia na assisténcia prestada pelos
servigos odontologicos.

O periodo gestacional causa grandes transformagdes no corpo da mulher de
modo sistémico, causadas por disturbios hormonais e emocionais, afetando
diretamente as praticas de higiene bucal, consequentemente o aparecimento de
caries e doencas periodontais, requerendo uma atencdo maior na assisténcia
prestada pelo enfermeiro durante o pré-natal (ALEIXO et al., 2016).

Segundo um estudo realizado por Maragno et al. (2019) com profissionais de
saude, sendo a maioria enfermeiros, em um Municipio da regido Carbonifera de
Santa Catarina em 2019, mostrou que a maioria dos entrevistados néo realizavam
gualquer tipo de avaliagdo bucal em gestantes por ndo se sentirem capazes ou por
acreditarem que apenas o cirurgido-dentista é responsavel por esta avaliacao.

E importante a qualificacdo dos profissionais de salide para gque possam
ofertar uma assisténcia pré-natal eficiente, uma vez que autores explicam que existe
a possibilidade de parto prematuro por disseminagdo de microrganismos que podem
causar o0 aumento de mediadores inflamatérios no organismo, apresentando riscos

para a placenta fetal. A acao integrada destes profissionais contribui para a reducéo
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da mortalidade materna e fetal através da identificacdo dos problemas bucais,
intervencdes e a conscientizacao das gestantes (MARAGNO et al., 2019).

Em um estudo da percepcdo de enfermeiros da Estratégia de Saude da
Familia (ESF) sobre saude bucal, os profissionais apontaram a educacéo
permanente como a fonte para orientacdo a respeito da tematica, pois seus
conhecimentos em relacdo a avaliacdo bucal em gestantes eram incertos,
necessitando de investimentos que ampliem a capacitacdo ndo apenas dos
enfermeiros, mas de toda equipe envolvida na assisténcia pré-natal (VENANCIO et
al., 2011).

Diante do exposto, esta pesquisa parte da seguinte questdo norteadora: Qual
o papel do enfermeiro na orientacdo para o cuidado da saude bucal em gestantes
durante as consultas de pré-natal no Brasil conforme a literatura cientifica?

O objetivo da presente pesquisa € a investigar na literatura cientifica, sobre o
papel do enfermeiro no controle da saude bucal da gestante durante as consultas de
pré-natal, abordando a percepcdo dos enfermeiros a respeito da tematica e
identificando as acdes e intervencdes que podem ser implementadas por estes
profissionais.

A necessidade da pesquisa relacionada a este tema, se da pela deficiéncia de
uma assisténcia holistica a gestante durante o pré-natal, objetivando simplificar a
interacdo entre o profissional enfermeiro e a equipe de odontologia, visando a
responsabilizacéo de todos pela qualidade da assisténcia em salde a gestante. Este
estudo contribuiu na identificacdo de algumas alteracdes na saude bucal da gestante
e a necessidade de orientar quanto a importancia de uma boa higiene oral e

motivacdo ao acompanhamento odontolégico no pré-natal.

2 METODO

Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura cientifica, de caréter
gualitativo. Este tipo de revisdo é composto por seis fases em sua elaboracao:
identificacdo do tema e elaboragcdo da questdo de pesquisa, amostragem ou
pesquisa da literatura, coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos,
interpretacdo e discussao dos resultados e apresentacdo da revisdo. A revisédo
integrativa da producao cientifica permite a analise dos dados de forma sequencial,
proporcionando a reunido de informacfes historicas e atuais, fornecendo a

construcdo de evidéncias com embasamento cientifico capaz de construir uma
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fundamentacdo valida para novas implementacdes na assisténcia em saude
(SOUSA et al., 2017). A seguir estao descritas as acdes realizadas em cada etapa:

- Primeira Etapa: Identificacdo do tema e elaboracdo da questdo de
pesquisa

Por se tratar de uma problematica que pode comprometer a qualidade de vida
da gestante e o desenvolvimento do bebé, surgiu a necessidade de pesquisar a
respeito da tematica e seu contexto no territorio brasileiro, principalmente sua
abordagem pela assisténcia publica com foco no profissional enfermeiro.

- Segunda Etapa: Amostragem ou pesquisa da literatura

A pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrénicas: Biblioteca Eletrdnica
Cientifica Online (SCIELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Os estudos foram
selecionados a partir dos seguintes critérios de inclusdo: artigo disponivel na integra,
gratuitos no idioma portugués, publicados entre 2017 e 2022, pais de origem Brasil.
Os critérios de exclusao envolveram os que ndo atendiam ao objetivo da pesquisa,
em duplicidade, monografias, dissertacdes, teses, cartas ao editor e relatos de
casos. Para a busca na literatura foram utilizados os seguintes Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Pré-natal AND Saude Bucal AND Enfermeiro, Saude
Bucal AND Enfermeiro, Pré-natal AND Enfermeiro, Educagdo em Saude AND
Enfermeiro AND Saude Bucal. A busca temética foi norteada por meio da associacao

entre termos DeCS e o operador booleano AND.

Quadro 1- Busca nas fontes eletrénicas. Jodo Pessoa-PB, Brasil.

Associacado de termos DeCs/Fontes eletrénicas SCIELO BVS Total
Pré-natal AND Saude Bucal AND Enfermeiro 0 1 1
Saude Bucal AND Enfermeiro 2 4 6
Pré-natal AND Saude Bucal 3 38 41
Educacdo em Saude AND Enfermeiro AND Saude 0 0 0
Bucal

TOTAL 48

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

- Terceira etapa: Coleta de dados

Para definir os elementos extraidos, foi utilizado um quadro constando os
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seguintes itens: titulo do estudo, local e ano do estudo, delineamento de pesquisa,
concluséo e nivel de evidéncia.

- Quarta etapa: Analise critica dos estudos incluidos

Foi realizada a leitura dos estudos selecionados na presente revisdo e
posteriormente avaliados para identificacdo do papel do enfermeiro na orientagcéo
para o cuidado da saude bucal em gestantes durante o pré-natal no Brasil. Os dados
de cada estudo foram analisados de maneira critica e comparativa.

- Quinta Etapa: Interpretacao e discusséo dos resultados

Os dados foram interpretados com base na andlise e comparagdo dos
resultados apresentados nos estudos selecionados.

- Sexta Etapa: Apresentacao da revisao

A apresentacao dos resultados foi por meio de quadros que proporcionaram
um maior entendimento do tema a partir da clarificacdo do conteudo utilizado e da
organizacéao das reflexdes obtidas, sobre o papel do enfermeiro na orientacdo para o

cuidado da saude bucal em gestantes durante o pré-natal no Brasil.

Figura 1- Diagrama de PRISMA dos estudos inclusos na revisao de literatura.

e A
Registros identificados nas bases de dados eletronicas
Identificacéo SCIELO=5BVS=43
L N=48 y
( )
Registros selecionados por titulo e resumos

x N=5

Selecéo \ )
Registros excluidos por: idioma, indisponibilidade na integra, ou
indissociabilidade com o tema

N=43
Y,
( )

Registros analisados pelo texto completo
N=5
Elegibilidade —
Registros excluidos por ndo atenderem o objetivo da pesquisa

N=0
. J
Inclusio §[ Registros mcl\lllﬂc:_)os na reviséo ]

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.
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A figura acima demonstra a distribuicdo dos estudos encontrados e utilizados

durante a construcdo desta pesquisa.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa foi realizada com base na amostragem de cinco estudos
cientificos identificados nas bases de dados SCIELO e BVS, que se relacionaram
diretamente com o tema envolvendo o papel do enfermeiro no controle da salde
bucal da gestante durante as consultas de pré-natal.

Segue abaixo o quadro que clarifica a abordagem dos estudos selecionados,

suas metodologias e niveis de evidéncia cientifica.

Quadro 2- Sintese dos artigos sobre o papel do enfermeiro no controle da saude bucal da
gestante durante as consultas de pré-natal. Cabedelo, Paraiba, Brasil, 2022.

Artigo Titulo Ano | Delineament Concluséo Nivel de
o] evidénci
a
Al Adequacéo da | 2021 Quantitativo | O estudo concluiu | 3B
assisténcia que as
odontolégica pré- desigualdades
natal: desigualdades contextuais foram
sociais e geogréficas determinantes para
em uma regiao inadequacéo da
metropolitana do assisténcia  bucal
Brasil no pré-natal.
A2 Fatores associados a | 2021 Estudo Estudo concluiu | 3B
atividade  educativa transversal |que o0 numero
em saude bucal na elevado de
assisténcia pré-natal consultas pré-natal,
cobertura dos

servicos de saude
nos moldes da ESF
e condicbes
externas de
moradia adequadas
foram fatores que

se associaram
positivamente  as
atividades
educativas de
saude bucal
durante o pré-natal.
A3 Prevaléncia de | 2021 Estudo O estudo concluiu | 3B
consulta odontolégica transversal | que Fatores
e fatores associados a relacionados a
sua realizacéo escolaridade,
durante o pré-natal: emprego, consultas

estudo transversal de pré-natal e
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com puérperas em atividades
hospitais do Sistema educativas
Unico de  Saulde, aumentaram a
Santa Catarina, 2019 chance da consulta

odontolégica na
gravidez em Santa

Catarina.

A4 Conhecimento dos | 2019 Pesquisa Verificou-se falta de | 3B
médicos e censitaria conhecimento
enfermeiros sobre o Quantitativa | e uma prevaléncia
pré-natal odontolégico Qualitativa de mitos
em um municipio da envolvendo a
regido carbonifera de gestante e a
Santa Catarina consulta

odontolégica, por
parte dos médicos

e

enfermeiros.

A5 Pré-natal 2018 Estudo O estudo deixou | 3B
odontoldgico: transversal | evidente a
assisténcia as necessidade de
gestantes na rede cursos de
publica de atengéo capacitacdo para o
basica em salde atendimento

odontolégico de
gestantes tanto por
parte de cirurgibes
dentistas quanto de
todos 0s
profissionais
envolvidos no pré-
natal, visto que a
gravidez torna a
mulher uma
paciente de risco.
Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

Como mostra o quadro acima, a maior frequéncia de publicac6es foi no ano
de 2021, o que aponta crescimento de interesse pelo tema, ja que é pouco abordado
em publicacdes de anos anteriores.

A gravidez é um periodo de manifestacdes fisiolégicas e emocionais que
necessitam de um acompanhamento pré-natal, tendo como prioridade o acolhimento
a mulher e a disponibilizacdo de servicos que atenda de maneira satisfatéria as
necessidades da gestante e seu bebé (SCHWAB, et al., 2021).

As manifestacdes bucais, podem surgir como sinais e sintomas de inicio de
doencas ou alteragBes sistémicas agindo como meio de alerta. Desta forma, as
condicbes podem se desenvolver pela acdo de microrganismos da propria cavidade

oral. Alteragcdes no habito alimentar facilitam no processo de carie na gravidez,
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juntamente com o aumento dos niveis de progesterona e estrégeno que causam
alteracOes salivares (GONCALVES, et al., 2020).

Alguns estudos mostram a relacdo entre doenca periodontal durante a
gestacdo com a mortalidade perinatal e a causa de bebés nascerem prematuros e
com baixo peso. Embora as doencas bucais, isoladamente, ndo tenham a
capacidade de provocar esses efeitos, geralmente encontram-se conjugadas com
vulnerabilidades socioeconémicas (MARTINELLI, et al., 2020).

As desigualdades socioecondmicas sao determinantes para o aumento dos
problemas em saude, incluindo a saude bucal. H& véarios estudos que investigam a
influéncia dos determinantes sociais em saude na literatura cientifica ha alguns
anos, com o objetivo de compreender a relacdo das doencas e dos habitos orais, de
acordo com suas realidades (ASSIS, BRITO, JUNIOR, 2021).

Na visdo Benedito et al. (2017) entre as fases da vida em que aspectos
sociais e demograficos podem influenciar nas condicdes de saude e induzir,
podemos destacar o pré-natal. As gestantes por reconhecer sua gravidez como uma
fase favoravel para a inclusdo de habitos mais saudaveis se apresentarem
psicologicamente receptivas para adquirir novos conhecimentos, poderdo induzir a
adocao de novas praticas em que beneficios se estendam a toda a familia.

Apoés a andlise critica e comparativa dos artigos cientificos selecionados no
presente estudo, pode-se identificar fatores recorrentes citados pelos autores como
principais estratégias para abordagem da saude bucal de gestantes durante o pré-
natal, tais estratégias visam a melhoria da assisténcia a estas mulheres de forma a

capacitar a equipe multiprofissional para a identificacao e orientagcdo adequada.

Quadro 3- Principais fatores que impactam diretamente na atencéo a saude bucal da
gestante, presentes nos artigos da amostra.

Fatores que impactam diretamente na
A . Percentual
atencdo a saude bucal da gestante Artigos
: o na amostra
identificados nos estudos
Informacéo Al, A2, A3, A4, A5 100%
Equipe Multiprofissional Al, A2, A3, A4, A5, 100%
Capacitacdo Al, A5, 40%

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

Como descrito no quadro acima, as principais estratégias tracadas pelos
autores foram: proporcionar informacdes de qualidade a fim de facilitar a

acessibilidade das gestantes aos servi¢cos de saude bucal prestados no periodo do
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pré-natal, promovendo a prevencdo através da conscientizacdo; engajamento da
equipe multiprofissional de forma a facilitar a dindmica do processo do cuidado; e
investimento na capacitacdo dos profissionais para a identificacdo de possiveis
problemas que venham afetar a gestacao devido a existéncia de doencas bucais.

Segundo Rodrigues et al. (2018), existem diversas barreiras para utilizacao do
servico odontolégico nas unidades de saude, seja pela falta de conhecimento de
toda a equipe a respeito da saude bucal, auséncia de colaboracéo interprofissional e
comunicacgao deficiente, como também mitos culturais e populares que levam a
gestante acreditar que, o0s tratamentos dentarios podem causar danos ao
desenvolvimento de seu bebé.

Em seu estudo, Schwab et al. (2021), destacam que as informacfes mais
abordadas pelos profissionais, a fim de orientar cuidados para saude bucal, é a
manutencdo de uma alimentacdo saudavel e aleitamento materno, em menor
frequéncia é abordado cuidados voltados para a saude bucal da gestante como
aplicacao de fluor, escovacao, higienizacdo bucal e procura pela equipe assim que
constatar alguma anormalidade ou queixa.

A informacdo também entra como um dos problemas centrais na atencédo a
saude bucal de gestantes no estudo de Esposti et al. (2021), onde os autores
constatam que a maioria das mulheres mesmo em consultas de pré-natal, ndo foram
alertadas e orientadas sobre a importancia de receber acompanhamento
odontoldgico durante a gestacdo, e faz associacdo dessa comunicacdo deficiente
com a auséncia de conhecimento por parte dos profissionais a respeito dos riscos de
desenvolvimento de doencas periodontais durante o periodo gestacional.

Maragno et al. (2019) enfatizam que durante a gestacdo a mulher estd mais
aberta a receber informac8es devido sua preocupacdo em manter o bebé saudavel,
momento em que a equipe de saude deve se empenhar para fornecer o maximo de
informacdes e desconstruir mitos populares estabelecendo uma troca importante na
relacdo profissional/paciente.

As consultas médicas, consultas de enfermagem e atividades educativas
prestadas na unidade ou a domicilio, aumentam as chances da realizagdo das
consultas odontologicas, pois a realizagdo do acompanhamento com a equipe
odontologica estd associada a maior qualidade de informagéo sobre saude bucal, o
gue confirma a importancia de maior empenho e apoio multiprofissional durante o
pré-natal na atencéo basica de saude (WAGNER, RESES, BOING, 2021).
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A falta de colaboracéo interprofissional € considerada pelas pesquisas como
uma barreira importante no acesso ao acompanhamento odontolégico durante a
gestacao e impacta diretamente no avanco da diminuicdo de prejuizos a mulher e o
bebé, ocasionados por doencas periodontais. Quando durante uma consulta o
profissional ndo puder sanar as duvidas ou necessidade da gestante, ela deveréa ser
encaminhada para o servi¢o especializado no tratamento de sua queixa, essa atitude
€ imprescindivel para dar acessibilidade aos servicos (REIS, et al.,, 2010;
RODRIGUES, et al., 2018; LIMA, et al., 2019).

Visando a reducdo de complicacdes futuras durante o pré-natal a equipe de
saude deverd priorizar procedimentos preventivos e educacdo em saude, além de
influenciar a mulher a comparecer as suas consultas. Quando a saude bucal da
gestante é colocada como uma importante necessidade de saude por toda equipe,
possibilita que a assisténcia odontologica seja realizada no momento mais adequado
da gestacéo (OLIVEIRA, et al., 2021; ESPOST]I, et al., 2021).

Os profissionais de saude devem assumir suas posicées como educadores
em saude, buscando valorizar a singularidade de cada mulher, desenvolvendo sua
autoconfianca, autonomia e autocuidado, considerando que o pré-natal e o
nascimento sdo momentos Unicos em suas vidas, pois quando uma equipe nao é
sensibilizada para a criacdo de vinculo na relacao profissional/paciente, os riscos de
desisténcia e menor frequéncia as consultas aumentam, além de prejudicar a
confianca em informacdes prestadas pela equipe (ARRAIS, BARBOSA, AMARAL,
2017; SCHWAB, et al., 2021).

Durante o acompanhamento do pré-natal, se faz necessario o envolvimento
da Equipe de Saude Bucal juntamente com outros profissionais no processo de
trabalho, para o desenvolvimento de atividades educativas e de apoio a gestante e
seus familiares, acompanhando o processo de aleitamento materno e os cuidados
com o futuro recém-nascido, enfatizando a importancia da amamentacdo para a
denticdo e o desenvolvimento da fonacdo, sistema respiratério e digestivo da
crianca, com isso € imprescindivel orienta-la quanto aos habitos alimentares
saudaveis e de higiene bucal, sobre a periodicidade das consultas odontolégicas e
os trimestres de gestacdo indicados para a realizacdo de tratamento odontolégico
(BARBIERI, et al., 2018).

Devido a falta de treinamentos e capacitacbes para abordagem de

determinadas problematicas, alguns profissionais podem se sentir inseguros para
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abordagem da necessidade da gestante, e pode chegar a negligenciar sua causa, o
gue pode levar a mulher procurar atendimento apenas em situacdes de tratamentos
curativos e de urgéncia. Para evitar esse tipo de situacdo, é necessario que a equipe
odontoldgica possa realizar atividades de conscientizacdo e educagdo em saude
juntamente com outros profissionais (ESPOSTI, et al., 2021; SANTOS, et al., 2021).

Como o processo gravidico torna a mulher uma paciente de risco, a
necessidade de as unidades fornecerem capacitacfes para todos os membros da
equipe, é importante para que todos possam tomar iniciativas de intervencdes e
identificacdo e problemas e em seguida encaminhar para o servigo especializado,
tornando possivel a prevencao ou intervencéo precoce de problemas bucais (SILVA,
et al., 2020; RODRIGUES, et al., 2018).

No periodo da gestacdo, é indispensavel o acolhimento a gestante devido a
uma série de mudancas fisicas e emocionais que ocorrem, além dos agravos que
poderéo decorrer em complicacdes. Esse acolhimento deve ser focado na promoc¢ao
a saude, considerando que estdo mais vulneraveis e abertas a informacdes que
poderdo ser revertidas em beneficio do bebé, oferecendo um cuidado de qualidade
gue podera reduzir a morbimortalidade materno-infantil (MARAGNO, et al.,2019).

E primordial a realizacdo de acBes educativas durante o periodo gestacional
para promover vinculo, acolhimento, humanizacdo do cuidado, de melhorar a
comunicacdo entre gestantes e profissionais da saude, de melhorar a adesao e
assimilacdo de informacdes. E necessario também compreender o perfil das
gestantes que procuram os servicos de saude, a fim de facilitar sua assisténcia e
promover uma gravidez livre de problemas, promovendo melhorias nos indicadores
relacionados a qualidade de vida das mulheres e da saude das criancas (SCHWAB,
et al., 2021).

A proposta da Estratégia de Saude da Familia, conta com diferentes
categorias profissionais devido a possibilidade de diferentes analises e melhor
resolutividade, garantindo a integralidade da assisténcia, fortificando o vinculo
interprofissional e execucdo de atividades educativas que proporcionem maior
interacdo com o usuario fortalecendo sua autonomia e participacdo na gestao do
préprio cuidado (BARRETO, et al., 2019).

Sendo assim, € importante que o enfermeiro na sua area de atuacdo no
acompanhamento do pré-natal, tenha uma visdo holistica atentando para a

necessidade de ofertar as gestantes o encaminhamento odontolégico na area da
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saude publica, logo no inicio do pré-natal, para que todas as necessidades
odontologicas sejam atendidas e desfechos negativos possam ser evitados
(MARTINELLI et al., 2020).

3.1 PAPEL DO ENFERMEIRO NA SAUDE BUCAL DURANTE AS CONSULTAS DE
PRE-NATAL

Dentre os diversos papeis da enfermagem, sendo esta constituida pelo
auxiliar de enfermagem, parteira, técnico de enfermagem e enfermeiro, destaca-se o
de educador em saude, que tem como instrumento o didlogo e espacos para
exposicdo de conhecimentos e pensamentos. Desta maneira, consegue incentivar
as pessoas a transformacdo e modificacdo de habitos de vida por meio de sua
ciéncia em sua pratica de cuidado (ARNEMANN et al., 2018).

Uma das atribuicdes da enfermagem é a investigacéo de riscos a saude bucal
durante as consultas de pré-natal, atentando para habitos alimentares e de higiene
oral como fatores para desenvolvimento de carie e doenca periodontal. Caso seja
identificado esses riscos, encaminhar para os cuidados especializados com o
profissional odontdlogo (PEREIRA, et al., 2019).

A falta da percepcédo dos enfermeiros em relagcdo a saude bucal durante as
consultas de pré-natal, limita a possibilidade de adquirir agdes positivas a saude da
gestante e seu bebé. Além disto, compromete a integracdo entre a equipe que visa
dar continuidade a assisténcia (CARVALHO, et al., 2019; SANTOS, BARROS,
MARGCAL, 2019).

Em seu estudo Mendes, Teixeira e Silva (2022), destacam que os enfermeiros
foram mais aptos ao encaminhamento das gestantes ao pré-natal odontolégico antes
gue houvesse aparecimento de sinais e sintomas de doencas bucais, pelo fato de
serem profissionais voltados para a pratica da orientacédo, prevencao e promocao da
saude.

Para que o enfermeiro consiga oferecer um acompanhamento qualificado, ele
utiliza alguns instrumentos que sao privativos de sua profissdo, para mapear riscos,
sinais e sintomas, através da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE),
gue é dividida em cinco etapas: coleta de dados, diagnéstico de enfermagem,
planejamento, implementacdo e avaliacdo (NUNES et al., 2019; SANTOS, et al.,
2022).
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O trabalho da equipe de enfermagem, necessita de uma estrutura embasada
em conhecimentos e praticas cientificas, que sdo selecionadas pelo enfermeiro de
acordo com as necessidades dos seus pacientes, e passadas para a equipe afim de
alcancar as metas do planejamento tracado (OLIVEIRA, et al., 2019).

Em seguida foi elaborado um plano de cuidados de enfermagem voltado para

atencdo a saude bucal da gestante:

Quadro 4- Plano de cuidado voltado para aten¢éo da saude bucal da gestante durante o

pré-natal.

DIAGNOSTICO DE RESULTADOS INTERVENCOES DE
ENFERMAGEM ESPERADOS ENFERMAGEM
Denticéo prejudicada | Melhora da higiene bucal e | 1- Orientar para a pratica da
caracterizada por: Caries | conhecimento da higiene | escovacdo  diaria, pelo
dentais e halitose, | dental. menos 3 vezes ao dia, com
relacionados ao duracdo minima de 2
conhecimento deficiente minutos escovando ndo soO
sobre saude dental e os dentes, como a gengiva,

higiene oral inadequada.

lingua e bochechas;

2- Explicar a importancia do
controle da alimentacgéo,
diminuindo a ingestdo de
alimentos ricos em acucares

para a diminuicdo da
proliferacao da carie
dentaria;

3- Estimular o uso de fio
dental para evitar o acimulo

de alimentos entre os
dentes, consequentemente
céries interproximais;

4- Realizar

encaminhamentos a equipe
odontologica para profilaxia
e restauracdes dentarias.

Integridade da membrana
mucosa oral prejudicada,
caracterizada por hiperemia

e hiperplasia  gengival,
relacionados ao
conhecimento insuficiente

sobre higiene oral e higiene
oral inadequada.

Recuperacédo da integridade
da membrana mucosa oral.

1- Incentivar a pratica de
uma escovagao oral correta

e eficaz nas regibes de
lingua, gengivas e
bochechas;

2- Alertar para nao

interrupcdo da escovacgéo
caso ocorra sangramento

gengival, pois a nao
continuidade agrava o0
quadro  de inflamacao
gengival;

3- Instruir a gestante a
observar possiveis

amolecimentos dos dentes;
4- Encaminhar a gestante a
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consulta e
odontolégica;
5- Orientar a gestante ao
uso correto da medicacéo
oral caso prescrito pelo
profissional odontdlogo.

pré-natal

Dor aguda caraterizada pela
alteracdo no parametro
fisiologico e expresséao facial
de dor, relacionados a
fatores bioldgicos lesivos.

Melhora do quadro de dor
aguda.

1- Orientar a gestante a
importancia de procurar um
profissional odont6logo em
caso de dor, desmistificando
que procedimentos
invasivos poderiam
prejudicar a gestacao;

2- Enfatizar a importancia
do uso das medicacdes nos
horarios  corretos  caso
prescritos pelo odontdélogo.

Conhecimento deficiente
caracterizado por
conhecimento insuficiente
relacionado a informacdes

insuficientes.

Padrdo de conhecimento
em saulde bucal satisfatorio
e eficiente.

1- Realizar palestras em
conjunto com 0s
profissionais da area

odontolégica alertando para
0s principais problemas
bucais que surgem durante
a gestacao;

2- Trazer  praticas que
ensinem a higienizacéo e a
escovacgao correta;

3- Alertar para os sinais e
sintomas na cavidade oral,
como: sangramento, odor,
manchas esbranquicadas,
amolecimento dos dentes e
nédulos;

4- Conscientizar para
importancia do
acompanhamento pré-natal
odontologico, para evitar
focos de infeccao.

Fonte: Adaptado de NANDA (2018-2020), NOC (2015), NIC (2015).

Este plano de cuidado foi elaborado como alternativa para guiar 0 acompanhamento de
gestantes durante o pré-natal nas consultas de enfermagem, na tentativa de orientar a
mulher a respeito da importancia de frequentar as consultas odontoldgicas e manter a satude

oral, de maneira que nao traga maleficios a sua saude e a do bebé.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa identificou uma escassez na producdo cientifica a
respeito da assisténcia do enfermeiro na saude bucal da gestante durante o pré-
natal, o que indica uma lacuna nos servicos de saude da atencao primaria, que pode
resultar em complicagfes futuras para a méae e o bebé.

O profissional enfermeiro por ter uma pratica diaria voltada para a observagéo
de riscos e prevencéo de agravos, necessita se capacitar para oferecer um cuidado
integral, tendo em vista, que muitas gestantes podem passar por intervencdes
cirdrgicas futuras, e por isto, precisam estar livres de qualquer foco infeccioso que
pode provocar uma complicagao.

Outro ponto importante identificado no estudo, estd relacionado com mitos
populares que acabam se tornando uma barreira de acesso da gestante ao
acompanhamento do pré-natal odontoldgico.

Observou-se que a elaboragdo de um plano de cuidados de enfermagem,
além de identificar possiveis agravos, norteia o trabalho individual e em equipe,
sistematizando as possiveis intervencées para 0s principais problemas em saude
bucal durante o pré-natal, visto que a realizacdo das consultas de enfermagem esta
associada ao maior comparecimento as consultas odontoldgicas, ressaltando-se a
importancia da atuacdo do enfermeiro na conscientizagdo da gestante sobre saude
bucal.

Como profissionais de salde, a nossa principal arma € o conhecimento, ter a
busca incessante, pois vivemos em um mundo dindmico que exige qualificacéo e
dominio da informagcdo. A realizagdo de capacitacbes e aperfeicoamentos,
possibilitam maior dominio e seguranca do profissional para abordar casos clinicos
diversos, além de poder fornecer uma assisténcia mais eficaz e resolutiva.

Como profissionais de saude, a nossa principal arma € o conhecimento, a
busca deve ser incessante, pois vivemos em um mundo dindmico que exige
qualificagdo e dominio da informacdo. A realizagdo de capacitacbes e
aperfeicoamentos, possibilitam maior dominio e seguranca do profissional para
abordar casos clinicos diversos, além de poder fornecer uma assisténcia mais eficaz
e resolutiva.

Por tanto, a pesquisa conclui que o enfermeiro precisa aprofundar seu

conhecimento na sua pratica observacional, para orientar o cuidado e identificar
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sinais e sintomas anormais na cavidade oral durante a gestacdo, a fim de
encaminhar se preciso ao servico especializado para intervencdo do problema
preservando a saude da mée e da crianca, estabelecendo um vinculo de confianca

fortalecendo a relacao profissional/paciente.
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HUMANIZACAO DO PARTO: CONTRIBUICOES DA ENFERMAGEM NO
COMBATE A VIOLENCIA OBSTETRICA

HUMANIZATION OF BIRTH: NURSING CONTRIBUTIONS IN THE FIGHT AGAINST
OBSTETRIC VIOLENCE

NOGUEIRA, Erikal
MEDEIROS, Ana Llcia®
RESUMO

Historicamente a assisténcia ao parto era de responsabilidade exclusivamente
feminina, pois apenas as parteiras realizavam essa pratica. A partir do século XX na
década de 40, foi intensificada a hospitalizacdo do parto, esse fato favoreceu a
submissao da mulher que deixou de ser protagonista do processo parturitivo. Esse
estudo teve como objetivo identificar na literatura cientifica, as contribuicbes da
assisténcia de enfermagem ao parto de forma humanizada no enfrentamento da
violéncia obstétrica Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura realizada
através de artigos cientificos com base de tempo delimitado entre 2000 a 2021,
selecionado a partir de descritores: humanizacdo do parto; violéncia obstétrica;
assisténcia de enfermagem. Foram utilizados como fontes de pesquisa, estudos
selecionados nos bancos de dados de informagbes Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Biblioteca virtual de saude (BVS) e Google Académico. A pesquisa
teve como resultado a constatacdo de acontecimentos constantes de violéncia
obstétrica, procedimentos invasivos desnecessarios em processo de trabalho de
parto, e a participacdo do enfermeiro para contribuicdo na diminuicdo desses casos.
Conclui-se que € necessario campanhas e agbBes de conscientizacdo dos
profissionais, maior fiscalizacdo de hospitais e maternidades para evitar casos de
violéncia obstétrica, e uma participacdo mais ativa dos profissionais de enfermagem
para uma assisténcia mais humanizada.

Descritores: Humanizacdo do parto; Violéncia obstétrica; Assisténcia de
enfermagem.

ABSTRACT

Historically, childbirth care was exclusively a female responsibility, as only midwives
performed this practice. From the 20th century onwards, in the 40s, the
hospitalization of childbirth was intensified, this fact favored the submission of the
woman who was no longer the protagonist of the parturition process. This study
aimed to identify, in the scientific literature, the contributions of nursing care to
childbirth in a humanized way in facing obstetric violence. This is an integrative
literature review carried out through scientific articles with a time base delimited
between 2000 and 2021, selected from the following descriptors: humanization of
childbirth; obstetric violence; nursing assistance. Studies selected from the Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Virtual Health Library (BVS) and Google Scholar
databases were used as research sources. The research resulted in the observation
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of constant events of obstetric violence, unnecessary invasive procedures in the
labor process, and the participation of nurses to contribute to the reduction of these
cases. It is concluded that campaigns and actions to raise awareness of
professionals, greater supervision of hospitals and maternity hospitals to avoid cases
of obstetric violence, and a more active participation of nursing professionals are
necessary for a more humanized care.

Descriptors: Humanization of childbirth; Obstetric violence; Nursing assistance.
1 INTRODUCAO

Historicamente a assisténcia ao parto era de responsabilidade exclusivamente
feminina, pois apenas as parteiras realizavam essa prética. Sabe-se que as mesmas
eram conhecidas na sociedade pelas suas experiéncias, embora ndo dominassem o
conhecimento cientifico. Entretanto, a partir do século XX na década de 40, foi
intensificada a hospitalizacdo do parto, que permitiu a medicalizacdo e controle do
periodo gravidico puerperal e o parto como um processo natural, privativo e familiar,
passou a ser vivenciado na esfera publica, em instituicées de saude com a presenca
de vérios atores conduzindo este periodo. Esse fato favoreceu a submissdo da
mulher que deixou de ser protagonista do processo parturitivo. Diante disso, a
mulher perdeu sua privacidade e autonomia, foi separada da familia e submetida a
normas institucionais e praticas intervencionistas sem o devido esclarecimento e
consentimento da parturiente e foi oferecido para mulher e seu bebé uma assisténcia
com aparente seguranca. (MOURA; CRIZOSTOMO; NERY et al., 2007; OSAVA,
1997).

Nesse momento, o parto passa a ser um “fendmeno médico”, orientado por
um modelo médico intervencionista, cujo apogeu é observado na década de 1970
com aumento consideravel do nimero de cesareas e a oportunidade de associar o
parto a laqueadura (KNUPP; MELO; OLIVEIRA, 2008). Logo, o parto normal deixou
de se configurar como a melhor maneira de parir e a cesariana ascende diante
dessa situagdo, como parto rapido, indolor e seguro (HOTIMSKY et al., 2002).

Diante dessa realidade, muitas mulheres comecaram a temer o parto normal
devido o grande numero de intervencdes, muitas vezes desnecessarias, que
rodeiam a assisténcia obstétrica, como o0 jejum prolongado, acesso Vvenoso,
medicamentos indutores do trabalho de parto, manobra de kristeller, episiotomia,

dentre outras. Dessa forma, somado ao medo da dor e a afirmativas que questionam
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a capacidade das mulheres parirem, a cesariana configura-se como um acalento
(FELIX; SILVA; MATIAS et al., 2018).

Nesse cenario, € recorrente situacdes de abuso, desrespeito, negligéncia e
maus tratos vivenciadas pelas mulheres durante o trabalho de parto. Apesar dessas
violagBes terem chances de acontecer em qualquer fase da gravidez, é no parto que
essas mulheres se encontram mais frageis e susceptiveis a tais acontecimentos. Ao
contrario de outros procedimentos que precisam de assisténcia hospitalar, o parto é
um processo fisioldgico que necessita de cuidados e acolhimento (AGUIAR;
D OLIVEIRA, 2011).

Diante dos acontecimentos em relacdo a assisténcia ao parto, iniciou-se o
movimento pela humanizacdo no nascimento no Brasil de maneira descentralizada,
por meio de diferentes iniciativas em diversos Estados brasileiros, todas focadas em
ressignificar a assisténcia e atuar de acordo com diferentes modelos, menos
tecnocraticos e mais centrados na figura da mulher. Desse modo, com o intuito de
fortalecer a humanizacédo da assisténcia ao parto, seja ele por via vaginal ou nao,
faz-se necessario incluir a mulher como centro do processo de parto, respeitando e
incentivando a sua autonomia e liberdade de escolha em momentos decisorios
(DINIZ et al., 2015; ROCHA; FONTENELE; CARVALHO et al., 2011).

A assisténcia da Enfermeira Obstétrica tem como objetivo contribuir para a
reducdo da morbidade e mortalidade materna e assegurar um nascimento seguro,
através do fortalecimento da capacidade técnica dos profissionais e utilizacdo de
estratégias de humanizacdo e incorporacdo das boas préticas baseadas em
evidéncias cientificas recomendadas pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS). A
atuacao do enfermeiro é respaldada pela Lei do exercicio profissional n. 7.498 de 25
de junho de 1986 para atuar diretamente no cuidado a mulher em trabalho de parto e
parto (RAMOS; AGUIAR; CONRAD et al., 2018; BRASIL, 1986).

De acordo com o exposto, este estudo partiu da seguinte questdo: Qual a
atuacdo do enfermeiro na assisténcia ao parto humanizado e as acdes de
intervencdes no combate a violéncia obstétrica segundo a literatura?

A violéncia obstétrica no Brasil, € uma realidade atual que refor¢ca o conceito
de que a cirurgia cesariana € um meio mais facil de dar a luz, e que ir4 garantir um
parto indolor. Sabe-se que na verdade é um fundamento que trara mais riscos a
saude da parturiente e do recém-nascido, deixando-os mais susceptiveis a

complicacbes durante e apds a paricdo. Tendo em vista a medicalizacao do parto, a
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falta de paciéncia da equipe de saude e a grande recorréncia de desrespeito com o
corpo feminino, tornou-se necessario um estudo de revisdo com a finalidade de
ressaltar a importancia do enfermeiro no processo de humanizacdo do parto e
combate a violéncia obstétrica.

Essa pesquisa tem como objetivo, identificar na literatura cientifica, as
contribuicGes da assisténcia de enfermagem ao parto de forma humanizada no
enfrentamento da violéncia obstétrica. Portanto, espera-se que este estudo
demonstre uma forma de melhorar o atendimento para parturientes e recém-

nascidos, garantindo sua dignidade como pessoa humana.

2 METODO

A revisdo integrativa inclui a andlise de pesquisas relevantes que dao
suporte para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica, possibilitando a
sintese do estado do conhecimento de um determinado assunto, além de apontar
lacunas do conhecimento que precisam ser preenchidas com a realizacdo de novos
estudos. Este método de pesquisa permite a sintese de multiplos estudos publicados
e possibilita conclusées gerais a respeito de uma particular area de estudo. E um
método valioso para a enfermagem, pois muitas vezes os profissionais ndo tém
tempo para realizar a leitura de todo o conhecimento cientifico disponivel. Portanto,
a revisado integrativa € um método de pesquisa para a incorporacdo devido ao
volume alto, além da dificuldade para realizar a analise critica dos estudos
(BENEFIELD, 2003; POLIT; BECK, 2006).

No estudo, foi aplicado o protocolo de revisdo integrativa que consiste em 6
fases, a primeira é feita a apresentacdo da questdo norteadora e descritores, a
segunda € estabelecida os critérios de inclusdo, exclusdo de estudos e delimitacédo
de tempo, a terceira é realizada a identificagdo dos estudos pré-selecionados e
selecionados, na quarta acontece a categorizacdo dos estudos selecionados, a
guinta corresponde a analise e interpretacdo dos resultados, e na sexta e ultima
ocorre a apresentacao dos resultados.

A busca dos artigos na base de dados foi feita a partir da questédo
correspondente a pesquisa, que aborda sobre o seguinte questionamento, qual a

atuacao do enfermeiro na assisténcia ao parto humanizado e acdes de intervencdes
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no combate a violéncia obstétrica? Nesse eixo, foram utilizados os descritores:
assisténcia de enfermagem; parto humanizado; violéncia obstétrica.

Como critérios de inclusao foi levado em consideracédo, pesquisas em forma
de artigos cientificos publicados na integra em portugués e que contenha algum dos
descritores no titulo e facam referéncia ao objetivo de pesquisa do estudo. Os
critérios de exclusdo utilizados foram: pesquisas com dados muito antigos, artigos
escritos em outro idioma, arquivos duplicados ou que nao correspondem ao objetivo
da pesquisa. O levantamento de dados foi feito a partir do periodo de publicacdo de
2006 a 2021.

Na estratégia de busca de materiais correspondentes ao protocolo
estabelecido, utilizou-se operadores booleanos: enfermagem AND violéncia
obstétrica; parto humanizado AND enfermeiro; violéncia obstétrica OR cuidados de
enfermagem. Para a busca dos materiais aplicados, foi obtido como fonte de
pesquisa os bancos de dados de informagdes da Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Biblioteca virtual de saude (BVS) e Google Académico. Apoés utilizar os
critérios de inclusdo e exclusdo selecionou-se 8 artigos para fazerem parte do

estudo, conforme mostra o quadro 1.

Quadro 1- Busca dos artigos nas fontes eletrénicas

Base de Artigos Artigos Artigos Artigos Artigos

dados e identificad | excluidos | selecionad | elegiveis | incluido

biblioteca 0s 0s S

eletrénica

SCIELO 10 6 4 3 3
BVS 31 21 10 5 1

GOOGLE 15 8 7 6 4

ACADEMICO

Fonte: dados da pesquisa, 2022
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3 RESULTADOS

No estudo para a sintese da pesquisa sobre assisténcia de enfermagem na
humanizacdo do parto: contribuicho no combate a violéncia obstétrica, foram
selecionados e organizados oito artigos, a partir dessa coleta de dados foi construido

um quadro de resumo para melhor apresentacdo dos resultados obtidos sobre a

consulta realizada conforme quadro 2.

Quadro 2- Analise de informagdes sobre o estudo produzido

Base de Titulo Autores Periédico/ano Analise do
dados artigo
SciELO Violéncia Pereira, J. S., | Brazilian Expde e discorre
obstétrica: Silva, J. C. O., | Journal of sobre a violéncia
ofensa a Borges, N. A., | Surgery and e desrespeito
dignidade et al. Clinical sofrido por
humana Research/2016 | mulheres
gravidas durante
o trabalho de
parto
SciELO Violéncia Sena, M. L.; Comunicacéo Relaciona o
obstétrica Tesser, C. D. | Saude enfrentamento da
no Brasil e 0 Educacao 2017 | violéncia
ciberativism obstétrica no
o de Brasile o
mulheres ciberativismo de
maes: relato mulheres, em
de duas especial, de
experiéncias mulheres mées
SciELO Violéncia Zanardo,G.L. | Psicologia e Realiza uma
obstétrica P.; Sociedade/2017 | revisdo narrativa
no Brasil: Calderon, M.; sobre violéncia
uma revisdo | Nadal, A. H. obstétrica, e
narrativa R., aborta o
Habigzang, L. panorama
F. brasileiro de
assisténcia ao
parto
Biblioteca Percepgbes | Bomfim, Revista Baiana | Desenvolveu
virtual de de mulheres | A.N.A. Couto, |de uma pesquisa em
saude sobre a T.M. Lima, Enfermagem/ duas
(BVS) assisténcia | K.T.R.S. etal. | 2021 maternidades
de publicas, para
enfermagem saber a
durante o percepcéao das
parto normal mulheres sobre a
assisténcia de
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enfermagem
durante o
processo de
trabalho de parto
normal

Google Assisténcia | Gomes, Revista Faz uma
académico |de A.R.M.; Cientifica de abordagem ao
enfermagem | Pontes, D.S.; | Enfermagem/ excesso de
obstétrica Pereira, 2014 intervengdes no
na C.C.A; etal. parto, 0 aumento
humanizaca da taxa de
o do parto cirurgias
normal cesarias, e a
contribuicédo de
enfermagem para
uma assisténcia
mas humanizada
Google Trajetoria de | Santos, R. A. | Cadernos de Descreve a
académico | humanizaca | A. Cultura e trajetoria do parto
o do parto Melo, M. C. Ciéncias no Brasil, e
no Brasil a P., Cruz, D. D. também traz a
partir de evolucéo da
uma revisao humanizacéo do
integrativa parto nos dias
de literatura atuais
Google Violéncia Castro, A. T. Enfermagem Analisa a
académico | obstétricae | B., Rocha, em Foco/2020 implicacdo da
os cuidados | S. P. violéncia
de obstétrica no
enfermagem bem estar das
: reflexdes a mulheres, e 0s
partir da cuidados de
literatura enfermagem para
evitar tal
acontecimento
Google O “corte por | Diniz, S. G., Questodes de Retrata a
académico |cima’eo Chacham, A. | Saude medicalizacdo do
“corte por S. Reprodutiva/200 | parto, o abuso de
baixo”: o 6 cesareas de
abuso de rotina, 0 medo da
cesareas e parturiente em
episiotomias sofrer violéncia
em Sao obstétrica, e a
Paulo saida da mulher

como principal no
processo de
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trabalho de parto

Fonte: Dados da pesquisa, 2022
4 DISCUSSAO

Apoés a leitura, selecdo e analise dos estudos apresentados, surgiram a
necessidade de aplicacdo das seguintes categorias: atuacdo do enfermeiro na

assisténcia ao parto humanizado, violéncia obstétrica e acdes de intervencdes.

4.1 ATUACAO DO ENFERMEIRO NA ASSISTENCIA AO PARTO HUMANIZADO

O momento do parto é extremamente importante na vida de uma mulher,
momento de grande intensidade emocional, marco no caminho da vida, que afeta
profundamente as mulheres, os bebés, as familias, com efeitos importantes e
persistentes sobre a sociedade. A valorizacdo do parto e do nascimento
humanizados é uma etapa importante para o0 aumento da autonomia e do poder de
decisdo das mulheres e, fundamentalmente, para o encontro entre estas e 0s
profissionais de saude, resultando numa relagdo menos autoritaria e mais solidaria,
com desdobramentos efetivos para uma boa evolugéo do trabalho de parto e para a
saude das mulheres e das criancas. Logo, a assisténcia da enfermeira obstetra
reforca a importante contribuicdo dessa profissional no que tange a pratica
assistencial, em conformidade com o preconizado pela assisténcia humanizada ao
parto e nascimento. Essa assisténcia mostra-se capaz de reconfigurar o modelo de
atencdo ao parto, além de contribuir com mudancas mediante uma atuacao
autbnoma, colaborativa, de qualidade, em atendimento as politicas publicas de
saude nacionais e internacionais. A humanizacado da assisténcia ao parto implica
gue os enfermeiros respeitem o0s aspectos da fisiologia feminina, sem intervencoes
desnecessarias, reconheca 0s aspectos sociais e culturais do parto e nascimento,
ofereca suporte emocional a mulher e a sua familia, garantindo os direitos de
cidadania (AMARAL; ALVES; SILVA et al., 2019; MARQUE; DIAS; AZEVEDO, 2006;
DIAS; DOMINGUES, 2005).

Diante do exposto, esses estudos trazem a importancia da humanizacéo,
nota-se uma necessidade de conexao, cuidado, paciéncia, acolhimento e gentileza,
ndo sé do enfermeiro ou da equipe de enfermagem, mas de toda equipe

multiprofissional para com a parturiente, o respeito com o corpo da mulher e as suas
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vontades, € um momento de medo do desconhecido, onde ela se sente fragil e
vulneravel, € um dos processos mais dificeis e esperados da gravidez, o0 momento
de dar a luz, onde vai ser findado todo o periodo gravidico e a ansiedade do
encontro mée e bebé.

Nota-se a diferenca de quando se tem a participacdo ativa do enfermeiro,
onde a garantia do processo de nascimento € mais leve e humanizado. O
profissional de enfermagem deve realizar boas praticas obstétricas durante o parto e
0 nascimento, com o intuito de prevenir a violéncia obstétrica. Dessa forma,
observou- se a importancia da pratica do acolhimento digno e de respeito, no que se
refere a apresentacado do profissional, explicar o papel do enfermeiro nos cuidados, o
apoio fisico e emocional, o fornecimento de condi¢cbes adequadas de ambiente para
gue a mulher sinta-se a vontade, bem como proporcionar uma escuta ativa, a saber,
davidas ou preocupacbes sobre o trabalho de parto e assim para promover o
controle da ansiedade, visto que nesse momento € comum a mulher vivenciar esses
sentimentos.

A assisténcia de Enfermagem durante o processo de parturicdo esta imbuida
por sentimento de apoio, expressado pela acdo de segurar na mao, o que propicia
na mulher sensacao de tranquilidade e estabelece relagédo de confianga entre as
pessoas envolvidas no cenario de parto. Essa relacdo de confianga mutua
desenvolvida entre a Enfermagem e a parturiente favorece o seu bem-estar. Dessa
forma, faz-se necessario a criacdo de vinculo por meio da interacao e da capacidade
de escuta, para tornar essas relagbes mais horizontais e terapéuticas, o que inclui
também a competéncia profissional com resolutividade (MOURA; PEREIRA,;
REBOUCAS; et al., 2018; AMARAL; JONAS; GUIMARAES, 2017; GOMES; DIAS;
SILVA, et al,, 2019).

De acordo com as pesquisas, deve-se ressaltar que se conduzido da forma
correta pelos profissionais presentes, o parto passa de “uma experiencia traumatica”,
para uma prazerosa, onde a mulher se sentira a protagonista da situacdo, dona do
seu corpo, segura e acolhida, permitira o estabelecimento do vinculo entre mae e

bebé, tornando todo o processo confortavel, muito mais humano e agradavel.
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4.2 VIOLENCIA OBSTETRICA E ACOES DE INTERVENCOES

A Organizacao Mundial de Saude (OMS) define violéncia como a imposi¢céo
de um grau significativo de dor e sofrimento evitaveis. Com o intuito de aumentar a
gualidade da assisténcia, tem-se medicalizado o parto, utilizando em larga escala
procedimentos considerados inadequados e desnecessarios, que muitas vezes
podem colocar em risco a saude e a vida da mée e do bebé, sem avaliacdo
adequada da sua seguranca e sem base em evidéncias. Essas acodes
intervencionistas e, muitas vezes, desnecessérias, tém ocasionado a insatisfacao
das mulheres, que sao relegadas a coadjuvantes nos processos de parto e
nascimento. O parto passa a integrar um modelo centralizado na figura do médico e
gue exclui outros profissionais da saude, como enfermeiras, que por formacéo
estariam habilitadas para atender o parto normal. (DINIZ; CHACHAM, 2006;
SANFELICE et al., 2014; WOLFF; WALDOW, 2008).

Considerando as afirmativas do estudo utilizado, o parto que deveria ser um
procedimento assistencial humanizado, se torna algo completamente medicalizado,
muitas vezes violando o corpo da mulher sem permissdo ou comunicacao entre
meédico e paciente. Realizando procedimentos invasivos, demasiadamente
desnecessarios para tornar mais rapido o processo de trabalho de parto.

A realidade brasileira é caracterizada por um atendimento com abuso de
intervencgdes cirdrgicas, muitas vezes humilhante, em que ha falta de informacéo as
mulheres e até a negacao ao direito ao acompanhante, o que é considerado um
desrespeito aos direitos reprodutivos e sexuais das mulheres, além de uma violagéo
dos direitos humanos (DINIZ; CHACHAM, 2006; LEAL et al.,, 2014; PASCHE,
VILELA, MARTINS, 2010; TORNQUIST, 2002).

A falta de informativo sobre como vai acontecer o trabalho de parto, ou para
onde ir exatamente faz com que as mulheres fiqguem a mercé da sorte e ndo saibam
seus direitos.

As mulheres que usam o SUS durante o pré-natal frequentemente néo
conseguem reservar um lugar para o parto. As normas para o atendimento pré-natal
recomendam que os profissionais de saude fornecam a mulher no final da gravidez
uma carta de recomendacdo a um hospital, para ajuda-las a conseguir um leito para
o parto. Os profissionais de saude referem-se jocosamente a esta carta como um
“alvara de vire-se”, pois em geral ndo produz resultado. Para mulheres que

dependem do SUS, o acesso a um leito em qualquer maternidade apresenta varios
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problemas. Um deles é quando se dirigir ao hospital para assegurar acesso a um
leito. Por ndo haver consenso sobre quando o trabalho de parto comeca, alguns
hospitais aceitam a mulher logo no inicio do processo, o que tende a produzir mais
intervengdes. Outros s6 aceitam as mulheres que estdo prestes a dar a luz, o que da
a elas pouquissimo tempo para procurar um leito (DINIZ; CHACHAM, 2006; DINIZ,
2001;).

Verificou-se que é rotineiro em hospitais e maternidades condutas como
essas. A violéncia obstétrica € entdo definida como atos e procedimentos que
prejudicam a mulher em aspectos fisicos, verbais e psicologicos, registrados em
frases violentas, zombeteiras e humilhantes, mau atendimento e descaso
profissional, racismo e discriminacéo, procedimentos desnecessarios para acelerar o
parto, indiferencas a vontade da mulher quanto a manipulacéo do seu proprio corpo
e outros inameros exemplos (LEAL; GAMA; PEREIRA; et al., 2017; SILVA,
MARCELINO; RODRIGUES; et al., 2014).

Evidenciou-se a existéncia de eventos desumanos durante o ciclo gravidico
puerperal, que podem ser de origem verbal e/ou psicologica e fisica. Na violéncia
verbal, as mulheres sdo destratadas por chorar ou gritar de dor, emocéao, alegria ou
ansiedade durante o trabalho de parto ou parto através de xingamentos, ameacas,
gritos e humilhagdes, tais como: “ndao chora que no ano que vem vocé esta aqui de

",

novo”; “na hora de fazer ndo chorou/ndo chamou a mamae, por que esta chorando
agora?”; “Se gritar eu paro agora o que estou fazendo” e “Se ficar gritando vai fazer
mal pro seu nené, ele vai nascer surdo” (BISCEGL; GRI; MELLES; et al., 2015;
DINIZ; SALGADO; ANDREZZO; et al., 2015; CARVALHO; BRITO, 2017).

Constatou-se a manifestacdo de procedimentos obstétricos sem o
consentimento ou explicacdo, como o0 uso da ocitocina, a rotura precoce das
membranas, o uso rotineiro da episiotomia, que consiste no corte da regido do
perineo da mulher, a manobra de Kristeller que compreende na pressao no fundo do
Gtero, uso de forceps abusivamente, toques vaginais constantes e de forma dolorosa
realizados por diferentes pessoas, negacdao de algum tipo de alivio para a dor,
restricdo ao leito, proibicdo de ingerir alimentos ou bebidas, tricotomia, cesarianas
sem justificativa e a posi¢ao horizontal no parto, que além de retardar o trabalho de
parto, aumenta as dores da contragdo (BISCEGLI; GRIO; MELLES; et al., 2015;
POMPEU; SCARTON; CREMONESE; et al., 2017; DINIZ; SALGADO; ANDREZZO;
et al., 2015).
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A partir disso, a mulher perde a autonomia do seu corpo, sendo conduzida
por terceiros sem sua permissdo ou explicacdo do que esta acontecendo, sendo
abusada verbalmente, trazendo momentos traumaticos e afetando-a
emocionalmente, podendo causar o receio e fazendo com que ela evite futuras
gestacdes, por medo de acontecer novamente.

Atestando assim que, € necessario um cuidado maior. Valorizar o
protagonismo da mulher € uma das maneiras mais eficientes de humanizar a
assisténcia ao parto, aprendendo a compartilhar os saberes e reconhecendo os
direitos da mulher em um momento que é inteiramente dela, resgatando os
processos fisioldgicos no processo de parturicdo (MELO; GOMES; HENRIQUES; et
al., 2017).

Destarte, é papel do enfermeiro orientar e esclarecer desde o pré-natal
métodos ndo farmacoldgicos e os seus beneficios, para que assim a parturiente
possa vivenciar o parto de forma humanizada e respeitosa, de forma a exercitar sua
autonomia durante o trabalho de parto e o parto. (POMPEU; SCARTO;
CREMONESE; et al., 2017).

E neste cenario que a presenca do acompanhante se torna fundamental. A
assisténcia dada pelo acompanhante, de escolha da mulher, propicia suporte
emocional, aliviando a tenséo e o medo. Foi a lei n° 11.108, sancionada em abril de
2005 que garantiu o direito ao acompanhante durante o processo parturitivo
(MOURA et al., 2007). A partir disso, o enfermeiro e o acompanhante tornardo esse
processo muito mais proveitoso e tranquilo, assumindo o papel da humanizacéo e
garantindo o bem estar da mulher que esta passando por um momento de dor no

trabalho de parto, trazendo-a de volta o protagonismo da situacao.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese, conclui-se que a violéncia obstétrica € processo doloroso, que
traz sofrimento desnecessario e afeta de forma negativa a vida, emocional e o
psicoldgico das parturientes que se deparam com tal realidade. Com tudo, existem
meios de evitar tal acontecimento, a aplicacdo de politicas publicas voltadas para
fiscalizagcdo dos procedimentos realizados, implementacdo de uma ouvidora nos
hospitais e maternidades para relatos de acontecimentos da violéncia ocorrida ou

maus tratos por parte dos profissionais, e uma triagem que explique procedimentos a
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serem realizados, e passe informagdes sobre os direitos da mulher como dona do
seu corpo.

Diante disso, nota-se necessario a implementacdo de acbOes de
conscientizacdo e campanhas de orientagdes sobre o assunto abordado, para que a
equipe como um todo possa entender melhor o impacto causado diante desse
abuso, é também de suma importancia a participacdo ativa do profissional de
enfermagem que tem um contato direto no acompanhamento das pacientes no
trabalho de parto, para estabelecimento de vinculo e humanizagdo da assisténcia

prestada a mulher na vivéncia do processo parturitivo.
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ATUACAO DO ENFERMEIRO DIANTE~DAS PRATICAS EDUCATIVAS SOBRE
ALEITAMENTO MATERNO NA ATENCAO BASICA: uma reviséo integrativa da
literatura

THE NURSE'S PERFORMANCE BEFORE EDUCATIONAL PRACTICES ON
BREASTFEEDING IN PRIMARY CARE: an integrative literature review

SILVA, Estefany Dayane Batista Sales da’
VIANA, Suely Aragéo Azevédo?

RESUMO

O aleitamento materno e preconizado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e
pelo Ministério da Saude (MS), como fonte nutricional adequada até o sexto més de
vida do bebé e continuado de forma complementar até o segundo ano de vida.
Apesar de reconhecidos os beneficios elencados ao AM. O objetivo da pesquisa é
ressaltar a importancia de praticas educativas sobre aleitamento materno na atencao
basica, relatar a importancia acerca do aleitamento materno a saude da mulher e
bebé, destacar beneficios a saude da mulher no que se refere ao aleitamento
materno, enfatizar a importancia do leite materno nos primeiros 6 meses de vida do
bebé e até 2 anos, evidenciar maleficios integrados a auséncia da amamentacéao
exclusiva até 6 meses. A pesquisar trata-se de uma revisdo integrativa da literatura
brasileira nas bases de dados eletronicas: Biblioteca Eletronica Cientifica Online
(SCIELO), Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Lilacs e através de livros. Foram
analisados os selecionados atraves de critério de inclusdo: artigo disponivel na
integra, gratuitos e nacionais, artigos com abordagem qualitativa exploratéria de
pesquisa de campo, publicados nos ultimos cinco anos entre 2017 e 2022, que
abordasse a tematica. As intervencdes realizadas pelo enfermeiro no ambito da
atencdo primaria de saude buscam promover, proteger e assegurar que o ciclo
gravidico da mulher transcorra com 0 maximo de seguranca e qualidade,
identificando precocemente as alteracdes e reduzindo os riscos e complicacdes que
porventura possam surgir. Por sua pratica voltada para educacdo em saude e
orientacdes, o enfermeiro é o profissional essencial para implantacdo do aleitamento
materno através de estratégias de educacao. Essa troca de conhecimento é possivel
pelo fato de o enfermeiro estar em constante contato com o as mulheres durante o
pré-natal, parto e pds-parto. Sendo assim, possui maior oportunidade de
intervencoes.

Desceritores: Aleitamento Materno; Assisténcia de Enfermagem; Atencdo Basica,;
Educacéo e saude.
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ABSTRACT

Breastfeeding is recommended by the World Health Organization (WHO) and the
Ministry of Health (MOH) as an adequate nutritional source until the baby's sixth
month of life and continued in a complementary way until the second year of life.
Although the benefits listed for AM are recognized. The objective of the research is to
emphasize the importance of educational practices on breastfeeding in primary care,
report the importance of breastfeeding to the health of women and babies, highlight
benefits to women's health with regard to breastfeeding, emphasize the importance
of breast milk in the first 6 months of the baby's life and up to 2 years, evidence of
harm integrated to the absence of exclusive breastfeeding up to 6 months. The
research is an integrative review of Brazilian literature in electronic databases:
Electronic Scientific Online Library (SCIELO), Virtual Health Library (BVS), Lilacs and
through books. The selected ones were analyzed through inclusion criteria: article
available in full, free and national, articles with an exploratory qualitative approach of
field research, published in the last five years between 2017 and 2022, that
addressed the theme. Interventions carried out by nurses within the scope of primary
health care seek to promote, protect and ensure that the woman's pregnancy cycle
takes place with maximum safety and quality, identifying changes early and reducing
the risks and complications that may arise. Due to their practice focused on health
education and guidance, nurses are essential professionals for the implementation of
breastfeeding through education strategies. This exchange of knowledge is possible
due to the fact that nurses are in constant contact with women during prenatal care,
delivery and postpartum. Therefore, there is a greater opportunity for interventions.

Keywords: Breastfeeding; Nursing Care; Primary Care; Education and health.
1 INTRODUCAO

O Aleitamento Materno (AM) é preconizado pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) e pelo Ministério da Saude (MS), como fonte nutricional exclusiva
adequada até o sexto més de vida do bebé e continuado de forma complementar até
0 segundo ano de vida. Sendo uma tematica abordada indispensavelmente na
atencao primaria pelo profissional enfermeiro, desempenhando estratégias adjuntas
as gestantes e lactantes, sendo assim de suma importancia o esclarecimento sobre
seus beneficios para o binébmio mée/filho (LUSTOSA, LIMA, 2020).

Apesar de reconhecidos os beneficios ao AM, muitos fatores influenciam na
sua prevaléncia, como a existéncia de programas de promocéo ao AM. Destaca-se o
indice mundial do AM como um agente de alerta pelo prevalecimento abaixo do
esperado. Assim a continuidade da vigilancia em salde da méae e seu bebé, tornam-
se fundamental na protecdo e apoio ao AM, com a intencdo de provocar
continuamente a reducdo da mortalidade infantil em escala mundial (FERREIRA et
al., 2018).
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Um dos fatores que abrangem a amamentacdo esta relacionado ao
sociocultural e o socioeconbmico da mulher e seus familiares, cabendo ao
profissional que esta a frente na promocdo a saude da mulher e crianga, o (a)
enfermeiro(a), desde o pré-natal incentivar proporcionando orientac6es sobre o AM,
as mudancas fisiologicas na gestacao e na lactacdo que iram ocorrer durante todo o
processo da producdo do leite materno até sua oferta ao bebé&, conduzindo um
caminho diante das dificuldades encontradas pela mulher, com o objetivo de
amparar as gestantes e lactantes que buscam apoio no Sistema Unico de Satde em
especial na Estratégia de Saude da Familia (ESF). Amamentar € uma fonte de
nutricdo e fortalecimento, sendo assim possui vantagens para 0 binémio,
transportando nutrientes para o desenvolvimento fisico, imunologico e psicoldgico e
protecdo para a mortalidade infantil, infec¢bes, favorecendo para o crescimento do
bebé (BATISTA etal., 2017).

Para a mae lactante possibilita variaveis beneficios a saude, como perca de
peso devido ao estimulo, protecdo de possiveis e indesejaveis doencas tais como
cancer de ovarios e de mama, reduz risco de hemorragia, auxilia nas contracoes
uterinas, diminui o risco de uma nova gestacdo em curto tempo. Porém ha
dificuldades relatadas pelas gestantes e lactantes apesar de ser um processo
natural, exigindo com isso a preparacdo do profissional, expondo as mudancas
fisiologicas, psicologicas que iram ocorrer em toda gestacdo e na lactacdo para a
mulher. Ainda destacamos que muitas dificuldades apresentadas sao relacionadas
aos aspectos sociocultural, mitos, crengas, vivéncias ou inexperiéncias sobre AM
(SANTOS, et al., 2019).

No Brasil existem desde de 1981 o Programa Nacional de Incentivo ao
Aleitamento Materno (PNAM), que realizam promocé&o, protecdo e apoio, trazendo
uma perspectiva maior quanto ao Aleitamento Materno Exclusivo (AME), advindo
das acdes que trazem beneficios ao bindmio, proporcionando o desenvolvimento
emocional entre mae e filho, no qual a mae necessita de uma estrutura adequada
para o AME, e onde o enfermeiro introduz desde a primeira consulta pré-natal até
lactacdo meios de incentivos para a mae se sentir segura e disposta quanto a
amamentar, proporcionando uma relacdo de expectativas e esperancas muatuas
(LUSTOSA, LIMA, 2020).

Ofertar meios educativos do leite materno requer cooperativismo,

conhecimento e interesse em ambas as partes do profissional e paciente, no caso
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gestante e lactante. O enfermeiro deverd proporcionar uma direcdo para essa
mulher, iniciando na primeira consulta do pré-natal, proposto a sanar possiveis
duvidas, vantagens, desvantagens, medos e mitos existentes em experiéncias
conhecidas ou vivenciadas. Ofertando ajuda para a mulher nutriz, por meios de
acOes educativas, criativas e dialogos continuos, que proporcione um entendimento
claro com o publico-alvo da atencdo basica de saude da familia, sendo assim
tornando a amamentacdo presente e com uma experiéncia aprazivel (FERREIRA,
GOMES, FRACOLLI, 2018).

Durante a gestacao, ocorrera mudancas fisiolégicas e psicoldgicas na vida da
mulher, assim para um bom relacionamento juntamente a equipe que ira lhe assistir,
a mulher deve expor seus questionamentos quanto AM, seus medos, para que haja
uma comunicacdo reciproca. Durante esse processo de didlogos o profissional
enfermeiro junto a equipe da ESF, ira proporcionar apoio e suporte para essa futura
mae. Porém diante estudos, a assisténcia prestada sobre o aleitamento materno
para essas mulheres costuma ser incipiente, o suporte ofertado muitas vezes se
relaciona ha breve explanacdo do que € e como fazer a oferta, porém muitas
mulheres sentem dificuldades durante o processo, em que o ideal € a assisténcia
continuada (LIMA, 2017).

No decorrer da gestacdo até a lactacdo, a atuacdo do (a) enfermeiro(a) €
necessario para se sentirem encorajadas e confiantes para que a amamentacao
ocorra, com isso deve ser enfatizado a visita domiciliar no puerpério como um
instrumento usado pela enfermagem nas a¢cfes em atividades de saude acerca do
Aleitamento Materno Exclusivo (AME), atender a puérpera, ajuda-la diante das
dificuldades relatadas com seus conhecimentos, criando uma relacdo de esperanca
e de incentivo para esta mae, de forma a complementar a salde da mée e seu filho,
aproximando a mesma e desmistificando problemas encontrados durante a visita,
influenciar a motivacdo de amamentar gera beneficios tanto fisicos, emocionais e
financeiro. Atentando as singularidades e especificidades dos envolvidos no
aleitamento materno, de modo a criar proximidade com a populacdo e
compartilhando dificuldades, anseios e angustias que possam ser superados diante
dos conhecimentos desse profissional (ROCHA, et al., 2019).

Vale salientar que a importancia dos dialogos profissional/paciente ocorra de
forma que a assisténcia ira proporcionar e desmistificar seus anseios quanto ao

aleitamento materno. O planejamento de acdes voltadas a promocéo e incentivo ao
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aleitamento materno, ajudam ao desenvolvimento e crescimento nos indices
regionais, nacionais e mundiais do AM, de modo que a saude das criancas até os
dois anos de idade seja evidenciados beneficios quanto o aleitamento continuado,
ofertado adequadamente como preconiza a Organizacdo Mundial de Saude e o
Ministério da Saude, implementar na ateng&o primaria praticas educativas, em busca
da seguridade da gestante e lactante ajudam ao fortalecimento de vinculos atraves
dos didlogos com o profissional enfermeiro e equipe, compartilhando dificuldades,
medos, angustias. A fim de promover beneficéncia a saude da mulher e seu bebé,
por meio da assisténcia adequada durante todo o processo (SILVEIRA, et al., 2017).
Devido a importancia do aleitamento materno para a saude do bebé, e a
necessidade de orientacfes adequadas nesse periodo, surge a questdo norteadora
da presente pesquisa: Qual atuacdo do enfermeiro frente a educacdo em salde
sobre aleitamento materno na atencdo basica e a sua importancia na literatura
cientifica?

Para tanto, o objetivo da pesquisa € identificar na literatura cientifica os
principais métodos para atuacao do enfermeiro diante das praticas educativas sobre

aleitamento materno para gestantes e lactantes na atencao primaria de saude.
2 METODO

A presente pesquisa caracteriza-se como revisao integrativa da literatura, a
respeito das praticas de educacao em saude sobre aleitamento materno na atencao
bésica.

A escolha da revisdo integrativa se deu pela necessidade da oferta da
educacado dialogada sobre o AM e da assisténcia do profissional para gestantes e
lactantes que utilizam os servigos do Sistema Unico de Satde (SUS), a fim de obter
respostas e possibilidades mais amplas sobre a tematica abordada. Este tipo de
revisdo é composto por seis fases em sua elaboracao: identificacdo do tema e
elaboracado da questao de pesquisa, amostragem ou pesquisa da literatura, coleta de
dados, andlise critica dos estudos incluidos, interpretacdo e discussdo dos
resultados e apresentacdo da revisdo (FERREIRA, et al., 2019). A seguir estéo
descritas as ag0es previstas em cada etapa:

Por se tratar de uma tematica que aborda a saude e qualidade de vida da

mulher e seu filho, surge a necessidade de abordar o Aleitamento Materno devido ha
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falta de incentivo e sapiéncia, com foco no profissional Enfermeiro (a) da atencao
basica, trazendo a questdo norteadora do presente trabalho: Qual o papel do
enfermeiro na educacdo em saude sobre aleitamento materno na atencao basica?

A pesquisar foi realizada na literatura brasileira nas bases de dados
eletrdnicas: Biblioteca Eletronica Cientifica Online (SCIELO) e Biblioteca Virtual de
Saude (BVS). Foram analisados os selecionados através de critério de incluséo:
artigo disponivel na integra, gratuitos e nacionais, publicados nos altimos cinco anos,
ou seja, entre 2017 e 2022, que abordasse a teméatica. Os critérios de exclusdo
abrangeram artigos que ndo somaram a tematica abordada, artigos publicados ha
mais de cinco anos, resumos, dissertacoes, cartas ao editor, relatos de casos. Para
a busca na literatura foram utilizados os seguintes Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS): Aleitamento Materno; Assisténcia de Enfermagem; Atengdo Basica.
A busca temética foi norteada por meio da associacao entre termos DeCS.

Quadro 1- Busca nas fontes eletrbnicas. Joao Pessoa-PB, Brasil, 2022.
Associacéo de SCIELO BVS Total
termos
DeCs/Fontes
Eletrénicas
Aleitamento 1 12 13
Materno AND
assisténcia de
enfermagem
AND Atencao
Basica

Fonte: Dados Da Pesquisa, 2022.

Para definir os elementos extraidos, foi utilizado um quadro constando os
seguintes itens: titulo do estudo, local e ano do estudo, delineamento de pesquisa,
concluséo e nivel de evidéncia.

Foi realizada a pesquisa e leitura dos estudos selecionados na presente
tematica e posteriormente avaliados para identificacdo das acbes do enfermeiro na
assisténcia ao aleitamento materno na Estratégia de Saude da Familia.

Os dados foram interpretados com base na analise e comparacdo dos
resultados apresentados nos estudos selecionados.

A apresentacdo dos resultados foi realizada por meio de quadros, para
proporcionar um maior entendimento do tema a partir da clarificacdo do contetdo

utilizado e da organizacéo das reflexdes obtidas, a partir da revisdo sobre as acoes
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do enfermeiro acerca do aleitamento materno para gestantes e lactantes na atengéo

primaria.

Figura 1- Diagrama de PRISMA dos estudos inclusos na revisao.
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Fonte: Dados Da Pesquisa, 2022.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro 2 apresenta um comparativo acerca do aleitamento materno,
compreendendo a relagdo do Enfermeiro(a) como relevante sobre a temética, com a
busca da educagcdo do AME, proporcionando conhecimento, seguranca e
fortalecimento do vinculo mée e filho. E possivel verificar nesse quadro que o
conhecimento repassado para essas gestantes e puérperas proporciona a ampliacédo

da educacao do AM, com objetivo de reduzir taxas de mortalidade infantil e integrar
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Estratégia de Saude da Familia.

Quadro 2 — Sintese dos artigos incluidos na amostra da presente pesquisa. Jodo
Pessoa-PB, Brasil, 2022.

ARTIG | TITULO ANO | DELINEA- CONCLUSAO
(0N MENTO

Al Aleitament | 2022 Estudo O resultado do estudo confirmou
0 materno: transversal | que conhecimento teérico e técnico
conhecime dos profissionais de saude, no que
nto e se refere ao aleitamento materno,
pratica dos varia de acordo com o nivel de
profissiona escolaridade, sendo que, na maior
is de parte, os médicos e enfermeiros
saude e possuem mais conhecimentos que
atividades os técnicos de enfermagem,
desenvolvi fazendo com que esses sejam mais
das pelas aptos a orientar e sanar eventuais
unidades davidas das mulheres e de seus
da atengéo familiares sobre a amamentagé&o. os
primaria profissionais que receberam
capacitacao profissional apés sua
formacdo académica possuem mais
fundamento tedrico e melhores
habilidades clinicas no manejo do
aleitamento materno do que os
profissionais que nao recebem
capacitacdo, apesar do presente
estudo néo ter verificado diferenca
estatistica significativa entre o0s
profissionais de saude que haviam
recebido capacitacdo e os que nao

haviam recebido capacitacao.

A2 Préticas de | 2021 estudo O estudo apontou que as praticas
enfermeiro qualitativo, | de enfermeiros apontam para a
s e a descritivo | importancia da implementacdo de
influéncia e acOes de educacdo em saude,
sociocultur exploratori | constru¢cdo de vinculo, oferta de
al na o] grupos de gestantes e organizagao
adesdo ao de capacitagcdo multiprofissional, a
aleitament fim de fortalecer e empoderar a
0 materno mulher em todo o ciclo gravidico-

puerperal com vistas a mitigar as
praticas e as influéncias
socioculturais que desfavorecem o
inicio e a manutencdo do AM.
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A3 Sustentabil | 2021 Estudo O estudo aplicou um protocolo com
idade da observacio | Dez Passos para o Sucesso da
Iniciativa nal Amamentacdo, e concluiu que o
‘Unidade transversal | grau de cumprimento dos Dez
Basica Passos da IUBAAM pelas unidades
Amiga da credenciadas foi elevado, indicando
Amamenta a sustentabilidade das acfes de
¢ao”. um promocao, protecdo e apoio ao
estudo aleitamento materno, mesmo com o
transversal passar do tempo e com as

mudancas no sistema de
contratacdo que aumentaram a
rotatividade de pessoal. O desfecho
AME nao se alterou
significativamente com o grau de
cumprimento dos Dez Passos, e
caracteristicas individuais maternas
e infantis tiveram maior poder de
explicacdo sobre a amamentacao
exclusiva.

A4 Contribui¢ | 2020 estudo o enfermeiro apresenta um papel
ao do exploratori | fundamental na orientacdo sobre ao
enfermeiro o] e | aleitamento materno na atencao
ao descritivo | basica, desempenhando
aleitament acOes de promocéao ainda durante o
o] pré-natal e se estendendo até a
Materno visita puerperal, haja vista que as
na atencgao consultas realizadas durante a
basica gestacdo geram a oportunidade de

incentivar a pratica da
amamentacao, esclarecendo sobre
os beneficios adquiridos nesse
processo, desde o vinculo materno
afetivo ao desenvolvimento do
sistema de autodefesa da crianca.
Por outro lado, a visita domiciliar
para prestar assisténcia ao binémio
se torna uma oportunidade de
identificar a eficacia de tudo que foi
incentivado sobre o aleitamento
materno. Sendo possivel intervir de
acordo com as dificuldades que sao
apresentadas quando de fato
acontece a amamentacao.
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A5 Avaliacdo | 2020 estudo O estudo mostrou que o uso de
do transversal | alimentacdo  suplementar com
diagnostic mamadeira &

0 de uma das principais causas da
enfermage amamentacao ineficaz, com maior
m frequéncia e associacdo com o
amamenta diagnéstico. E as caracteristicas
cao mais relevantes foram
ineficaz esvaziamento insuficiente de cada
em mama por amamentacdo e
puérperas processo de amamentacao
insatisfatorio. Conhecer as
principais causas e manifestacdes
da amamentacédo ineficaz permite
subsidiar as a¢des de enfermagem
de forma mais direcionada. Nesse
contexto, a presenca de uma
enfermagem participativa é
imprescindivel para o alcance da
amamentagao eficaz. O processo
de amamentacdo requer efetiva
participacdo do enfermeiro, com
vistas a proporcionar mais
autonomia, = empoderamento e
seguranca a mae, por meio de
orientacdes precisas sobre as
etapas do aleitamento materno,
dificuldades e beneficios que
envolvem esta pratica.

A6 Diagnéstic | 2019 Pesquisa | A utilizacao da linguagem
0s de descritiva | diagnostica da NANDA-I na atencéo
enfermage com primaria permitiu a identificacdo dos
m abordage | diagnosticos de enfermagem mais
relacionad m frequentes nas mées atendidas na
0os a guantitativ | unidade. Observou-se que o0
Amamenta a diagnostico Disposicao para
cao em amamentacao
nutrizes melhorada foi o mais frequente,
acompanh apesar do tempo diminuido de
adas na amamentacao. Entretanto,
Atencéo percebeu-se que ainda ha a
primaria a necessidade de elaborar
saude diagnésticos de enfermagem que

abranjam algumas demandas das
nutrizes, como 0s aspectos e
problemas mamarios que podem
surgir na amamentacédo e em seu
manejo.
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A7 Aleitament | 2018 estudo O estudo permitiu evidenciar os
0 materno guantitativ | problemas  apresentados pelas
exclusivo: o] primiparas com relacéo a
empecilho amamentacao exclusiva até o sexto
S més de vida do lactente. Entre as
apresentad dificuldades encontradas, citaram-
0S por se o ambiente no qual as mées se
Primiparas sentiam envergonhadas em se

expor para amamentar, as crencas
passadas de geracdo a geracao, a
idealizacdo de que o leite materno é
fraco e insuficiente para alimentar o
bebé, o trabalho e, com ele, a falta
de tempo para

essa atividade. Ressalta-se que, as
dificuldades apresentadas durante o
processo de amamentacao
relacionaram-se a posicao do bebé,
a pega incorreta, as rachaduras e
ao endurecimento das mamas, além
da falta de informacdo sobre a
fisiologia do bebé e do mamilo
invertido.

A8 Dificuldade | 2017 estudo O estudo apontou que as iniciativas
S no gualitativo | para a diminuicdo dos indices de
estabeleci desmame precoce demandam um
mento da esforgo conjunto,
amamenta pois as mesmas nao podem ser
¢cao: visao isoladas e a comunidade que cerca
das a mulher, a prépria mulher e os
enfermeira profissionais devem ser envolvidos
S atuantes em atividades educativas. As
nas enfermeiras precisam discutir 0s
unidades aspectos que permeiam a
basicas de amamentacao, promovendo
saude reflexbes sobre os motivos que

tornam a amamentacdo sujeita as
varias influéncias negativas e
possibilitar resolver as dificuldades,
pois esta pratica deve ser vivida de
forma tranquila e prazerosa
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A9 Efeitos de | 2017 Estudo Este estudo evidenciou que 0 uso
uma controlado | de uma tecnologia
tecnologia e educacional, pautada no conceito
educativa randomiza | da autoeficicia para amamentar, €
na do capaz de elevar os escores da
autoeficaci autoeficacia para amamentar, e 0
a para aumento desses escores repercute
amamenta positivamente na incidéncia do AME
r e na em curto prazo. A autoeficacia
pratica do materna para amamentar pode ser
aleitament modificada ou consolidada
0 materno mediante a intervencdo educativa
exclusivo com o album seriado “Eu posso

amamentar meu filho”, ja que foi
possivel verificar um aumento nos
escores aferidos pela BSES-SF nas
mulheres  que receberam a
intervengdo. Além disso, constatou-
se que o aumento da autoeficacia
para amamentar ao longo do
seguimento do estudo repercutiu
positivamente no AME até os 2
meses de vida da crianca.

Fonte: Dados Da Pesquisa, 2022.

A partir do quadro acima, observa-se que muitas mulheres foram orientadas
acerca do aleitamento materno, e que o profissional Enfermeiro foi de extrema
relevancia nas orientacOes realizadas acerca do AME, verificou-se que o grau de
instrucao e variavel é a porcentagem de primigestas que receberam assisténcia na

ESF foi significativamente positivo.

3.1 IMPORTANCIA DO ALEITAMENTO MATERNO

As vantagens da amamentacdo para o desenvolvimento do bebé séao
inUmeras, seja no ambito do desenvolvimento fisico, mental ou intelectual da crianca.
Estudos demonstram que a amamentacdo exclusiva nos primeiros seis meses de
vida e sua continuidade nos primeiros anos protege contra doencas infecciosas. I1Sso
porque o leite materno melhora a microbiota intestinal dos neonatos aumentando a
capacidade de resisténcia as perturbacbes externas, evitando respostas pro-
inflamatérias ou alérgicas anémalas (BAZZARELLA, et al., 2022).

Nos ultimos anos os indices de AM apresentaram melhora significativa no

Brasil, contribuindo para a reducéo de taxas de mortalidade. Entretanto, os indices
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de adeséo ainda sao baixos, especialmente ao aleitamento materno exclusivo,
recomendando pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Nos paises de baixa e
média renda, como o Brasil, apenas 37% das criancas com menos de 6 meses de
idade sdo amamentadas de forma exclusiva (HIGASHI, et al., 2021).

Visando a promocdo do aleitamento materno, Politicas de promogdo a
amamentacao
no Brasil vém sendo implantadas desde a década de 80, com a criagcdo do Programa
Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno, que veiculou campanhas de
divulgacdo na midia, instituiu uma legislagdo de protecdo a amamentacdo e
desenvolveu uma rede inovadora de Bancos de Leite Humano (FEBRONE, et al.,
2021).

A Estratégia e Saude da Familia (ESF), apresenta como um dos pilares
principais a saude materno-infantil, mediante o acompanhamento da mée e da
crianca desde o periodo de gestacao, até o crescimento e desenvolvimento, através
de acdes de promocéo da saude e prevencdo de doencas e agravos, destacando-se
o aleitamento materno como uma importante estratégia para a melhoria da saude do
bindmio mée-filho (SILVA, et al., 2020).

No processo de promocédo ao aleitamento materno, a equipe multiprofissional
€ de suma importancia, pois a assisténcia conjunta dos profissionais de saude gera
um cuidado holistico a nutriz, por considerar que além do aspecto biolégico, a
amamentacao também necessita de um equilibrio nas esferas emocionais e afetivas

para que se obtenha uma pratica eficaz (RODRIGUES, et al., 2019).

3.2 ATUACAO DO ENFERMEIRO DIANTE DAS 'PRATICAS EDUCATIVAS SOBRE
ALEITAMENTO MATERNO NA ATENCAO BASICA
Para atuar de maneira precisa e eficaz, o enfermeiro precisa conhecer as
principais dificuldades das mées ao amamentar seus bebés. Em seu estudo Silva et
al. (2018) listou esses fatores que dificultam o aleitamento materno:
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Figura 2- Principais dificuldades apresentadas durante a amamentagéo
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Fonte: SILVA, et al., 2018.

Em sua pesquisa Javorsk et al. (2017) constatou a eficacia das intervencdes
educativas iniciadas no pré-natal na prevaléncia do AME aos 6 meses. A
autoeficicia materna € reconhecida como um preditor para a amamentacao capaz
de ser modificado por meio de intervengbes educativas, as quais podem minimizar
as influéncias negativas das crencas na autoeficacia materna para amamentacao.

Poucos estudos vém investigando as orientacdes sobre aleitamento materno
AM na atencdo basica, tendo em vista que as orientacdes recebidas durante as
consultas de pré-natal e pds-parto sdo primordiais para que ndo haja interrupcéo da
amamentacao por falta de informacdo. Um estudo transversal realizado em 2013
com 429 maes de criangas menores de seis meses, em unidades béasicas da cidade
do Rio de Janeiro, identificou maior prevaléncia de AME entre as maes que
receberam orientacdo sobre amamentacao. As maes com praticas inadequadas e
gque nao foram orientadas tiveram menor prevaléncia do AM exclusivo
(BAZZARELLA, et al., 2022).

As intervencdes realizadas pelo enfermeiro no ambito da atencao primaria de
saude buscam promover, proteger e assegurar que o ciclo gravidico da mulher
transcorra com o maximo de seguranca e qualidade, identificando precocemente as
alteragbes e reduzindo os riscos e complicacbes que porventura possam surgir.
Nesse sentido, especialmente durante o pré-natal, este profissional desenvolve suas
acOes para orientar, informar e conscientizar acerca dos beneficios da amamentacéo
tanto para o lactente quanto para a mae, para que, apos 0 nascimento, o aleitamento

materno ocorra com naturalidade, e mesmo diante de alguma dificuldade, esta possa
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ser superada juntamente com uma rede de apoio fortalecida e com o suporte de uma
equipe multiprofissional (HIGASHI, et al., 2021).

Outro dado relevante para intervencao de problemas que venham acometer a
gualidade da AM foi identificado por Morais et al. (2020):

Figura 3- Fatores relacionados ao diagnéstico de enfermagem “amamentagao

ineficaz”.

Fatores relacionados F % IC

Ansiedade materna 12 40,00 0,225 0,575
Lactente recebe alimentagdo suplementar com mamadeiras 12 40,00 0,225 0,575
Interrupgdo na amamentagdo 10 | 33,30 | 0,164 0,502
Anomalia do peito materno 4 13,30 0,011 0,255
Déficit de conhecimento 4 13,30 0,011 0,255
Historia prévia de fracasso na amamentagdo 4 13,30 0,011 0,255
Prematuridade 3 10,00 | -0,007 0,207
Parceiro ndo oferece apoio 2 6,60 -0,023 0,155
Cirurgia prévia de mama 1 3,30 -0,031 | 0,097
Familia ndo oferece apoio 1 3,30 -0,031 0,097
Reflexo de sucgdo do lactente insatisfatério 1 3,30 -0,031 | 0,097

Fonte: MORAIS et al., 2020.

Para auxiliar a pratica da educacdo em saude para manutencdo do
aleitamento materno, Febrone et al. (2021) elaborou um protocolo com dez passos a
serem seguidos em Unidades de Atenc¢éo Basica:

Quadro 3- Dez Passos pelas unidades credenciadas na Iniciativa Unidade Basica
Amiga da Amamentacao.
Dez Passos para o Sucesso da Amamentacdo da IUBAAM
1 Ter uma norma escrita quanto a promogao, protecdo e apoio ao aleitamento
materno que deve ser rotineiramente transmitida a toda a equipe da unidade.
2 Capacitar toda a equipe da unidade de saude para implementar a norma de
promocao, protecdo e apoio ao aleitamento materno.
3 Orientar as gestantes e méaes sobre seus direitos e as vantagens do
aleitamento materno, promovendo a amamentagcdo exclusiva até os 6 meses e
complementada até os 2 anos de vida ou mais.
4 Escutar as preocupacdes, vivéncias e duvidas das gestantes e maes sobre a
pratica de amamentar, apoiando-as e fortalecendo sua autoconfianca.
5 Orientar as gestantes sobre a importancia de iniciar a amamentacdo na
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primeira hora ap0s o parto e de ficar com o bebé em alojamento conjunto.

6 Mostrar as gestantes e maes como amamentar e como manter a lactacao,
mesmo se vierem a ser separadas de seus filhos.

7 Orientar as nutrizes sobre o método da amenorreia lactacional e outros
métodos contraceptivos adequados a amamentacao.

8 Encorajar a amamentacao sob livre demanda.

9 Orientar gestantes e maes sobre os riscos do uso de férmulas infantis,
mamadeiras e chupetas, ndo permitindo propaganda e doa¢des desses produtos
na unidade.

10 Implementar grupos de apoio a amamentacdo acessiveis a todas as
gestantes e maes, procurando envolver os familiares.

Fonte: Febrone et al., 2021.

O enfermeiro deve entender e acompanhar cada passo do desenvolvimento
da gravidez, passando todas as informacdes durante as consultas e auxiliando no
momento da amamentacdo, o que permitird a formacdo de um vinculo de confianca
e respeito que promoverd beneficios para todos os envolvidos nesse processo
(SILVA, et al., 2020).

Como integrante da equipe de saude, utiliza o processo de enfermagem para
sistematizar os cuidados a serem prestados junto ao paciente, sendo esse, dividido
em cinco etapas: investigacdo, diagndéstico, planejamento, implementacdo e
avaliacao, visando tornar a assisténcia holistica e de qualidade, e, por consequéncia,
promovendo a seguranca do paciente e respaldando todos os cuidados realizados.
Essa etapa de diagndstico permite identificar as necessidades do paciente e, com
Isso, direciona a assisténcia de enfermagem, buscando uma melhora na situagéao de
saude do individuo. Assim, a utilizacdo dos diagnosticos de enfermagem
relacionados com a amamentacao, contribui com a pratica desse processo, pois 0S
enfermeiros podem identificar situagdes de vulnerabilidade do bindmio méae-bebé,
dificuldades no aleitamento materno e, assim, propor intervencdes adequadas para o
cuidado (RODRIGUES, et al., 2019).

Dialogar com as mulheres durante o acompanhamento de pré-natal
abordando-se os seguintes aspectos: planos da gestante com relacdo a alimentacéo
da crianca; experiéncias prévias; mitos; crencas; medos; preocupacdes; fantasias
relacionadas ao aleitamento materno; a importancia do aleitamento materno; as
vantagens e desvantagens do uso de leite ndo humano e a importancia da
amamentacao no puerpério (SILVA, et al., 2018).

E importante aliar apoio emocional as informacdes sobre as praticas corretas

de amamentacdo as maes que estejam com dificuldades de amamentar pode
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resultar em intervencdes mais eficazes no encorajamento a amamentacdo. Tendo
em vista que o nivel primario de assisténcia no servi¢o publico € grande responsavel
pelo acompanhamento no pré-natal e na puericultura, € imprescindivel conhecer
guais as dificuldades enfrentadas pelo profissional no estabelecimento do AM, e fica
clara a necessidade de permanente capacitacdo a fim de que novos conceitos
baseados em evidéncias cientificas sejam assimilados e disseminados
(DOMINGUEZ, et al., 2017).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Por sua pratica voltada para educacdo em saude e orienta¢cdes, o enfermeiro
€ o profissional essencial para implantacdo do aleitamento materno através de
estratégias de educacdo. Essa troca de conhecimento é possivel pelo fato de o
enfermeiro estar em constante contato com o as mulheres durante o pré-natal, parto
e pos-parto. Sendo assim, possui maior oportunidade de intervencoes.

Tendo em vista a importancia do tema abordado e as evidéncias cientificas a
respeito da necessidade de implantar novas estratégias para o incentivo da pratica
do aleitamento materno exclusivo, o enfermeiro deve se capacitar e elaborar planos
de cuidado embasados na ciéncia, orientando sua equipe quanto o cumprimento de
cada etapa do processo.

Além disso, os profissionais de enfermagem devem incluir a familia no
cuidado a mée e o lactente, trabalhar a autonomia e autoconfianga da mulher para
que ela seja capaz de aplicar os conhecimentos passados durante as consultas na
Unidade Basica de Saude e para que possa disseminar esse conhecimento para
outras mulheres, visando o empenho comunitério.

A pesquisa sugere que sejam realizados mais estudos a respeito do tema,
gue embora seja presente nas publicagbes mais atuais, muitas mulheres apresentam
dificuldades durante a amamentacéo, e que as informacdes devem ser repassadas
de profissionais para gestantes e puérperas de maneira clara e simplificada.

O estudo contribui para que novas abordagens sejam utilizadas pelos
enfermeiros frente a educacdo em salde a respeito do aleitamento materno, visando
maior ampliacdo do cuidado, menor impacto negativo nutricional da crian¢ca e maior

gualidade durante a amamentacéo prevenindo complicacoes.
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PROMOCAO DO PARTO HUMANIZADO: CONTRIBUICOES DA ENFERMAGEM
PROMOTION OF HUMANIZED BIRTH: NURSING CONTRIBUTIONS

AZEVEDO, Isabela Airta Magalhdes de*
MEDEIROS, Ana Lucia de?

RESUMO

O processo natural do nascimento deve ser acompanhado profissionalmente e muito
mais humanamente, toda mulher deve se sentir encorajada por seu profissional de
saude, em especial, o enfermeiro, que tem papel fundamental durante todo processo
e esta presente durante toda espera, prestigiando essa nova chegada e contribuindo
no parto, desde a assisténcia necessaria quanto ao apoio motivacional a mae. O
objetivo do presente artigo € descrever a assisténcia de enfermagem prestada
durante o parto para torna-lo humanizado, através de um olhar holistico e
contemporaneo sobre a insercao de boas praticas do enfermeiro na assisténcia.
Trata-se de um estudo de carater qualitativo, do tipo revisdo integrativa, onde as
pesquisas foram realizadas através de artigos cientificos e discussdes nas bases de
dados eletrdnicas da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), que abrange a Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncia da Saude (LILAC) e o Banco de dados em
enfermagem (BDENF). O presente artigo resultou em resgatar o carater natural no
processo de nascer, enfatizando toda assisténcia necessaria por parte dos
profissionais enfermeiros que proporcione a mulher uma vivéncia positiva sem
traumas no momento do parto fazendo com que a mulher, ao dar a luz, consiga
entender que todo processo é natural e deliberadamente através do seu poder sobre
ela, ter uma assisténcia humanizada dos profissionais e principalmente dos
enfermeiros em campo. Conclui-se que a assisténcia humanizada ao parto privilegia
o respeito, dignidade e autonomia das mulheres.

Descritores: Parto humanizado; Assisténcia de Enfermagem; Enfermagem
obstétrica.

ABSTRACT

The natural process of birth must be accompanied professionally and much more
humanely, every woman should feel encouraged by her health professional,
especially the nurse, who has a fundamental role throughout the process and is
present throughout the wait, honoring this new arrival and contributing from birth to
delivery, from the necessary assistance to the mother's motivational support. The
objective of this article is to describe the nursing care provided during humanized
childbirth, through a holistic and contemporary look at the insertion of good nurse
practices in humanized childbirth care. This is a qualitative study, of the integrative
review type, where the research was carried out through scientific articles and
discussions in the electronic databases of the Virtual Health Library (BVS), which
covers Latin American and Caribbean Literature. in Health Science (LILAC) and the
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Nursing Database (BDENF). The present article resulted in rescuing the natural
character in the birth process, emphasizing all the necessary assistance from the
nurses, providing the woman with a positive experience without trauma at the time of
delivery, making the woman, when giving birth, be able to understand that all process
Is naturally and deliberately, through its power over it, to have a humanized
assistance from professionals and especially nurses in the field. It is concluded that
humanized childbirth care privileges the respect, dignity and autonomy of women.

Descriptors: Humanized childbirth; Nursing Assistance; Obstetric nursing.
1 INTRODUCAO

O processo natural do nascimento deve ser acompanhado profissionalmente
e muito mais humanamente, onde toda mulher deve se sentir encorajada por seu
profissional de saude, em especial, o enfermeiro, que tem papel fundamental
durante todo processo e esta presente durante toda espera, prestigiando essa nova
chegada e contribuindo no nascimento, desde a assisténcia necesséria quanto ao
apoio motivacional a mae (SOUZA; GAIVA; MODES, 2011).

No campo da assisténcia ao parto, as discussdes sobre a humanizacao
trazem demandas antigas e nos ultimos anos tém se demonstrado preocupac¢ao com
a assisténcia prestada ao parto pelos profissionais de saude, propondo modificacdes
no modelo de contribuicdo e assisténcia ao parto. Devendo adequadamente seguir o
modelo preconizado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), além de propor
novos métodos que contribuam indiretamente ou diretamente em todo processo do
nascer (DIAS; DOMINGUES, 2005).

O conceito de humanizagao da assisténcia ao parto pressupde a relagcéo de
respeito que os profissionais de saude estabelecem com as maes durante o
processo de parturicdo e, compreendendo entdo o parto como um processo natural
e fisiologico; respeito aos sentimentos, emocdes, necessidades e valores culturais; o
auxilio que € prestado a mulher afim de diminuir a ansiedade, a inseguranca e outros
temores; a promo¢do e manutencdo do bem-estar fisico e emocional ao longo do
processo da gestacédo, parto e nascimento; informacao e orientacdo permanente a
parturiente sobre a evolucéo do trabalho de parto; o espaco e apoio para a presenca
de um(a) acompanhante que a parturiente deseje; e direito da mulher na escolha do
local de nascimento e corresponsabilidade dos profissionais para garantir o0 acesso e
a qualidade dos cuidados de saude (SANTOS; OKAZAKI, 2012).

Segundo preconiza a OMS, € importante adotar um conjunto de normas e

condutas favoraveis que promovam 0 nascimento humanizado, respeitando o
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processo natural do corpo da mulher e suas condi¢des propostas para o0 hascimento,
nenhuma pratica deve ser realizada sem a sua permissdo devendo ser evitadas
condutas desnecessarias e que sejam totalmente inaceitaveis pela parturiente, afim
de que ndo venha lhe causar desconforto ou inseguranca. Cabe salientar que
humanizacédo ndo é somente realizar o procedimento como pode se perceber como
uma pratica continua de profissionais de ndo dar voz para seu o paciente, de
entende-los e de ndo se importar em saber suas condicdes e imposi¢cdes (SANTOS;
OKAZAKI, 2012).

Relacionando ao dever do nascimento, humanizar o parto é respeitar e criar
condicbes para que todas as dimensdes do ser humano sejam atendidas cada uma
conforme sua singularidade. Buscar entender por meio de uma assisténcia que
garanta o respeito e a sensibilidade, de acordo com suas necessidades.

Sendo assim, a assisténcia a salude da parturiente vem sendo discutida na
perspectiva de tornar o processo de parir e nhascer um contexto de promoc¢ao a
saude da mulher e do recém-nascido. ldentificam-se como obstaculos para
implantagédo do cuidado humanizado: o desconhecimento das mulheres e de seus
familiares e de seus acompanhantes sobre os direitos reprodutivos na atencdo ao
parto e nascimento; a atividade da resignagao das mulheres e de seus familiares; a
falta de orientacdo e preparo do acompanhante; a relacdo assimétrica entre
profissionais da saude e parturiente; a insuficiéncia e negacdo da informacao; as
mas condicfes estruturais e a falta de comunicacéo entre os profissionais da saude
com a parturiente (NAGAHAMA; SANTIAGO, 2008).

Logo, acredita-se que a chave da humanizacao do parto € o pré-natal, pois
neste periodo pode-se oferecer a mulher orientagcbes adequadas para todo o
processo da gestacdo ao puerpério podendo ser entdo uma maneira de
conscientiza-las de seus direitos e prepara-las para o parto em si. Para um parto
humanizado as instituicbes deveriam propor-se a organizar servigos de assisténcia
obstétrica por parte dos profissionais de enfermagem na perspectiva da promocéo e
facilitacdo de um parto saudavel, fisiolégico e da prevencdo de possiveis
intervencdes e agravos, inclusive aqueles resultantes da assisténcia como a dor
iatrogénica e a lesdo genital da episiotomia desnecessarias, entre outras (SANTOS;
NASCIMENTO; GALLOTI; SOUZA, 2017).

Neste processo de cuidar ndo se deve ser esquecido os valores que a

paciente traz, ou seja, saber identificar as diferencas culturais e individuais de cada
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uma, neste sentido o cuidado deve ser oferecido de maneira holistica, valorizando-
se a pessoa que o recebe. Portanto, a parturiente deve ser considerada como um
ser bio-psico-socio-espiritual, para qual a assisténcia de enfermagem deve atender
essas necessidades, que sdo universais e classifica-se em nivel psicobioldgico,
psicossocial e psicoespiritual, diferenciando apenas no modo de satisfazé-las para
cada individuo (MACHADO; PRACA, 2006).

Portanto, a atencdo ao parto normal esta embasada em duas concepcoes. A
primeira, caracterizada pelo processo intervencionista dentro de uma visédo
cartesiana, apoiando-se no enfoque de risco e, uma segunda, seguindo um modelo
mais humano, onde o corpo € visto de maneira holistica. O primeiro modelo se
adapta aos médicos com métodos invasivos e 0 segundo, mais afeito as enfermeiras
gue atuam de forma mais humana (SANTOS; OKAZAKI 2012).

Diante do exposto, a questdo-chave desta pesquisa €: Como a literatura
descreve a assisténcia de enfermagem para torna-lo o parto mais humano possivel?

Durante o periodo do parto ha fatores como dor, sofrimento, soliddo, o
préprio parto, hospitalizacdo, estado do bebé, etc. que amedrontam a parturiente,
resultando na falta de controle das situacfes vivenciadas. Porém, as orientacfes e
apoio por parte dos profissionais de enfermagem, fornecendo explicacdes sobre as
condicOes de evolucado do parto, sdo estratégias apontadas para a superacao destas
dificuldades. Se a equipe de enfermagem n&do desenvolver um manejo correto, a
experiéncia do parto podera ser traumatizante havendo maior probabilidade de
complicagBes obstétricas (VILELA et al., 2019).

O parto normal humanizado tem como propésito resgatar o carater fisiologico
no processo de nascer, proporcionando a mulher vivéncia positiva sem traumas e
sem manobras invasivas no momento do parto fazendo com que a mulher, ao dar a
luz, consiga atingir o mais alto grau de satisfacdo. Surgiu assim a intencdo de
descrever através deste artigo, a assisténcia de enfermagem prestada no parto e
assim compreender o papel do enfermeiro na promoc¢ao do parto humanizado. Logo,
objetiva-se entdo através deste estudo, descrever a assisténcia de enfermagem
prestada durante o parto para tornd-lo humanizado, através de um olhar holistico e

contemporaneo sobre a insercdo de boas praticas do enfermeiro na assisténcia.

2 METODO
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O presente estudo tratou-se de um estudo qualitativo, do tipo revisdo
integrativa idealizado através de pesquisas bibliograficas que teve por objetivo
descrever a assisténcia de enfermagem prestada durante o parto para torna-lo
humanizado, através de um olhar holistico e contemporaneo sobre a insercédo de
boas préaticas do enfermeiro na assisténcia, identificando os principais periddicos
publicados sobre o tema e descrevendo os estudos que relatam sobre a participacéo
fundamental dos enfermeiros no parto, cooperando com uma assisténcia qualificada.

A revisao integrativa de literatura € um método que possui como finalidade
resumir os resultados adquiridos em pesquisas sobre determinado tema ou questéo,
de forma sistemética, ordenada e abrangente, fornecendo informac6es mais amplas
sobre um assunto/problema, para assim estabelecer um corpo de conhecimento.
Esse método permite a inclusdo simultdnea de pesquisa quase-experimental e
experimental, combinando dados de literatura tedrica e empirica, proporcionando
compreensdo mais completa do tema de interesse (ERCOLE; MELO;
ALCOFORADO, 2014).

Os estudos escolhidos que entraram para revisdo foram: artigos de revistas
cientificas encontrados através da busca bibliografica nas bases de dados: Biblioteca
Virtual de Saude (BVS), que abrange a Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco de dados em enfermagem (BDENF); Google
Académico e Scientific Electronic Library Online (Scielo). Além disso, foi observado
aspectos com significancia, a confiabilidade e a clareza no detalhamento
metodolégico das informagfes apresentadas para a incluséo dos estudos na revisao,
objetivando a elaboracdo de uma metodologia sdlida. Foram estabelecidos como
critérios de incluséo artigos cientificos completos escritos em portugués no periodo
de 2005 a 2021.

Quanto aos critérios de exclusdo: artigos em duplicidade, artigos incompletos,
fora do periodo de publicacdo pré-estabelecido, tese, dissertacdes e monografias. A
coleta de dados foi realizada entre os meses de setembro e dezembro de 2021,
seguindo os passos metodoldgicos da revisao integrativa da literatura, composta por
seis fases, sendo a primeira fase correspondente a elaboracdo da questdo, a
segunda ao estabelecimento da estratégia de busca na literatura, a terceira sendo a
selecdo de estudos com base nos critérios de inclusdo, a quarta a leitura
critica/avaliacao/categorizacdo dos conteudos, a quinta concernente a analise e a
sexta a interpretacéo dos resultados (MENDES; PEREIRA; GALVAO, 2008).
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Essa constituicdo foi feita por vérios tipos de artigos selecionados que
abordam a tematica em questao e a amostra pelo artigo apos a leitura, atenderam a
guestdo norteadora e ao objetivo do estudo. Foram encontrados por meio dos
descritores: parto humanizado, promoc¢ao, assisténcia da enfermagem e boas
praticas. Aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo de acordo com concordancia
do tema abordado.

Por fim, foi construido um instrumento de coleta de dados contendo:
identificagdo do artigo incluindo titulo, autores, método, base de dados, ano de
publicacdo, objetivo do estudo e principais resultados, discussdes relevantes e
principais achadas nas conclusbes. Os dados coletados foram apresentados por
representacdes em quadros e os achados foram analisados qualitativamente, para

responder aos objetivos propostos por esta pesquisa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Este estudo foi realizado por meio de busca no Google Académico, onde
pode-se ver uma abordagem do estudo ampla, também foram pesquisados artigos
na Biblioteca Virtual de Saude (BVS), banco de dados eletrdnico que abrange a
Literatura Latino-americana e Ciéncias da Saude do Caribe (LILACS) e Banco de
Dados de Enfermagem (BDENF). Encontrados pelos descritores: parto humanizado;
assisténcia de enfermagem; assisténcia obstétrica. Tendo varios artigos sobre o
tema nas plataformas mencionadas, com titulos diferentes, mas sempre condizentes
com o tema do estudo, ajudando a compor diferentes partes e completar a pesquisa.
A analise leva em conta a temporalidade de 2005 a 2022, havendo publica¢cdes nos
periodos de 2005, 2009 e 2022, periodos em que ocorreram as publicacées. O
gquadro abaixo mostra a distribuicdo de 4 artigos selecionados de maior
compatibilidade com o estudo com base em dados subjacentes e eletrbnicos,
incluindo titulo, ano, autor, objetivo e métodos de pesquisa comumente usados.
Destes quatro artigos, dois (50%) encontram-se no Google Scholar e (50%) na
literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS).

Quadro 1: Descricao das Bases de Dados:
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BASES
DE DADOS

GOOGLE
SCHOLAR

2 ARTIGOS

Fonte: Dados da pesquisa, maio de 2022.

LILACS

2 ARTIGOS

Quadro 2: Descricdo dos artigos quanto ao titulo, base de dados, ano, autores,
objetivos e abordagem

ARTIGOS 1 2 3 4
O papel do Percepcéo Préticas dos A experiéncia da
enfermeiro das puérperas | profissionais enfermeira
TITULO na promocdo | acerca da de durante a
do parto assisténcia de | enfermagem assisténcia a
humanizado | enfermagem diante do parto | gestante no parto
no parto humanizado humanizado
humanizado
BASES DE Google LILACS LILACS Google Scholar.
DADOS Scholar
ANO 2020 2017 2017 2017
AUTORES | GOMES DA SILVA, ANDRADE, FOSSA, Angela
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Fonte: Dados da pesquisa, maio de 2022.

Apoés a leitura destes e outros artigos surgiram 5 categorias tematicas: Parto
humanizado; O nascimento e a assisténcia humanizada; A percepcao do parto
humanizado pelos profissionais de salde e de enfermagem; A assisténcia
gualificada do enfermeiro; A dificuldade dos profissionais de enfermagem frente as
praticas de parto humanizado. Diante do pressuposto, pode-se entdo dar base ao
estudo tracando uma linha de raciocinio que colaborou com a construcao e

concluséo do artigo.

3.1 PARTO HUMANIZADO

Parto humanizado € um conjunto de procedimentos e condutas visando a
promocédo do parto e do nascimento saudavel e a prevencdo da morbimortalidade
perinatal. (NASCIMENTO; SILVA; VIANA, 2018).

O parto pode ser considerado como um divisor de aguas na vida da mulher,
por ser um evento carregado de significados construidos e reconstruidos a partir da
singularidade e da cultura da parturiente que transforma o seu cotidiano.
Mundialmente, a institucionalizacdo do parto esta relacionada ao fim da Segunda
Guerra Mundial, na tentativa de diminuir as altas taxas de mortalidade materna e
infantil. A partir de entdo, no Brasil e no mundo, a parturiente passou a ser afastada

de seus familiares no processo de parturicdo, permanecendo isolada em uma sala
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de pré-parto, sendo tal processo promovido por intensa medicalizacdo e rotinas
cirargicas (ANDRADE; FELIX, et al., 2017).

No Brasil, nas ultimas décadas, surgiram diversos movimentos, tal como o0s
de mulheres, de organizagdes nao governamentais, de profissionais de diferentes
areas e também de formuladores de politicas publicas de saude, com vistas a
desenvolver para as mulheres o protagonismo nos momentos de parto e nascimento
(ANDRADE; FELIX, et al., 2017).

Humanizar o parto nao significa apenas fazer o parto normal, realizar ou nao
procedimentos, mas sim tornar a mulher protagonista desse momento e nao torna-la
apenas expectadora, dando-lhe liberdade de escolha nos processos decisorios. O
parto humanizado inclui o respeito ao processo fisioldgico e a dinamica de cada
nascimento, nos quais as intervengdes devem ser cuidadosas, evitando 0S excessos
e utilizando os recursos tecnoldgicos disponiveis (NASCIMENTO; SILVA; VIANA,
2018).

Diante disso, observa-se que a humanizacdo no parto é defendida ndo so6
pelas mulheres, mas também por diversas organizacdes e movimentos, que
observam que o bem-estar fisico e emocional da mulher favorece a reducdo dos
riscos e das complicagbes no parto, bem como uma assisténcia humana e de
gualidade, aliado ao apoio familiar durante a parturicédo, transformando o nascimento
em um momento unico e especial (ANDRADE; FELIX, et al., 2017).

Esta etapa, pela qual a maioria das mulheres passa, deve ser apreciada na
medida do possivel; no entanto, é possivel ouvir histérias de mulheres que nédo
tinham uma boa experiéncia durante seu parto; a grande maioria dessas mulheres
descrevem estar sozinhas durante todo o processo e, em particular, sem apoio

profissional durante o parto.

3.2 O NASCIMENTO E A ASSISTENCIA HUMANIZADA

O surgimento de um novo ser é para as mulheres de todas as geracdes e
culturas diferentes, um evento repleto de fortes sentimentos e emocgoes, a gravidez e
0 nascimento € uma experiéncia que ficara marcada em sua memdria necessitando,
portanto, uma atmosfera de amor e carinho por todos envolvidos na sua assisténcia.
O cuidar se faz necesséario durante todo o processo do parto. Compreende-se o

cuidado como repleto de significados, englobando o estar proximo da pessoa
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cuidada, correspondendo as suas necessidades, respeitando suas particularidades e
privacidade (NASCIMENTO; SILVA; VIANA, 2018).

Ao longo da Histéria, 0 nascimento € conhecido como um evento natural,
considerado até o século XVI um “assunto de mulher”, sendo realizado com o auxilio
de outras mulheres (parteiras). Entretanto, devido ao alto indice de mortalidade
materna, entre os séculos XVI e XVII as mulheres passaram a chamar o médico ao
invés da parteira por acreditarem que eles poderiam oferecer recursos (como
férceps, sangrias e anestesia) durante o trabalho de parto (FOSSA et al., 2015).

Atualmente, a tecnologia tem invadido o lugar do homem nas institui¢des,
acarretando na falta de contato pessoal, fazendo que 0s aspectos emocionais
figuem em segundo plano, provocando assim a desumanizacao da assisténcia. No
presente modelo assistencial a mulher costuma ser internada precocemente, é
pouco informada sobre os procedimentos pelos quais passara, tem a sua
privacidade invadida e permanece sozinha ao longo do trabalho de parto (FOSSA et
al., 2015).

Buscando incluir os principios de humanizagdo na assisténcia obstétrica e
neonatal, no ano de 2000, o Ministério da Saude (MS) instituiu o Programa de
Humanizacdo do Pré-Natal e Nascimento (PHPN), uma proposta ampla de
humanizacdo dos servicos de atencdo a todo ciclo gravidico-puerperal. Esse
programa apresenta duas caracteristicas marcantes: o olhar para a integralidade da
assisténcia obstétrica e a afirmacdo dos direitos da mulher incorporados como
diretrizes institucionais (BUSANELLO et al., 2011).

O PHPN tem como prioridades a concentracdo de esforgcos para a reducao
das taxas de mortalidade materna, perinatal e neonatal registradas no pais, e entre
0S seus principios estdo: os direitos da gestante ao atendimento digno e de
gualidade no decorrer da gestacao, parto e puerpério; de conhecer e ter assegurado
0 acesso a maternidade em que sera atendida; assisténcia ao parto e ao puerpério
de forma humanizada e segura e condi¢cdes estabelecidas pelo conhecimento
médico. Pode ser considerada humanizacdo no parto a orientacdo pré-natal, o
respeito pela mulher (fator primordial), o parto sem nenhum tipo de manobra (como o
uso de foérceps), o suporte emocional, a instru¢do e a informacdo da parturiente a
respeito dos procedimentos que serdo realizados (FOSSA et al., 2015).

A ideia de humanizar o parto vem do fato de que muitos servicos medicos

ignoram as recomendacdes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), do Ministério
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da Saude (MS) e de outros 6rgaos que regulamentam o atendimento ao parto
(MARQUE; DIAS; AZEVEDO, 2006.)

A humanizacao do parto ndo tem apenas um enfoque técnico, mas também
deve estar atrelada ao respeito aos direitos das pacientes, o que tem levado os
hospitais publicos a adotarem uma postura humanizada para envolver as mulheres
ativamente nas tomadas de decisdes, como a escolha do local de parto. Durante o
trabalho de parto, usar um mecanismo ndo medicamentoso de alivio da dor,
movimentar-se livremente, exercitar-se e fornecer as orientagcdes necessarias com o
auxilio de alguns profissionais de saude treinados (GOMES; RACHED, 2019).

A assisténcia humanizada proporciona as mulheres um forte sentimento de
confianca durante o parto e ao cuidar do filho, além de melhorar as condicbes de
nascimento, diminuir o numero de cesarianas e de partos complicados, diminuir a
duracdo do parto, a depressdo no pés-parto e o uso de medicamentos para dor
(FOSSA et al., 2015).

Mediante esses resultados, e a fim de garantir uma adesdo maior ao PHPN,
foi sancionada a Lei 11.108,2 que determina que durante o trabalho de parto a
mulher tenha o direito a um acompanhante, além de ter esse direito estendido
também para o periodo pds-parto imediato, seja na rede privada de salde ou no
SUS. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, a parturiente é responséavel pela
escolha de quem ird acompanha-la, garantindo que ela se sinta a vontade e para
gue essa experiéncia do parto ndo seja desgastante para ela e para a equipe de
profissionais (FOSSA et al., 2015).

Especificamente, no atendimento ao parto, as acbes preconizadas pelo
Ministério da Saude estdo fundamentadas nas recomendacdes ao parto normal da
Organizacdo Mundial da Saude. A partir deste, as praticas desenvolvidas no parto
normal sdo classificadas em quatro categorias: praticas claramente Uteis e que
devem ser incentivadas; praticas prejudiciais ou ineficazes e que devem ser
eliminadas; praticas com evidéncia insuficiente para apoiar uma recomendacao e
gue deveriam ser usadas com precaucao; praticas frequentemente utilizadas de
forma inapropriada, provocando mais dano que beneficio. Assim, com base na
proposta de humanizagdo, o desenvolvimento dessas praticas na assisténcia a
parturicdo prevé atitudes e comportamentos dos trabalhadores da saude que
contribuam para reforcar o carater de atencdo a saude como um direito de todas as
mulheres (BUSANELLO et al., 2011).
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11 Humanizar a assisténcia ao parto e ao nascimento implica em mudanca de
atitudes e de condutas, por meio de uma assisténcia que garanta o respeito e a
sensibilidade com o trindmio mulher-crianca-familia. A humanizacéo precisa ir além
de tratar bem as pessoas, envolvendo a valorizagdo dos sujeitos e o respeito as
suas singularidades. Compreender o significado da humanizacdo do parto e suas
implicacdes positivas na vida da mulher é ter um posicionamento voltado para a
atencdo aos usuarios. Nesse sentido, para que o profissional de saude possa
oferecer um parto e nascimento humanizados, em primeiro lugar, faz-se necessario
dar voz as parturientes, ouvir suas queixas, seus anseios, suas duvidas e
expectativas e, a partir disso, delinear as mudancas necesséarias na cena do parto
(GOMES; OLIVEIRA, 2019).

A atencdo adequada a mulher no momento do parto representa um passo
indispenséavel, a fim de garantir que ela possa exercer a maternidade com confianga,
seguranca e bem-estar, o qual € um direito fundamental de toda mulher. A equipe de
saude deve estar preparada para acolher a gestante, seu companheiro e sua familia,
em especial o profissional enfermeiro, o qual deveria respeitar todos os significados
desse momento e acrescentar confianca e seguranca. Entre as atividades do
enfermeiro, este deveria também minimizar a dor, ficar ao lado, dar conforto,
esclarecer, orientar, enfim, ajudar a parir e a nascer (GOMES; OLIVEIRA, 2019).

Nas Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal, mulheres em
trabalho de parto devem ser tratadas com respeito, ter acesso as informacdes
baseadas em evidéncias e serem incluidas na tomada de decisGes. Para isso, 0s
profissionais que as atendem deveréo estabelecer uma relacdo de confianca com as
mesmas, perguntando-lhes sobre seus desejos e expectativas. Devendo também os
mesmos estarem conscientes da importancia de sua atitude, do tom de voz e das
proprias palavras usadas, bem como a forma como os cuidados s&o prestados,
utilizando -se de uma nova visdo e uma nova linguagem. A humanizagao consiste
em proporcionar a parturiente por meio do cuidado, uma passagem de um momento
emocional para outro, com seguranca, equilibrio e harmonia (GOMES; OLIVEIRA,
2019).

O enfermeiro € inserido nesse contexto de humanizacéo visando compreender
as necessidades da gestante, minimizando seus medos e promovendo conforto ndo
apenas com um olhar técnico, mas também mais humano e compreensivo. A

insercdo do profissional enfermeiro tem o papel de promover um ambiente mais
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familiar e acolhedor para parturiente conseguindo assim a participagdo ativa das
parturientes garantindo, seu empoderamento em todas as etapas do processo do
trabalho de parto, diminuicdo da ansiedade e aumento da seguranca (SOUZA,
GAIVA; MODES, 2011).

3.3 A PERCEPCAO DO PARTO HUMANIZADO PELOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE DE ENFERMAGEM

A assisténcia humanizada deve acontecer bem antes da realizagdo do
parto, tendo inicio no comeco da gravidez, nas primeiras consultas de pré-natal,
dando continuidade no parto e pos-parto. Essa assisténcia vem sendo implementada
no Centro de Parto Normal (CPN) que é regulamentado pela Portaria n°® 11, de 7 de
janeiro de 2015, instituida pela Ministério da Satde no Ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), estabelecendo assim a implantacdo e capacitacdo CPN para a
assisténcia materna e ao Recém-Nascido (RN) na hora do parto e ao nascer. Essa
alternativa para o parto foge do modelo assistencial mecanicista, medicalizador e
intervencionista do parto hospitalar, visando uma assisténcia individualizada, de
forma integral e humanizada, sem a utilizacdo de intervencbes desnecessarias e
respeitando a fisiologia do parto e da mulher (SILVA, et al., 2020)

Nesse contexto, se faz necessaria a presenca da equipe de saude,
destacando-se atuacdo da equipe de Enfermagem na assisténcia ao parto
humanizado, com intuito de oferecer acolhimento de qualidade, apoio, suporte
afetivo, psicoldgico, fisico e emocional para a parturiente e a familia, como também
estimular a participagcdo ativa desta e seu acompanhante, utilizar as praticas
humanizadas, priorizar o protagonista da mulher no parto e respeitar a presenca do
companheiro ou de outros acompanhantes no momento do parto (SILVA, et al.,
2020).

Para que a assisténcia ao parto e nascimento se torne realmente
humanizada € necessario que os profissionais da saude aceitem a postura da
mulher como condutora do processo de parturicAo e comecem a respeitar suas
vontades e direitos. E de vital importancia reconhecer a mulher como um individuo
unico, para que o profissional estabeleca um plano de assisténcia correlacionado

com as necessidades da cliente; pois cada mulher € um ser Unico, possuidor de
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valores, sentimentos e crengcas que devem ser respeitados (MARQUES,; DIAS;
AZEVEDO, 2006.)

A equipe de enfermagem deve ser parte integrante da equipe de saude na
assisténcia integral prestada a mulher, usando o seu conhecimento técnico cientifico
em conjunto com seus preceitos éticos de compromisso com a profissdo e com a
vida humana, proporcionando uma assisténcia digna e com qualidade (MARQUES,;
DIAS; AZEVEDO, 2006.)

Diante disso, € indispensavel que a equipe de enfermagem esteja
sensibilizada e capacitada para exercer essas fun¢gbes de forma mais qualificada
possivel, portanto se faz importante que os programas de educacao continuada das
instituicdes de saude abordem essa teméatica com maior frequéncia. (SILVA, et al.,
2020).

3.4 A ASSISTENCIA QUALIFICADA DO ENFERMEIRO

Nos udltimos anos, o Ministério da Saude vem estimulando a pratica do
enfermeiro na assisténcia qualificada a gestante, como forma de potencializar a
capacidade natural e inata da mulher de dar a luz. A preparacdo para o parto deve
promover o empoderamento feminino, estimulando a escolha informada, resgatando
o cuidado centrado nas necessidades da gestante, respeitando o direito ao seu
préprio corpo e exercendo uma pratica ética fundamentada em evidéncias (FOSSA
et al., 2015).

Para que essa independéncia seja respeitada, a interacdo entre enfermeiro e
mulher no processo, desde a gravidez, parto e puerpério, necessita se fundamentar
no diadlogo afetividade, na atencdo do bem-estar fisico, mental, social e espiritual
(NASCIMENTO; SILVA; VIANA 2018). Humanizar a assisténcia a saude é dar lugar
ndo s6 a palavra do usuario como também para o profissional de saude. A politica
de humanizacéo defende estratégias de humanizacao inerentes ao processo saude-
doenca. Reforcam-se os principios basicos da assisténcia, como integralidade,
Assisténcia de enfermagem no parto humanizado comprometendo-se com a
valorizacdo da vida e o respeito a cidadania, nas multiplas interfaces do cuidado
humano (NASCIMENTO; SILVA; VIANA, 2018).

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), relata que o enfermeiro possui

autonomia para assisténcia integral as gestantes, parturientes, puérperas e recém-
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nascidos. Sendo assim a assisténcia ao parto e nascimento de baixo risco que se
mantenha dentro dos limites da normalidade pode ser realizada tanto por médico
obstetra quanto por enfermeiro obstetra e obstetriz; desta forma, é recomendado que
0s gestores de saude proporcionem condi¢des para a implementacdo de modelo de
assisténcia que inclua o enfermeiro obstetra e obstetrizes na assisténcia ao parto de
baixo risco por apresentar vantagens em relacdo a reducédo de intervencdes e maior
satisfacdo das mulheres (GOMES; OLIVEIRA; LUCENA, 2020).1

A incorporagdo ativa de enfermeiros obstetras, obstetrizes, educadores
perinatais, psicologos, doulas, entre outros, na equipe assistencial deve ser
promovida, proporcionado uma assisténcia integral, de acordo com as necessidades
da mulher e de sua familia. Dessa forma, as potencialidades de cada membro da
equipe podem ser utilizadas plenamente, de acordo com suas capacidades técnica e
legal, em beneficio da mulher e da crianga. Com tudo isso, é facil constatar
claramente a gratificacdo das mulheres pelos enfermeiros ao final do trabalho de
parto (GOMES; OLIVEIRA; LUCENA, 2020).

O enfermeiro deve refletir sobre a sua atuac&o no parto humanizado, focando
na capacitacdo e na inclusdo de boas préticas, proporcionando assim uma
assisténcia qualificada. Ha relatos que as ac¢des realizadas pelo enfermeiro séo
adequadas para o processo de humanizacdo do parto. E evidente que as
impressdes das parturientes frente ao desempenho da enfermagem refletem em
resultados positivos. Os enfermeiros tém uma apreciagdo positiva dada pelas
parturientes, com relag&o a assisténcia prestada. O enfermeiro como cuidador direto
tem grandes desafios para a efetivacdo desta visdo holistica por parte da equipe
envolvida neste momento importante na vida da mulher (GOMES; OLIVEIRA;
LUCENA, 2020).

E necessario encontrar novas formas para que a mulher possa ter mais
controle sobre o processo de nascimento e parto, que seja respeitada enquanto
cidada, tendo o direito de escolha e, sobretudo, esteja ciente de todos o0s seus
direitos padronizados pela Organizacdo Mundial de Saude. Os profissionais de
salde precisam olhar a mulher como um ser Unico, respeitando suas vontades e
direitos, reconhecendo a mulher e o seu filho como pecas fundamentais no evento
do nascimento e compreendendo que ndo basta somente proporcionar a mulher um
parto por via natural, se ndo levar em conta os seus sentimentos e desejos da
parturiente e seus familiares (SANTOS; OKAZAKI, 2012).
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Neste sentido, a enfermeira tem sido reconhecida pelo Ministério da Saude e
outros 6rgdos nao governamentais, como a profissional que possui formacéo
holistica e procura atuar de forma humanizada no cuidado a parturiente. O
profissional de enfermagem deve-se conscientizar da sua importancia na assisténcia
a parturiente e ao neonato durante todo o processo gravidico puerperal educando,
promovendo a saude, prevenindo e diagnosticando intercorréncias na gravidez
durante o pré-natal, a equipe de enfermagem deve ser parte integrante da equipe de
saude na assisténcia integral a mulher, usando seu conhecimento técnico cientifico
em conjunto com seus preceitos éticos e de compromisso com a profissdo e com a
vida humana, proporcionando uma assisténcia digna e com qualidade (SANTOS;
OKAZAKI 2012).

A humanizacgédo vai além do procedimento realizado, envolve valorizacao e
respeito as maes e suas necessidades individuais. Compreender o significado da
humanizacdo no parto e suas implicacbes na vida da mulher é ter um
posicionamento voltado para a atencdo aos ser humano holisticamente como um
todo. Nesse sentido, entdo para que o profissional de saude oferte um parto e
nascimento humanizados, em primeiro lugar, faz-se necesséario ouvir a mae e
analisar suas queixas, transmitindo para ela o respeito e conforto que ela merece ser
atendida, pois, somente ela tem o poder sobre o que se fazer para ela mesma, néo
devendo tentar forcar nenhum procedimento que ela nio aceite (SOUZA; GAIVA;
MODES, 2011).

A humanizacdo da assisténcia ao parto compreende varios aspectos,
alguns destes estdo relacionados a uma mudanca na dinamica hospitalar, sendo
submetido a uma assisténcia voltada para as necessidades da mae e bebé.
Desenvolver mudancas na infraestrutura hospitalar, transformando o espaco em um
ambiente acolhedor devidamente favoravel a implantacdo das préaticas humanizadas,
disponibilizando de recursos que favorecam a preparacéo para o parto. Entre estas,
um fator muito importante é que a equipe de saude deve estar preparada para
acolher a gestante e sua familia, o profissional enfermeiro particularmente tem o
dever respeitar 0 momento e acrescentar confianga e seguranca, tendo como papel
fundamental prestar toda assisténcia necessaria minimizando a dor, dando conforto,
seguranca e confiangca sendo humano e empético além do seu conhecimento

profissional. Essa busca por conhecimento na prestacdo da assisténcia adequada
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deve ser cotidianamente implementada em suas praticas diarias ndo estando
presente apenas em teoria (DIAS; DOMINGUES, 2005).

3.5 AS DIFICULDADES ENFRENTADAS PELOS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM FRENTE AS PRATICAS DE PARTO HUMANIZADO

O enfermeiro obstetra, nos dias atuais, tem plena consciéncia de seu
papel no cenario moderno do parto, embora tenha que enfrentar ainda severas
dificuldades no seu campo de agdo. Durante a andlise dos artigos as dificuldades
para adeséo do parto humanizado foram: o quadro reduzido de profissionais aptos a
desempenharem esse novo atendimento ao parto, situacdo que tem sido controlada
pelas autoridades governamentais. Outro obstaculo presente € a desaprovacao, por
parte dos médicos obstetras, a presenca das enfermeiras obstetras atuando
diretamente na assisténcia ao parto dentro do hospital. O conflito existe,
configurando choque de modelos e cuidados na divisdo de um espaco entre médicos
e enfermeiros (SANT’ANA; QUADROS; DIAS, 2011).

No Brasil, uma dificuldade inicial para implementar a adesdo ao parto
humanizado, por parte dos enfermeiros obstetras, era a de que, em um primeiro
momento, ndo havia disponivel, no mercado de trabalho, profissionais em numero
suficiente para que se pusesse em pratica, com sucesso, uma politica de atuacéo na
assisténcia ao parto de baixo risco. Para sanar o problema, com o apoio do
Ministério da Saude, a partir de 1998, foi possivel, em pouco tempo, para varias
escolas de Enfermagem, realizar, em todo o Pais, 55 cursos de especializacdo em
obstetricia, que capacitaram 854 profissionais para a rede SUS (SANTANA;
QUADROS; DIAS, 2011).

Diante de varias barreiras para o sucesso da implantacdo do parto
humanizado, muitos autores reconhecem através de suas pesquisas que a insercao
da enfermagem obstétrica é de fundamental importancia no campo obstétrico,
visando melhorar a qualidade de atendimento no pré-parto e parto, para a reducao
da mortalidade materno e infantil (SANT'’ANA; QUADROS; DIAS, 2011).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Na busca por compreender o significado e a pratica da humanizacgéo do parto,
h& evidéncias de que o significado e a pratica da humanizacéo do parto tém evoluido
ao longo dos anos pela equipe de enfermagem, mas ainda ha a necessidade de
profissionais que respeitem a individualidade da mulher, a assisténcia e com base
nas crencas, cultura e opinides maternas. Dessa forma, é possivel destacar que a
Enfermagem vem abordando as informac¢fes necessérias sobre a humanizacdo do
parto em suas publicacdes e, portanto, em concluséo, é necessario que se encontre
novas maneiras para que a mulher possa ter mais autonomia e controle sobre o
momento do parto e nascimento, que seja respeitada como cidada, tendo direito de
escolha e estando ciente dos seus direitos como mulher, padronizados pela OMS e
pelo SUS.

Nesta revisao foi imprescindivel analisar o papel do enfermeiro na promocao
do parto humanizado, sendo de suma importancia a participacdo da enfermagem na
assisténcia ao parto humanizado. A enfermagem é reconhecida pelo Ministério da
Saude e outras ONGs como uma profissao totalmente capacitada e que se esforca
para atender as mées de forma humanizada em centros de parto e maternidades.
Portanto, € necesséario adquirir profissionais qualificados e dedicados de forma
pessoal e profissional que atuem com respeito, moralidade e dignidade as mulheres,
além de incentiva-las a exercer sua autonomia, resguardar o papel ativo da mulher
no parto, tornar-se protagonista de suas vidas e se opor a tudo que possa atentar
contra os direitos e a cidadania da mulher. Atualmente, embora o modelo de
assisténcia tenha uma caréncia de atualizacGes e qualificacdes, uma grande rede de
profissionais esta disposta a fazer a diferenca.

A assisténcia prestada de enfermagem tem como foco respeitar a privacidade
e a individualidade da mulher, néo realizar procedimentos desnecessarios, facilitar a
evolucdo natural do parto, além de proporcionar a mulher orientagdes e informacoes
sobre tudo o que esta acontecendo. Na busca por compreender o significado e a
pratica da humanizacdo do parto, ha evidéncias de que o significado e a pratica da
humanizacéo do parto tém evoluido ao longo dos anos pela equipe de enfermagem,
mas ainda ha a necessidade de profissionais qualificados que atuem em conjunto

com outros profissionais para o bem-estar da mulher.
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ATUACAO DA ENFERMAGEM NA IMPLEMENTACAO DO PARTO HUMANIZADO
NO BRASIL: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

NURSING PERFORMANCE IN THE IMPLEMENTATION OF HUMANIZED BIRTH IN
BRAZIL: NA INTEGRATIVE REVIEW OF THE LITERATURE

SILVA, Janiele Cristina Evangelista da*
ASSIS, Wesley Dantas de®

RESUMO

A humanizagéo do parto vai além de uma sala com estruturas adequadas, visto que
o primordial é o conjunto de acdes que se iniciam desde o pré-natal até o pds-parto,
visando construir seguranca e a autoconfianca da mulher. Identificar na literatura
cientifica as a¢des do profissional de enfermagem para a implementacdo do parto
humanizado no Brasil. A pesquisa foi realizada mediante busca na Biblioteca
Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e na Biblioteca Virtual em Saude (BVS).
Os estudos foram selecionados a partir dos seguintes critérios de inclusdo: artigo
disponivel na integra, no idioma portugués, publicados entre 2017 e 2022, que
abordasse a tematica investigada, e cujo pais de origem era o Brasil. Apds a analise
e comparacao dos dados presentes nos estudos selecionados, foi possivel realizar a
separacdo de 5 fatores considerados protagonistas para implementacdo da
humanizagdo do parto: informagdo, pré-natal, autonomia da mulher, respeito a
fisiologia do parto e reducdo de intervencbes desnecessarias. A necessidade da
informacéo para ampliar o propdésito da humanizagéo, esteve presente em 100% dos
estudos. Pdde-se constatar a necessidade e importancia do trabalho interdisciplinar,
gue vise o embasamento em fundamentos cientificos, que procure acolher, defender
e respeitar a capacidade de escolha da mulher, tornando os modelos mecanicistas
improprios para esse processo, buscando novos modelos de saude que objetivem o
bem-estar integral da parturiente e de seu bebé.

Descritores: Parto humanizado; cuidados de enfermagem, assisténcia de
enfermagem.

ABSTRACT

The humanization of childbirth goes beyond a room with adequate structures, it is a
set of actions that start from prenatal to postpartum, aiming to build women's security
and self-confidence. Objective: To identify in the scientific literature the actions of the
nursing professional for the implementation of humanized childbirth in Brazil. The
research was carried out by searching the Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) and the Virtual Health Library (BVS). The studies were selected based on
the following inclusion criteria: article available in full, in Portuguese, published
between 2017 and 2022, which addressed the investigated topic, and whose country
of origin was Brazil. After analyzing and comparing the data present in the selected
studies, it was possible to separate 5 factors considered protagonists for the
implementation of the humanization of childbirth: Information, prenatal care, women's

'Graduanda no curso Bacharelado em Enfermagem do Centro Universitario UNIESP. Email:
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autonomy, respect for the physiology of childbirth and reduction of unnecessary
interventions. The need for information to expand the purpose of humanization was
present in 100% of the studies. It was possible to verify the need for interdisciplinary
work, which aims to base itself on scientific foundations, which seeks to welcome,
defend and respect women's ability to choose, making mechanistic models
inappropriate for this process, seeking new health models that aim to the integral
well-being of the parturient and her baby.

Descriptors: Humanized childbirth; nursing care, nursing assistance
1 INTRODUCAO

A humanizacdo da assisténcia é uma necessidade do usuéario que
compreende o individuo como um todo, enfatizando sua integralidade de maneira
intrinseca. Para efetuacdo do parto humanizado é necessaria uma ampla concepgéao
gue ndo se restringe apenas ao parto normal, de realizagdo ou ndo de
procedimentos, e sim de tornar a mulher protagonista neste processo, fornecendo a
ela a liberdade de escolha (NASCIMENTO, SILVA, VIANA, 2018).

Nesta perspectiva, o parto deve ser visto como um processo fisiologico
natural, onde o enfermeiro possui atuacdo primordial, ja que sua assisténcia é
voltada para métodos menos intervencionistas, fornecendo meios para que a mulher
se sinta segura e independente, transmitindo boas qualidades fisicas e psiquicas
para o bebé (VARGENS, SILVA, PROGIANTI, 2017).

De acordo com Nascimento (2020), a humanizag¢ao do parto vai além de uma
sala com estruturas adequadas, € um conjunto de a¢cdes que se iniciam desde o pré-
natal até o pés-parto, visando construir seguranca e a autoconfiangca da mulher.
Essas acles incluem tanto orientacdes, como realizacdo de procedimentos de
acordo com a necessidade, e é de grande responsabilidade da enfermagem
estabelecer essa assisténcia, ja que sua atuacdo € voltada exclusivamente para o
paciente.

No entanto, para tornar realidade a pratica do parto humanizado, faz-se
necessario o envolvimento administrativo da instituicdo onde a mulher sera assistida,
devera contar com uma equipe qualificada e nimero de profissionais adequados
para o processo, tendo em vista que muitas instituicbes n&o investem na
capacitacdo de seus profissionais e no fornecimento de estrutura, resultando na

baixa qualidade e eficacia do atendimento (GOMES, et al., 2017).
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Tendo em vista a importancia da tematica, foi elaborada a seguinte questao
norteadora da pesquisa: quais acdes podem ser estabelecidas pela equipe de
enfermagem para implementacao do parto humanizado?

Esta pesquisa se torna necessaria devido a muitas mulheres ndo se sentirem
preparadas e seguras para o trabalho de parto, estabelecendo expectativas
negativas para este processo. Essa perspectiva pode mudar a partir de um
atendimento qualificado e humanizado, principalmente por parte dos profissionais de
enfermagem que possuem a maior oportunidade de acompanhamento,
desconstruindo mitos e trabalhando o enfrentamento dessas mulheres.

O objetivo da presente revisdo é identificar, de acordo com a literatura
cientifica, as acfGes do profissional de enfermagem para a implementacao do parto
humanizado no Brasil, assim como abordar a perspectiva da mulher assistida e

propor melhorias e agdes para implementagéo do parto humanizado.
2 METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura cientifica nacional a respeito
do parto humanizado. A escolha da revisdo se deu pela possibilidade de analisar
diversos estudos de cunhos metodoldgicos distintos, podendo ser comparados e
combinados a fim de obter respostas e possibilidades mais amplas sobre a teméatica
abordada.

Este tipo de revisdo é composto por seis fases em sua elaboracéo:
identificacdo do tema e elaboragcdo da questdo de pesquisa, amostragem ou
pesquisa da literatura, coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos,
interpretacdo e discussao dos resultados e apresentacdo da revisdo (FERREIRA, et
al., 2019). A seguir estdo descritas as acoes previstas em cada etapa:

e Primeira Etapa: Identificacdo do tema e elaboracédo da questédo de pesquisa

Por se tratar de uma problemética que pode comprometer a qualidade de vida
da mulher e do bebé, surge a necessidade de pesquisar a respeito da tematica e seu
contexto no territério brasileiro, principalmente sua abordagem pela assisténcia
publica com foco nos profissionais de enfermagem, trazendo a questdo norteadora
do presente trabalho: quais acfes podem ser estabelecidas pela equipe de
enfermagem para implementagao do parto humanizado?

e Segunda Etapa: amostragem ou pesquisa da literatura
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A pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrénicas: Biblioteca Eletrdnica
Cientifica Online (SCIELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Os estudos foram
selecionados a partir dos seguintes critérios de incluséo: artigo disponivel na integra,
gratuitos no idioma portugués, publicados entre 2017 e 2022, que abordasse a
tematica investigada, cujo pais de origem era o Brasil. Os critérios de exclusao
envolveram artigos ndo atenderam a tematica investigada, em duplicidade,
Monografias, dissertacdes, teses, cartas ao editor, relatos de casos e revisdes de
literatura. Para a busca na literatura foram utilizados os seguintes Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Parto humanizado AND cuidados de enfermagem. A
busca tematica foi norteada por meio da associacdo entre termos DeCS e o

operador booleano AND.

Quadro 1- Busca nas fontes eletronicas. Jodo Pessoa-PB, Brasil, 2022.
Associacao de SCIELO BVS Total
termos DeCs/Fontes
Eletrénicas
Parto humanizado 5 14 19
AND cuidados de
enfermagem

Fonte: Da Pesquisa, 2022.

e Terceira etapa: coleta de dados

Para definir os elementos extraidos, foi utilizado um quadro constando os
seguintes itens: titulo do estudo, local e ano do estudo, delineamento de pesquisa,
concluséo e nivel de evidéncia.
e Quarta etapa: andlise critica dos estudos incluidos

Foi realizada a leitura dos estudos selecionados na presente revisdo e
posteriormente avaliados para identificacdo das acbBes do enfermeiro na
implementacédo do parto humanizado no Brasil, os dados de cada estudo foram
analisados de maneira critica e comparativa.
e Quinta Etapa: interpretacao e discusséo dos resultados

Os dados foram interpretados com base na andlise e comparagdo dos
resultados apresentados nos estudos selecionados.
e Sexta Etapa: apresentacao da reviséo

A apresentacdo dos resultados foi realizada por meio de quadros e graficos,
para proporcionar um maior entendimento do tema a partir da clarificagcdo do

conteudo utilizado e da organizagdo das reflexdes obtidas, a partir da revisédo sobre
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as acoes do enfermeiro para implementagéo do parto humanizado no Brasil.

Figura 1- Diagrama de PRISMA dos estudos inclusos na revisdo.

( A
Identificacio Registros identificados nas bases de dados e bibliotecas eletronicas
SCIELO =5,BVS =14
N=19
\- J
s A
Registros selecionados por titulo e resumo
N=7
< \- Y,
Selecéo N
Registros excluidos por outro idioma, indisponibilidade na integra,
ou indissociabilidade com o tema
N =12
J
)
— Registros analisados pelo texto completo
- -y N = 7
Elegibilidade /
( )
Registros excluidos por ndo atenderem ao objetivo da revisao
N=0
\ J
( \
Inclusd0 —m— Registros incluidos na reviséo
N=7
\ J

3 RESULTADOS

A pesquisa foi realizada com base na amostragem de 7 estudos cientificos
identificados nas bases de dados SCIELO e BVS, que se relacionaram diretamente
com tema envolvendo as agdes do profissional de enfermagem para a
implementac&o do parto humanizado no Brasil. Segue abaixo o quadro que clarifica
a abordagem dos estudos selecionados, suas metodologias e niveis de evidéncia
cientifica.

Quadro 2- Sintese dos artigos sobre a atuagdo do enfermeiro na implementacdo do
parto humanizado no Brasil. Cabedelo, Paraiba, Brasil, 2022.

Artigo Titulo Ano | Delineamento Concluséao Nivel de
evidéncia
Al A percepgao do | 2021 | Qualitativo A enfermagem | 3B
cuidado centrado na Descritivo obstétrica possui
mulher por Exploratorio foco na
enfermeiras humanizacéo
obstétricas num centrada nas
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centro de parto evidéncias do

normal parto, e fomenta
um redesenho da
assisténcia
obstétrica.

A2 Préticas de | 2021 | Qualitativo Concluiu que a | 3B
humanizagéao no Descritivo 0s profissionais
transcurso Exploratério de enfermagem
parturitivo na Otica obstetras sao
de puérperas e gualificados para
enfermeiras a assisténcia a
obstétricas mulher em

trabalho de parto
e nascimento,
porque pode
favorecer a
implantacéo e
implementacé&o

do cuidado com
praticas de
humanizacéo.

A3 Humanizacao do | 2020 | Qualitativo Identificou que os | 3B
parto na perspectiva Descritivo profissionais de
da equipe de enfermagem
enfermagem de um possuiam o]
centro de parto conhecimento
normal necessario para

conduzir 0
processo de
parto
humanizado em
um centro de
parto normal.

A4 Cuidados no | 2019 | Qualitativo identificou as | 3B
processo de barreiras e
parturicdo sob a fragilidades no
Otica dos processo
profissionais de assistencial,
enfermagem prop6s a reflexao

e a discussédo de
possibilidades
para a
sistematizacao
dos cuidados de
enfermagem no
processo de
parturicdo.

A5 Interdisciplinaridade | 2019 | Qualitativo Constatou a|3B
na assisténcia ao Descritivo deficiéncia na
parto: percepcao Exploratério abordagem
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dos enfermeiros interdisciplinar

obstetras durante a
formacéao
académica de
todos 0s
entrevistados, o
acaba causando
prejuizos na
relacéo
interpessoal e no
processo de
humanizagcédo ao
parto. alguns
enfermeiros
encontram
dificuldades
diante da
atuacéao em
equipe, em
particular, em
relacéo a
assisténcia  ao
recém-nascido
na sala de parto.

A6 Percepcéao dos | 2019 | Qualitativo concluiu-se que | 3B

enfermeiros Descritivo deve haver

obstetras diante do Exploratorio melhor

parto humanizado preparagdao  de
todos 0s
processos de
educacao
continuada, além
de fazer com que
o} proprio
profissional reflita
sobre suas
atitudes e possa
ressignificar sua
pratica,
proporcionando,
a paciente, uma
assisténcia
qualificada
baseada em
evidéncias
cientificas.

A7 Protocolo de boas | 2019 | Qualitativo a construcéo | 3B
praticas obstétricas compartilhada do
para os cuidados de protocolo

enfermagem no

assistencial para
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processo de a mulher em

parturicao processo de
parturicdo
possibilitou
identificar e
compreender as
barreiras e
fragilidades  no
processo
assistencial, a
reflexdo e
discussdo sobre
possibilidades
para nortear as
ac0es de cada
profissional
envolvido.

Fonte: Da Pesquisa, 2022.

Apos a leitura dos estudos cientificos, foi elaborado um quadro abordando os
principais fatores apontados pelos estudos, para implementacdo de uma assisténcia

humanizada por parte da equipe de enfermagem as parturientes.

Quadro 3- Principais fatores para implementacao do processo de parto humanizado
segundo os estudos inclusos na revisao: Atuacao do enfermeiro na implementacao
do parto humanizado no Brasil. Cabedelo, Paraiba, Brasil, 2022.

Fatores frequentes nos estudos, que contribuem para Percentual
implementagdo do parto humanizado pela equipe de na
Enfermagem amostragem

Acdes educativas/informacéo/orientacdo/conhecimento 100%
Assisténcia adequada no Pré-Natal 85,71%
Respeito a autonomia da parturiente 85,71%
Respeito a fisiologia do parto 51,14%
Reducao das intervencdes desnecessarias atuando com evidéncias 51,14%
cientificas

Fonte: Da Pesquisa, 2022.

4 DISCUSSAO

4.1 ASSISTENCIA A PATURIENTE
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A comunicacdo constitui principal instrumento de interacdo da relagao
interpessoal, permitindo importante troca de informacdes. Essa comunicacao efetiva
sendo estabelecida entre a equipe de enfermagem e a parturiente, possibilita maior
assertividade durante seu acompanhamento, permite que a mulher transmita seus
sentimentos e emogodes favorecendo o enfrentamento de situagdes conflitantes que
possam ser desenvolvidas pela auséncia de recursos materiais, restricoes
profissionais e deficiéncia na comunicacdo institucional (TRINDADE, et al., 2021;
FIGARO, 2018).

A qualidade no cuidado prestado a parturiente, torna-se essencial para
reducdo da violéncia obstétrica e mortalidade materna. A violéncia no parto € um
problema critico na assisténcia brasileira, onde um estudo constatou que uma a
cada seis mulheres possuem relatos de desrespeito, maus-tratos, atendimento
grosseiro, repreensbes, ameacas, resultando na perca de suas autonomias.
Também relataram a auséncia de respostas aos seus pedidos de ajuda tornando o

processo ainda mais doloroso, inseguro e desesperador (RODRIGUES, et al., 2021).

4.2 HUMANIZACAO DO PARTO

Pelo fato de ser uma experiéncia intensa na vida da mulher, o parto pode ser
lembrado como uma experiéncia feliz ou extremamente dolorosa. Sendo assim, o
parto humanizado possibilita que a mulher possa parir seu filho de maneira natural,
com o minimo de intervencdes possiveis, respeitando suas decisées e autonomia.
Esse processo de humanizacdo é estabelecido entre os profissionais de
enfermagem e a paciente, que visam esclarecer os processos fisiologicos do parto
desde o pré-natal, trabalhando o enfrentamento da mulher para o trabalho de parto
(NASCIMENTO, SILVA, VIANA, 2018; ALVES, et al., 2017).

A partir disso, o Ministério da Salude estabeleceu o Programa de
Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento, visando o acolhimento a gestante de
maneira digna, além de estabelecer procedimentos que ndo gerem riscos evitaveis a
méae e ao bebé. Ressalta que o acompanhamento adequado do pré-natal, possui
peso importante na garantia de um parto tranquilo sem intercorréncias, e alerta para
a necessidade da equipe de saude em assistir a mulher de maneira adequado

durante esse periodo (MENDES, et al., 2020; LIMEIRA, et al., 2018).
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4.3 ATUACAO DA ENFERMAGEM NO PARTO HUMANIZADO

Fornecer acolhimento apropriado e orientacdes do pré-natal ao pés-parto, €
atribuicdo dos profissionais de enfermagem. Para prestacdo de uma assisténcia
humanizada, os profissionais deverdo desenvolver instrumentos, métodos, e
técnicas para educacdo em saude, tornar a assisténcia mais humana, ndo se
resume em dar apenas voz ao paciente, mas também a equipe de saude para que
possam de maneira construtiva contribuir para disseminacdo de informacoes
importantes e fortalecer o relacionamento de confianga com suas pacientes
(NASCIMENTO, SILVA, VIANA, 2018; MELO, et al., 2018).

Sabe-se que o trabalho de parto envolve um conjunto de acdes, e as
principais dificuldades encontradas pelos enfermeiros, € o conhecimento deficiente
da parturiente e seus familiares a respeito do processo, em que 0 enfermeiro tem
papel fundamental de orientar e desconstruir perspectivas negativas da mulher, e
com essas acfes melhorar o seu enfrentamento e a relacdo de confianca entre
profissional-paciente (VARGENS, SILVA, PROGIANTI, 2017).

Outros problemas enfrentados na implementacdo do parto humanizado, sé&o
antigos e envolvem problemas estruturais, de recursos humanos, condicbes de
trabalho precarias, assisténcia inadequada durante o pré-natal, pouco apoio
institucional, o ndo investimento na qualificacdo dos profissionais além da carga
horéria de trabalho excessiva (GAMA, THOMAZ, BITTENCOURT, 2021; GOMES, et
al., 2017).

Por tanto, corroborando com Gomes et al (2017), é necessério que a instituicdo e
seus lideres abracem e estabelecam protocolos e metas para implementacdo da
humanizacdo na assisténcia as parturientes, assim toda equipe responsavel pelo
atendimento podera executar com qualidade o trabalho de parto, de maneira que a
mulher e seu bebé ndo sejam afetados negativamente.

Apoés a andlise e comparacdo dos dados presentes nos estudos selecionados, foi
possivel realizar a separacdo de 5 fatores considerados protagonistas para
implementacdo da humanizacdo do parto: Informacéo, pré-natal, autonomia da
mulher, respeito a fisiologia do parto e reducdo de intervencdes desnecessarias. A
necessidade da informacdo para ampliar o proposito da humanizacdo, esteve

presente em 100% dos estudos.
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Em seu estudo JACOB et al. (2021), enfatiza que uma mulher s6 é capaz de
alcancar a autonomia em seu parto, através da informac&o, onde podera inibir uma
intervencdo desnecessaria e empoderar-se de seu corpo, essas escolhas seréo
possiveis através do conhecimento dos processos fisiologicos do trabalho de parto,
gue deve ser transmitido durante o pré-natal.

O protagonismo feminino durante o parto e a utilizacdo de boas préticas pela
equipe de enfermagem, dando a mulher a capacidade de escolha, s6 é possivel
através da transmissdo de informac¢des de qualidade, que produz seguranca e
automaticamente, alto nivel de confianca e satisfacdo da parturiente (LEAL, et. al.,
2021; SILVA, et. al., 2021).

A informacao nao € importante apenas para a mulher, MOURA (et. al., 2020),
enfatiza a importancia da capacitacdo e o dominio do conhecimento do processo
fisiolégico do parto pela equipe de enfermagem, o acolhimento adequado, além de
fornecer espaco para que a mulher possa expressar as suas escolhas.

Outros fatores muito expressivos nos estudos foi a necessidade de uma
assisténcia no pré-natal qualificada e o respeito a autonomia da mulher. Na pesquisa
realizada por VILELA (et. al., 2019), alguns profissionais enfatizam a dificuldade na
continuidade de um parto humanizado e harmonioso, vindo de um pré-natal
defeituoso, sem informacdes adequadas, acaba sobrecarregando a equipe
hospitalar, que fica responséavel por toda orientacdo a respeito do parto, aleitamento
materno, dos cuidados no pds-parto e cuidados ao recém-nascido, algo que deveria
ser construido a longo prazo.

A educacao em saude é fundamental durante o pré-natal, é a oportunidade de
construir conhecimento sobre o processo de parto e desconstruir mitos. Fortalecer a
participacdo feminina durante toda gestacdo, parto e puerpério. Essa interacao
proporciona comunica¢do adequada, utilizacdo de intervencdes apenas necessarias,
autonomia da mulher e equipe, ndo de maneira individualista, mas, complementar e
segura (NASCIMENTO, et. al., 2018).

Russo e Nucci (2019), discute em seu estudo a necessidade de descontinuar
a pratica do parto medicalizado, e incentivar praticas que se adequem melhor a
fisiologia natural deste processo, o que de fato proporcionaria agdes humanizadas, e
evitaria intervencdes desnecessarias e principalmente a violéncia obstétrica.

A presente revisao identificou que metade dos estudos (51,14%) abordaram

sobre a necessidade de respeitar 0s processos fisiologicos durante o parto,
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carecendo de mais abordagem e implementagao dentro das maternidades, tendo em
vista que € um fator primordial para implementacé&o da humanizacéo no parto.

Para que o parto humanizado seja implementado, é necessaria a colaboracdo
de ambas as partes, a parturiente precisa estar ciente de seus direitos para ter
controle sobre o0 momento do parto e nascimento do bebé, e a equipe de salde,
principalmente de enfermagem, deve garantir que os direitos das mulheres sejam
cumpridos, e orienta-las a respeito de todo processo de parto e pds-parto (SILVA, et.
al., 2019).

Outro fator identificado na andlise dos estudos, foi a necessidade de atuagéo
com embasamento cientifico para diminuicdo da violéncia obstétrica e excesso de
intervencdes por parte da equipe. Problematica que tem sido constante na saude
brasileira, além de resultar em danos a saude da crianca e da mae (RUSSO; NUCCI,
2020).

Destaca-se ainda, que a violéncia obstétrica além de ser praticada por
profissionais de saude, podem incluir problemas estruturais e gerenciais, como locais
precarios e falta de insumos em quantidade adequada para prestacdo da
assisténcia, o que enfatiza que é um problema que necessita de politicas publicas e
constante gerenciamento da assisténcia materna-infantil (FERREIRA, et. al., 2021,
LANSKY, et. al., 2019; GUIMARAES, JONAS, AMARAL, 2018).

Apos a andlise dos estudos, fica claro a necessidade de empenho na
execucao das politicas e protocolos de saude, que visa a protecdo da mulher e da
criangca durante o processo de parto, além de proporcionar uma experiéncia sem
traumas e violéncia.

Os principais fatores apontados pela pesquisa, ocuparam protagonismo para
implementacdo de um parto humanizado e harmonioso. O pré-natal € um periodo
decisivo para proporcionar um parto qualificado a mulher, e onde mais se encontram
falhas, onde as consultas mal executadas acabam fragmentando a assisténcia e
endossando ainda mais praticas hegemonicas e modelos de salde mecanicistas
(RUSSO; NUCCI, 2020).

Muitas mulheres ndo se sentem seguras de seus partos, e a equipe de
enfermagem por estar presente a maior parte da assisténcia com seu paciente, tem
o dever de fornecer informacgdes e transmitir seguranca através da construcdo de

uma reacao enfermeiro-paciente (ZIRR, et. al., 2019; SILVA, et. al., 2017).
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E importante ressaltar, que todos os fatores abordados na literatura cientifica,
se correlacionam entre si, ndo existe a possibilidade de implementar um sem o outro.
Para que se gere autonomia, conhecimento e reducdo de danos, a informacéo
precisa ser o centro de todos 0s processos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A equipe de enfermagem tem como sua atribuicdo o acompanhamento de
seus pacientes para monitorizagdo de seus sintomas e bem-estar. Sendo assim, é o
profissional de enfermagem que permanece mais tempo e tem maiores
oportunidades para construcdo de vinculos com seus assistidos.

O trabalho de parto € algo que deve ser trabalhado na mente da mulher desde
o0 inicio da gestacéo, nas consultas de pré-natal, onde o enfermeiro tem autonomia
para orientar, acompanhar e instruir essa mulher a respeito dos processos
fisiologicos e psicologicos. Além disso, sua atuagdo possui extrema importancia na
preparacao dessa mulher para seu processo de parto.

Por meio da presente pesquisa, pode-se mapear 0s principais fatores que o
enfermeiro pode atuar para implementagédo do parto humanizado, 0s quais estédo
diretamente ligados a sua atuacéo, seja a prestacdo de informacéo, gerar autonomia
na mulher Ihe dando liberdade escolha, respeitando a fisiologia do parto e evitando
excesso de intervencdes seja por meio da sua pratica ou pela pratica de outros
profissionais.

Apoés essa profunda analise sobre a implementacdo do parto humanizado no
Brasil, p6de-se constatar a necessidade do trabalho interdisciplinar, que vise o
embasamento em fundamentos cientificos, que procure acolher, defender e respeitar
a capacidade de escolha da mulher, tornando os modelos mecanicistas improprios
para esse processo, buscando novos modelos de salude que objetivem o bem-estar

integral da parturiente e de seu bebé.

REFERENCIAS

ALVES, Débora Ferreira Colares et al. Processo de humanizacao na assisténcia de
enfermagem a parturiente: revisao integrativa. SANARE-Revista de Politicas
Pablicas, v. 16, n. 2, 2017. Disponivel em: file:///C:/Users/lecal/Downloads/1180-
2942-1-SM.pdf. Acesso em: 29 de nov. 2021.


file:///C:/Users/lecal/Downloads/1180-2942-1-SM.pdf
file:///C:/Users/lecal/Downloads/1180-2942-1-SM.pdf

DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

BRAZ, Isabele Marques Alves et al. Interdisciplinaridade na assisténcia ao parto:
percepcao dos enfermeiros obstetras. Rev. enferm. UFPE on line, p. [1-8], 2019.
Disponivel em: https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1050642.
Acesso em: 28 de fev. 2022.

FERREIRA, Lorena et al. Educacao Permanente em Salde na atencao primaria:
uma revisdo integrativa da literatura. Satde em Debate, v. 43, p. 223-239, 2019.
Disponivel em: https://www.scielosp.org/pdf/sdeb/2019.v43n120/223-239/pt. Acesso
em: 29 de nov. 2021.

FERREIRA, Sara Cristina Santos et al. Fatores que contribuem para a ocorréncia da
violéncia obstétrica no Brasil: revisao integrativa de literatura. Revista Eletrénica
Acervo Saude, v. 13, n. 12, p. e9512-e9512, 2021. Disponivel em:
https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/9512. Acesso em: 17 mar.
2022.

FIGARO, Roseli. Comunicacéo e trabalho: implicacdes teérico-

metodoldgicas. Galaxia (Sao Paulo), p. 177-189, 2018. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/gal/a/3fjiwtPkq4M9y9VZJIvyt Fcyk/?lang=pt&format=html.
Acesso em: 29 nov. 2021.

GAMA, Silvana Granado Nogueira da; THOMAZ, Erika Barbara Abreu Fonseca;
BITTENCOURT, Sonia Duarte de Azevedo. Avancos e desafios da assisténcia ao
parto e nascimento no SUS: o papel da Rede Cegonha. Ciéncia & Saude Coletiva,
V. 26, p. 772-772, 2021. Disponivel em:
https://lwww.scielosp.org/pdf/csc/2021.v26n3/772-772/pt. Acesso em: 17 mar. 2022

GOMES, Liane Oliveira Souza et al. Préaticas dos profissionais de enfermagem diante
do parto humanizado. Revista de Enfermagem UFPE on line, v. 11, n. 6, p. 2576-
2585, 2017. Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/23426. Acesso em:
29 de nov. 2021.

GUIMARAES, Liana Barcelar Evangelista; JONAS, Eline; AMARAL, Leila Rute
Oliveira Gurgel do. Violéncia obstétrica em maternidades publicas do estado do
Tocantins. Revista Estudos Feministas, v. 26, 2018. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/ref/a/ BPdk4Rs9YgDNcnhMKrFdmJh/?format=html&lang=pt.
Acesso em: 17 mar. 2022.

LANSKY, Sénia et al. Violéncia obstétrica: influéncia da Exposicao Sentidos do
Nascer na vivéncia das gestantes. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 24, p. 2811-2824,
2019. Disponivel em: https://www.scielosp.org/article/csc/2019.v24n8/2811-2824/.
Acesso em: 17 mar. 2022.

LEAL, Mariana Silveira et al. Praticas de humanizac¢do no transcurso parturitivo na
oOtica de puérperas e enfermeiras obstétricas. Revista Brasileira de enfermagem, v.
74, 2021. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/rLrckvzCp8sh8GtLgGx6xSH/abstract/?lang=pt.
Acesso em: 28 de fev. 2022.


https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1050642
https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/9512
https://www.scielo.br/j/gal/a/3fjwtPkq4M9y9VZJvytFcyk/?lang=pt&format=html
https://www.scielosp.org/pdf/csc/2021.v26n3/772-772/pt
https://www.scielo.br/j/ref/a/BPdk4Rs9YqDNcnhMKrFdmJh/?format=html&lang=pt
https://www.scielosp.org/article/csc/2019.v24n8/2811-2824/
https://www.scielo.br/j/reben/a/rLrckvzCp8sh8GtLqGx6xSH/abstract/?lang=pt

DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

LIMEIRA, Jhenyff de Barros Remigio et al. A importancia da humanizacao do parto
realizada pelos enfermeiros obstetras para as parturientes: revisao integrativa. ID on
line REVISTA DE PSICOLOGIA, v. 12, n. 42, p. 308-321, 2018. Disponivel em:
https://idonline.emnuvens.com.br/id/article/view/1314. Acesso em: 29 de nov. 2021.

JACOB, Tatianni de Nazaré Oliveira et al. A percepcao do cuidado centrado na
mulher por enfermeiras obstétricas num centro de parto normal. Escola Anna Nery,
V. 26, 2021.Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/ean/a/GYhvc6 TGdgSzZMnFCQfBW XS/?format=html&lang=pt.
Acesso em: 28 de fev. 2022.

MENDES, Rosemar Barbosa et al. Avaliacao da qualidade do pré-natal a partir das
recomendacdes do Programa de Humanizacao no Pré-natal e Nascimento. Ciéncia
& Saude Coletiva, v. 25, p. 793-804, 2020. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/csc/a/cdtVRDQYnSdzTNCGFjSZCJr/abstract/?lang=pt.
Acesso em: 29 de nov. 2021.

MELO, Adriele Aparecida Paganini et al. Atuacao do enfermeiro no parto
humanizado. Revista Cientifica Eletrénica de Enfermagem da Faef, v. 1, n. 1, p.
4-11, 2018. Disponivel em:
http://faef.revista.inf.br/imagens_arquivos/arquivos_destaque/ClaOegJjJw8lyxQ 201
8-7-26-10-46-43.pdf. Acesso em: 29 de nov. 2021.

MOURA, José Wellington Silva et al. Humanizacao do parto na perspectiva da
equipe de enfermagem de um Centro de Parto Normal. Enfermagem em Foco, v.
11, n. 3, 2020. Disponivel em:
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/view/3256. Acesso em: 28
de fev. 2022.

NASCIMENTO, Fernanda Carline; SILVA, Mbnica Pereira; VIANA, Magda Rogéria
Pereira. Assisténcia de enfermagem no parto humanizado. Revista Prevencéo de
Infeccdo e Saude, v. 4, 2018. Disponivel em:
https://revistas.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/6821. Acesso em: 29 de nov.
2021.

NASCIMENTO, Evany Rosario. Desafios da assisténcia de enfermagem ao parto
humanizado. Caderno de Graduacéao-Ciéncias Bioldgicas e da Saude-UNIT-
SERGIPE, v. 6, n. 1, p. 141, 2020. Disponivel em:
https://periodicos.set.edu.br/cadernobiologicas/article/view/8008. Acesso em: 29 de
nov. 2021.

NASCIMENTO, Fernanda Carline; SILVA, Mbnica Pereira; VIANA, Magda Rogéria
Pereira. Assisténcia de enfermagem no parto humanizado. Revista Prevencéo de
Infeccdo e Saude, v. 4, 2018. Disponivel em:
https://revistas.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/6821. Acesso em:12 de jan.
2022.

PILER, Adriana Aparecida et al. Cuidados no processo de parto sob a 6tica dos
profissionais de enfermagem. Texto & Contexto-Enfermagem, v. 29, 2021.
Disponivel em:


https://idonline.emnuvens.com.br/id/article/view/1314
https://www.scielo.br/j/ean/a/GYhvc6TGdgSzZMnFCQfBWXS/?format=html&lang=pt
https://www.scielo.br/j/csc/a/cdtVRDQYnSdzTNCGFjSZCJr/abstract/?lang=pt
http://faef.revista.inf.br/imagens_arquivos/arquivos_destaque/CIaOegJjJw8lyxQ_2018-7-26-10-46-43.pdf
http://faef.revista.inf.br/imagens_arquivos/arquivos_destaque/CIaOegJjJw8lyxQ_2018-7-26-10-46-43.pdf
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/view/3256
https://revistas.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/6821
https://periodicos.set.edu.br/cadernobiologicas/article/view/8008
https://revistas.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/6821

DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

https://www.scielo.br/j/tce/a/w68vCGW9gbCKW SscZ5CKMxB/abstract/?lang=pt.
Acesso em: 28 de fev. 2022.

PILER, Adriana Aparecida et al. Protocolo de boas praticas obstétricas para 0s
cuidados de enfermagem no processo de parturicdo. Revista Mineira de
Enfermagem, v. 23, p. 1-8, 2019. Disponivel em:
http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/1400. Acesso em:28 de fev. 2022.

RODRIGUES, Giullia Taldo et al. Incidentes na assisténcia das parturientes e recém-
nascidos: perspectivas das enfermeiras e médicos. Escola Anna Nery, v. 25, 2021.
Disponivel em:

https://www.scielo.br/jlean/a/87PT7TjHdgqW GkWHzxK8F8Zv/?format=pdf&lang=pt.
Acesso em: 29 de nov. 2021.

RUSSO, Jane et al. Escalando vulcdes: a releitura da dor no parto

humanizado. Mana, v. 25, p. 519-550, 2019. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/mana/a/MDfbtWf3vKpx7CWHjPGCdYs/?format=pdf&lang=pt.
Acesso em: 17 mar. 2022.

RUSSO, Jane A.; NUCCI, Marina Fisher. Parindo no paraiso: parto humanizado,
ocitocina e a producéo corporal de uma nova maternidade. Interface-Comunicacao,
Saude, Educacéo, v. 24, 2020. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/licse/a/QICWrhkFjsRGYryBYrj5ddG /?format=html&lang=pt.
Acesso em: 17 mar. 2022.

SILVA, Anna Flavia Pereira Moutinho et al. Violéncia obstétrica relacionada a perda
de autonomia da mulher na sala de parto. Research, Society and Development, v.
10, n. 5, p. €22210514814-e22210514814, 2021. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/14814. Acesso em: 17 mar. 2022.

SILVA, Ismara Alves et al. Percepcéo das puérperas acerca da assisténcia de
enfermagem no parto humanizado. Uninga Journal, v. 53, n. 2, 2017. Disponivel em:
http://revista.uninga.br/index.php/uninga/article/view/1440. Acesso em: 17 mar. 2022.

SILVA, Thayna Maria Almeida et al. Significados e praticas da equipe de
enfermagem acerca do parto humanizado: uma revisao de literatura. Braz J Surg
Clin Res [Internet], v. 26, n. 1, p. 90-4, 2019. Disponivel em:
https://www.mastereditora.com.br/periodico/20190306_114700.pdf. Acesso em: 17
mar. 2022.

TRINDADE, Carolina Dorneles et al. Equipe de Enfermagem: a comunicacao na
assisténcia a parturiente. Brazilian Journal of Health Review, v. 3, n. 1, p. 551-562,
2020. Disponivel em: file:///C:/Users/lecal/Downloads/6437-17150-1-PB.pdf. Acesso
em: 29 de nov. 2021.

VARGENS, Octavio Muniz da Costa; SILVA, Alexandra Celento Vasconcellos da;
PROGIANTI, Jane Marcia. Contribuicdo de enfermeiras obstétricas para
consolidagéo do parto humanizado em maternidades no Rio de Janeiro-Brasil.
Escola Anna Nery, v. 21, 2017. Disponivel em:


https://www.scielo.br/j/tce/a/w68vCGW9gbCKWSscZ5CKMxB/abstract/?lang=pt
http://www.reme.org.br/artigo/detalhes/1400
https://www.scielo.br/j/ean/a/87PT7TjHdqWGkWHzxK8F8Zv/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/mana/a/MDfbtWf3vKpx7CWHjPGCdYs/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/icse/a/Q9CWrhkFjsRGYryBYrj5ddG/?format=html&lang=pt
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/14814
http://revista.uninga.br/index.php/uninga/article/view/1440
https://www.mastereditora.com.br/periodico/20190306_114700.pdf
file:///C:/Users/lecal/Downloads/6437-17150-1-PB.pdf

DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

https://www.scielo.br/j/fean/a/dfNt7rwTQn7p63DYNMTC99q/? lang=pt&format=html.
Acesso em: 29 de nov. 2021.

VILELA, Anny Torres et al. Percepcéo dos enfermeiros obstetras diante do parto
humanizado. Rev. enferm. UFPE on line, p. [1-6], 2019. Disponivel em:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1049703. Aceso em: 28 de fev.
2022.

ZIRR, O. et al. Autonomia da mulher no trabalho de parto: contribuicdes de um grupo
de gestantes. Revista Mineira de Enfermagem, v. 23, p. 1-7, 2019. Disponivel em:
https://reme.org.br/artigo/detalhes/13


https://www.scielo.br/j/ean/a/dfNt7rwTQn7p63DYNMTC99q/?lang=pt&format=html
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1049703

DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

ACOES E PROCEDIMENTOS REALIZADOS PELA ENFERMAGEM NO
ATENDIMENTO DAS GESTANTES EM TRABALHO DE PARTO

ACTIONS AND PROCEDURES CARRIED OUT BY NURSING IN THE CARE OF
PREGNANT WOMEN IN LABOR
SILVA, Josiane de Souza
BARROS, Adriana Gongalves de
RESUMO

Uma assisténcia humanizada tem se constituido um foco de interesse social e pauta
de discussbes académica, uma vez que promove 0 aumento de bem-estar dos
usuarios da saude. No ambito da saude da mulher parturiente, o parto humanizado é
especialmente importante, sendo reconhecido como uma ferramenta poderosa para
evitar que a violéncia obstétrica ocorra, e, com ela, a violagdo dos direitos humanos.
Para garantir o direito a uma assisténcia humanizada no trabalho de parto, a
enfermagem assume um papel crucial. Especificar a influéncia da atuacdo dos
profissionais de enfermagem na assisténcia humanizada ao parto, buscando discutir
a importancia do parto humanizado; caracterizar os estudos sobre a importancia da
enfermagem para o parto humanizado, e especificar quais principais acdes e
procedimentos de enfermagem realizados durante o trabalho de parto com a
finalidade de humanizar. Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, realizada
nas bases de dados: Scielo, LILACS, BVS e Google Académico. Foram encontrados
18 artigos em potencial, destes, 9 foram incluidos por estarem de acordo com o0s
critérios de inclusdo estabelecidos.: Evidenciou-se que o cuidado humanizado esti
associado a promocédo de acbes que gerem confianca e diminuam a dor e o
estresse. Entre as acdes e procedimentos de enfermagem para a efetivacdo do
parto humanizado, estdo: técnicas para o alivio da dor com métodos né&o
farmacoldgicos; atencdo individualizada; a¢bBes para facilitar o acompanhamento
pela pessoa da escolha da gestante; adocao de diferentes posi¢cdes; consideracéo
sobre a melhor posicéo do parto. Quanto as técnicas de alivio da dor, foram citadas:
uso de bolas, cavalinho; técnicas de respiracdo e relaxamento; massagem;
alongamentos; danca e mdusica. Além disso, o estudo conclui que todas as
atividades devem respeitar a decisdo da parturiente, sua autonomia, para que esta
se sinta personagem do momento em que esté gerando seu filho (a).

Descrtiores: Trabalho de parto; Parto humanizado; Assisténcia de enfermagem.
ABSTRACT

Humanized care has become a focus of social interest and an academic discussion
agenda, since it promotes the increase in the well-being of health users. In the
context of the health of parturient women, humanized childbirth is especially
important, being recognized as a powerful tool to prevent obstetric violence from
occurring, and, with it, the violation of human rights. To guarantee the right to
humanized care during labor, nursing plays an important role. The study aims to
specify the influence of nursing professionals' performance in humanized childbirth
care, seeking to discuss the importance of humanized childbirth; characterize studies
on the importance of nursing for humanized childbirth, and specify which main
actions and nursing procedures performed during labor in order to humanize. this is
an integrative literature review, carried out in the following databases: Scielo,
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LILACS, BVS and Google Scholar. as results, 18 potential articles were found, of
which 9 were included because they were in accordance with the established
inclusion criteria. It shows that humanized care is associated with the promotion of
actions that generate trust and reduce pain and stress. Among the actions and
nursing procedures for the realization of humanized childbirth are: techniques for pain
relief with non-pharmacological methods; individualized attention; actions to facilitate
follow-up by the person chosen by the pregnant woman; adoption of different
positions; consideration of the best birthing position. As for pain relief techniques, the
following were cited: use of balls, horseback; breathing and relaxation techniques;
massage; stretches; dance and music. In addition, the study concludes that all
activities must respect the decision of the parturient, her autonomy, so that she feels
like a character at the moment when she is bearing her child.

Descriptors: Labor and delivery; Humanized birth; Nursing assistance.
1 INTRODUCAO

A necessidade de aprimorar a assisténcia de mulheres em trabalho de parto
tem sido questdo sine qua non na luta contra a violéncia obstétrica que vem desde
outrora se alastrando no Brasil. A violéncia obstétrica é uma violéncia institucional,
violéncia de género que se reflete em um tratamento desumanizado, abusos de
medicalizacdo e limitacdo da autonomia e capacidade decisoria das mulheres,
sendo, nesse contexto, uma violagdo aos direitos humanos (BRASIL, 2016).

Segundo a Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ, 2020), um levantamento
realizado entre 2011 e 2015 em hospitais brasileiros, mostrou que 44,3% das
mulheres sofrem abusos durante o parto. Esses dados também sdo mostrados nas
literaturas sobre o tema. Um estudo realizado por Lansky (2019), analisando a
experiéncia de 555 mulheres frente ao parto, mostrou a prevaléncia em 12,6% das
participantes, e que esse tipo de violéncia ainda esta atrelado a questdes de renda e
estado civil.

Nesse interim, a violéncia obstétrica é, segundo Organizacdo Mundial de
Saude (OMS, 2014), questao de saude publica, e deve ser combatida por meio do
parto humanizado, visando propiciar as mulheres em trabalho de parto um
atendimento adequado e uma boa experiéncia. Como menciona Silva (2007, p. 122),
‘o parto representa a fase resolutiva do ciclo gravidico caracterizado pela expulsédo
ou extracdo do feto e seus anexos do organismo materno, isto €, o processo pelo
qual o bebé nasce”. Historicamente, € um processo mediado pela dor, seguido do

alivio e do prazer em vivenciar a chegada do filho (DAVIM et al., 2008).
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Segundo Santos e Silva (2018), a dor € uma experiéncia que toda mulher
vivencia no processo do parto. No entanto, vale ressaltar que a dor € influenciada
por fatores ndo apenas bioldgicos, especificos de cada mulher e bebé, mas também
por questdes psicoldgicas, culturais e ambientais (ALMEIDA; LAGO; BORGES,
2015; FERREIRA et al., 2019). E por isso que os profissionais de satde, na
assisténcia a parturiente, devem estabelecer um atendimento de qualidade por meio
de uma relacdo respeitosa e humanizada, nesse contexto, o profissional de
enfermagem tem papel importante na evolugéo e resultados satisfatorios.

Desta forma, essa pesquisa teve como objetivo especificar a influéncia da
atuacdo dos profissionais de enfermagem na assisténcia humanizada ao parto,
tendo como objetivos especificos:

0] Discutir a importancia do parto humanizado;

(i) Caracterizar os estudos sobre a importancia da enfermagem para o

parto humanizado;

(i) Identificar quais principais acdes e procedimentos de enfermagem

realizados durante o trabalho de parto com a finalidade de humanizar.

Para tanto, parte de uma revisdo integrativa da literatura, embasada no
levantamento de estudos sobre o tema, com o intuito de contribuir para os debates
sociais e académicos quanto ao papel dos profissionais de enfermagem para que o

parto humanizado seja efetivado na pratica.

2 METODO

Este estudo consistiu em uma reviséo integrativa da literatura, a qual € um
método que tem como finalidade sintetizar resultados obtidos em pesquisas sobre
um tema ou questdo, de maneira sistematica, ordenada e abrangente. Denomina-se
integrativa porque fornece informagdes mais amplas sobre um assunto/problema,
constituindo, assim, um corpo de conhecimento (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO,
2014).

Para realizagdo da busca dos estudos, foi elaborado um protocolo de
pesquisa para nortear a construgcao do trabalho. A revisdo compreendeu cinco
etapas:

1) estabelecimento do problema, ou seja, definicho do tema da revisdo em

forma de questao ou hipoétese;
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2) selecdo da amostra (ap0s definigcdo dos critérios de incluséo e excluséo);

3) caracterizacdo dos estudos (definiu-se as caracteristicas ou informacdes a
serem coletadas dos estudos, por meio de critérios claros, norteados por um
instrumento);

4) analise dos resultados (identificando similaridades e conflitos); e

5) apresentacédo e discussao dos achados.

Os critérios de inclusdo consistiram em artigos cientificos que respondessem
ao objetivo dessa pesquisa, que estivessem nas linguas portuguesa ou espanhola,
disponiveis na integra e gratuitamente nas bases de dados selecionadas. Foram
excluidos os trabalhos que nado corresponderam a temética estudada e/ou nao
responderam a questao norteadora, artigos de revisdo, cartas ao editor e duplicados,
TCC, dissertacOes e teses. Ressalta-se que nao foi levado em conta o periodo de
publicacdo dos artigos, com o intuito de identificar o maior nimero possivel deles.

As bases de dados utilizadas foram: Scielo, LILACS, BVS e Google
Académico, e os descritores elencados foram: trabalho de parto, parto humanizado,
assisténcia de enfermagem.

Com base no material coletado foi feita uma analise critica para chegar em

uma reflexao final.

Figura 1: Fluxograma do processo do estudo para a revisdo integrativa
Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
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3 RESULTADOS E DISCUSSOES

ApoOs coleta e analise dos dados, levando em consideragcdo o objetivo

proposto do estudo, foi possivel identificar 9 artigos, 0os quais estdo expostos na

tabela sequir:

Tabela 1: caracterizagéo dos estudos selecionados para amostra.

CARACTERIZACAO DOS ESTUDOS

AUTOR(ES) TITULO ANO DE TIPO DE PRINCIPAIS
PUBLICAGCAO ESTUDO CONSIDERACOES
BARROS; Atuacgéo da 2004 Descritivo Neste trabalho ficou
SILVA enfermeira na evidenciado que a enfermeira
assisténcia a de centro obstétrico atua junto
mulher no a mulher com acdes diretas e
processo de ativas.
parturicdo
SILVA,; A importancia da 2017 Pesquisa Este trabalho fez uma pesquisa
CARNEIRO humanizagdo da qualitativa investigativa para  avaliar,
assisténcia de conhecer e refletir como e
Enfermagem ao prestada a assisténcia de
parto normal enfermagem no parto
humanizado.
ANDRADE et al. Praticas dos 2017 Estudo Pesquisa sobre a pratica dos
profissionais  de descritivo, de profissionais
enfermagem abordagem de enfermagem e o]
diante do parto qualitativa conhecimento
humanizado cientifico sobre as praticas de
humanizagdo no parto para a
parturiente em processo de
parturicao.
Assisténcia de 2019 Descritivo e Pesquisa com uma equipe de
VIANA et al. Enfermagem ao abordagem enfermagem  investigar o0s
parto qualitativa elementos de uma pratica
Humanizado: humanizada.
vivéncia
De extensionista
FOSCHERA; Humanizacdo da 2019 Relato de Os resultados encontrados
PERCISI; assisténcia de caso neste relato de caso
MACHADO enfermagem ao consistiram na importancia da
parto assisténcia humanizada e
numa nova Vvisdo sobre o
nascer, compreendido como
um processo verdadeiramente
humano, onde se deve acolher,
ouvir e orientar a gestante.
SANCHES etal. Atuacéo da 2019 Estudo Pesquisa para descrever as
enfermeira observacional condutas utilizadas pela
obstétrica na , descritivo e enfermeira obstétrica na
assisténcia ao retrospectivo assisténcia ao trabalho de
trabalho de parto e parto.

parto e parto
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ALVES; Humanizacdo da 2020 Pesquisa Estudo realizado com intuito de
SANTOS assisténcia de guantitativa colher dados que possibilitaram
enfermagem no a reflexdo a respeito da
parto assisténcia
prestada pela enfermagem,
buscando garantir a

humanizagdo nesse cuidado.

DE MOURA et Humanizagdo do 2020 Pesquisa Pesquisa para investigar a

al. parto na exploratéria, percepcdo de uma equipe de
perspectiva descritiva, sob  enfermagem de um Centro de
Da equipe de a Parto Normal sobre a
enfermagem de abordagem assisténcia ao parto
um centro de qualitativa humanizado.
Parto normal

FRANCISCO et Humanizagdo da 2020 Abordagem Foi realizada uma pesquisa a

al. assisténcia ao qualitativa opinido dos académicos de
parto: opinido enfermagem sobre a
dos académicos humanizacgéo da assisténcia ao
de enfermagem parto.

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Mediante a descricdo dos estudos, podemos perceber que o tema é de
grande relevancia uma vez que o parto humanizado é crucial, bem como o debate
sobre a importancia da equipe de assisténcia, principalmente os enfermeiros, nos
procedimentos e a¢des voltadas para um parto humanizado.

E consenso entre os estudos incluidos que o cuidado humanizado em
trabalho de parto deve se basear em satisfazer as necessidades fisicas, emocionais
e espirituais da parturiente. A atuacdo da enfermeira na assisténcia a mulher no
processo de parturicdo € extremamente necessaria, evitando e/ou diminuindo a
possibilidade da morbimortalidade materna e perinatal (BARROS et al.,2004; SILVA,
CARNEIRO, 2017; FRANCISCO et al. 2020).

Andrade et al. (2017) salienta que os procedimentos da enfermagem devem
seguir as acdes que sao preconizadas pela politica de humanizacéo e evitar praticas
intervencionistas desnecesséarias, para isso, € importante as adequacfes de
recursos fisicos, materiais e humanos.

Dentre as principais acdes e procedimentos de enfermagem realizados
durante o trabalho de parto com a finalidade de humanizar, foram destacados a
relevancia das técnicas para o alivio da dor com métodos nao farmacologicos (n. 9:
100%:), seguindo da atencdo individualizada (n.7: 77%); acdes para facilitar o

acompanhamento pela pessoa da escolha da gestante (n.6: 66%); adocéo de
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diferentes posi¢des (n.6: 66%); consideracdo sobre a melhor posi¢cdo do parto (n.5:

55%), como mostra o grafico 1 a seguir:

Grafico 1: A¢des de enfermagem mais citadas nos artigos incluidos

Agdes de enfermagem mais citadas nos artigos incluidos

Técnicas para o alivio da dor com métodos
nao farmacoldgicos

Atencdo individualizada

Acdes para facilitar o acompanhamento
pela pessoa da escolha da gestante

Adocdo de diferentes posicdes

Consideragao sobre a melhor posi¢ao do
parto

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Segundo os estudos de Andrade et al. (2017) e Viana et al. (2019), é de
extrema essencialidade que a mulher na hora do parto se sinta segura, por isso, 0
acompanhamento da mulher durante o parto pela pessoa de sua escolha precisa ser
facilitado. Todas as parturientes devem ter atendimento individualizado considerando
suas necessidades e anseios. Além disso, devem ser encorajadas e ajudadas a
assumir qualquer posicdo que acharem confortavel durante o trabalho de parto e a
se mobilizar se assim o desejarem.

A posicao do parto é algo que vem sendo discutido no parto humanizado, em
gue se faz necessario considerar a posicdo mais confortavel para a mulher, ndo
limitando-se a posicao de litotomia, mas aquela que possa ser mais benéfica. O que
deve ocorrer, Segundo Sanches et al. (2019, p. 3), é o0 estimulo dos profissionais
quanto a adocao da “posicdo verticalizada que causa menos desconforto e
dificuldade de puxos, menos dor durante o trabalho de parto e menos traumatismo
vaginal ou perineal no expulsivo, no entanto, devem respeitar a posicao de escolha
da mulher”.

Assim, o atendimento das expectativas e decisdes das mulheres esta
associada a promocéao do alivio da dor durante o parto e a uma experiéncia positiva.
Neste contexto, algumas acfes foram citadas para o alivio da dor com métodos nao

farmacoldgicos: uso de bolas, cavalinho; técnicas de respiracdo e relaxamento;
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massagem; alongamentos; danca e musica (VIANA et al., 2019; SANCHES et al.,
2019; DE MOURA et al., 2020; ALVES; SANTOS, 2020).

Dentre o supracitado, podemos afirmar que a assisténcia da enfermagem
obstétrica é ampla. Deve garantir condices materiais e de recursos humanos para
que o parto humanizado seja efetivado, promovendo a integridade, a autoestima e
autonomia da mulher.

O estudo de Silva e Carneiro (2017), bem como de Foschera, Percisi e
Machado (2019), ao entrevistarem profissionais de enfermagem com o objetivo de
evidenciar os conhecimentos, acdes e técnicas para o parto humanizado, mostram
que a maioria dos enfermeiros estdo preparados e buscam promover uma boa
experiéncia, focando no alivio da dor, dos anseios, no esclarecimento das duvidas,
tracando uma relacdo de confianca com a parturiente para propiciar um processo
tranquilo e natural, reduzindo a possibilidade de riscos e as taxas de mortalidade.

As pesquisas, entdo, confirmam que o parto humanizado e a assisténcia
correta da enfermagem sdo essenciais, contribuindo para que as parturientes se
sintam confortaveis e seguras, e para a diminuicdo de intervencdes violentas e
desnecessarias. Como conclui Viana et al. (2020), a assisténcia humanizada faz com

que a mulher seja a protagonista no momento de parir.

4 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os estudos incluidos, foi possivel constatar que as acdes e
procedimentos realizados pela enfermagem no trabalho de parto devem ter respaldo
técnico para o desenvolvimento de boas praticas, garantindo uma assisténcia
humanizada as gestantes em trabalho de parto.

E dever da enfermagem promover a gestante o acolhimento, o apoio
emocional, ter empatia, entender o momento no qual as parturientes estao
vivenciando. Além disso, cabe orientar os acompanhantes e monitorar a mulher em
trabalho de parto de forma individualizada, desde a sua admisséo, fazendo que elas
se sintam protagonistas no momento especial que acarreta no nascimento do seu
filho.

Para que se tenha uma assisténcia humanizada ndo sao necessarios diversos
recursos tecnolégicos e investimentos, requer estrutura organizacional, um

atendimento com principios de empatia, da integralidade do individuo enquanto ser
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humano, garantindo os seus direitos, agregando tranquilidade, e estabelecendo,

assim, um bom entendimento.
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ATENDIMENTO HUMANIZADO E QUALIDADE NA ASSISTENCIA AO PARTO E
NASCIMENTO: CONTRIBUICOES DA ENFERMAGEM OBSTETRICA

HUMANIZED CARE AND QUALITY IN BIRTH AND BIRTH ASSISTANCE:
CONTRIBUTIONS OF OBSTETRIC NURSING

FALCAO, Josieli Pessoa da Silva®
CABRAL, Ana Lucia de Medeiros?

RESUMO

A assisténcia obstétrica inclui praticas humanizadas durante o trabalho de parto e
parto. Essa pratica de enfermagem por enfermeiras obstétricas tem o intuito de
valorizar a mulher, fortalecé-la durante o trabalho de parto, prestar cuidados para o
alivio da dor e realizar o trabalho de parto. Este estudo tem como objetivo, analisar a
partir da producao cientifica, as principais contribuicbes da enfermagem obstétrica
na assisténcia ao parto e nascimento que proporciona qualidade na assisténcia,
visando um atendimento humanizado. Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura realizada no periodo de marco a maio de 2022, utilizando-se o portal de
pesquisa da Biblioteca Virtual em Saude, nas bases de dados: SCIELO, BDENF e
LILACS. A amostra inicial foi constituida de 26 artigos. Desses, 12 foram excluidos
por ndo atenderem aos critérios de incluséo estabelecidos no estudo. Assim sendo,
14 artigos foram selecionados para compor a presente pesquisa. Diante dos artigos
analisados foram agrupadas trés categorias tematicas para analise: Humanizacao do
parto, a Atuagédo da enfermagem obstétrica e o Parto domiciliar como opc¢éo de parto
humanizado. No decorrer da pesquisa, observou-se que os enfermeiros obstetras
tem grande importancia no processo de humanizagdo do parto, promovendo uma
assisténcia segura e livre de intervencdes desnecessarias as gestantes e recém
nascidos.

Descritores: Enfermagem obstétrica; parto humanizado; qualidade na assisténcia.

ABSTRACT

Obstetric care includes humanized practices during labor and delivery. This nursing
practice by obstetric nurses is intended to value the woman, strengthen her during
labor, provide care for pain relief, and perform labor. This study aims to analyze from
the scientific production, the main contributions of nurse midwives in labor and birth
assistance that provides quality care, aiming at a humanized care. This is an
integrative literature review carried out from March to May 2022, using the research
portal of the Virtual Health Library, in the databases: SCIELO, BDENF and LILACS.
The initial sample consisted of 26 articles. Of these, 12 were excluded for not
meeting the inclusion criteria established in the study. Thus, 14 articles were selected
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to compose the present research. In view of the articles analyzed, three thematic
categories were grouped for analysis: Humanization of childbirth, the role of nurse
midwives and home birth as an option for humanized childbirth. During the research,
it was observed that obstetric nurses have great importance in the process of
humanizing childbirth, promoting safe care and free of unnecessary interventions to
pregnant women and newborns.

Descriptors: Obstetric nursing; humanized birth; quality in assistance

1 INTRODUCAO

A Assisténcia de Enfermagem Obstétrica consiste em praticas humanizadas
ao parto e nascimento, além de uma assisténcia baseada em evidéncias cientificas
com base na classificacdo de condutas obstétricas no parto normal, recomendadas
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), segundo os critérios: utilidade, eficacia
e risco (BRASIL, 2017). A pratica assistencial de uma enfermeira obstétrica tem
como objetivo valorizar a mulher, fortalecé-la durante o trabalho de parto, acolhé-la,
respeita-la durante o seu tempo, prestar cuidados analgésicos e realizar o trabalho
de parto, e incentiva-la a realizar, por exemplo: exercicios, massagem, banho,
caminhar e adotar uma postura mais vertical (FERREIRA et al, 2017).

As Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal regulamentadas pela
Portaria n° 353, de 14 de fevereiro de 2017, consolidada em nosso meio, ressalta
gue o nascimento no ambiente hospitalar se caracteriza pela adocdo de varias
tecnologias e procedimentos com o objetivo de torna-lo mais seguro para a mulher e
seu filho ou filha. De fato, os avancos da obstetricia contribuiram com a melhoria dos
indicadores de morbidade e mortalidade materna e perinatal em todo o mundo
(BRASIL, 2017).

De acordo com Santos, Nascimento e Campos (2021) as Diretrizes
Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal estimulam o uso das medidas néo
farmacoldgicas para o alivio da dor durante o trabalho de parto, dentre essas
medidas estdo incluidas: imersdo em agua, técnicas de relaxamento, massagens,
acupuntura, musicoterapia, hipnose e aromaterapia. Ainda é ressaltado que de
preferéncia esses métodos ndo farmacol6gicos devem anteceder os farmacol6gicos.

Neste contexto, Coelho (2016) estimula também o uso do partograma que é
a representacao grafica do trabalho de parto que permite acompanhar a evolucéo e
documentar o trabalho de parto e diagnosticar suas alteracfes, indicando a tomada

de condutas apropriadas para a correcdo dos desvios, evitando intervencdes
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desnecessarias. Apontam ainda, que a humanizacdo do parto contempla a criacao
das salas de parto onde as parturientes permanecem durante o trabalho de parto
(fase de dilatacdo cervical), parto (expulsdo fetal e dequitacdo placentaria) e
puerpério imediato com seu acompanhante.

Nessa perspectiva Bourguignon e Grisotti (2020) e Rodrigues (2017),
enfatizam que a mulher se sinta confortavel e segura em um determinado espaco
adequado (hospital, casa de parto, residéncia), para que o parto seja realizado em
seu tempo e de forma respeitosa, precedente de um atendimento especializado
particularizado pela mesma, o qual deve prosseguir preferentemente sem que haja
intervencdo desnecessaria (tricotomia, episiotomia, manobra de Kristeller etc.), com
a aplicacdo de tecnologias pertinentes (ambiente compativel e com instrumentacéo
gue agilizem mecanismos fisioldgicos do parto), com a viabilidade de deambulacéo e
de ingestéo de liquidos e alimentos, possibilitando e consentindo com a presenca de
acompanhante da escolha da mulher, a fim de que sua liberdade seja respeitada e
atendida para escolher a posicdo que desejar no periodo de expulsdo e sem a
recomendacao de cesariana (salvo necessario).

Os autores supracitados, enfatizam ainda que logo ap6s o nascimento e
clampeamento do corddo umbilical, seja incentivado o estimulo ao contato pele a
pele de forma imediata entre mae e bebé&, com estimulo e apoio a mulher para o
aleitamento materno, sem exames inoportunos na crianga no ato do nascimento,
respeitando a privacidade e intimidade da mae e da familia relativos ao parto,
mediante o cuidado fornecido equipe de saude de ndo submeter a mae a
acontecimentos vexatorios, e oportunidade para que a mulher e 0 acompanhante de
sua escolha recebam o bebé em privacidade, pratica de alojamento conjunto,
acompanhamento na amamentacdo e encaminhamento para o0 atendimento
pediatrico.

Tendo em vista que a atuagdo da enfermagem obstétrica € um componente
fundamental para o atendimento da mulher no periodo gravidico, justifica-se que a
elaboracao deste estudo € considerada relevante devido a necessidade de conhecer
0s principais procedimentos que sdo desempenhados por enfermeiras obstétricas
para proporcionar qualidade na assisténcia visando um atendimento humanizado no
momento do parto.

Diante do exposto e da Politica Nacional de Humanizacédo do SUS busca-se

por em pratica os principios do SUS no cotidiano dos servi¢cos de saude, produzindo
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mudancas nos modos de gerir e cuidar. Logo a humanizagcdo consiste nas mais
diversas acfes que promovam qualidade nos atendimentos em saude. Desse modo,
esse estudo parte da seguinte questdo norteadora: Quais procedimentos descritos
na literatura sédo realizados pelas enfermeiras obstétricas na assisténcia ao parto e
nascimento que proporcionam qualidade na assisténcia e atendimento humanizado?

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo analisar a partir da
producdo cientifica os principais procedimentos que sao desenvolvidos por
enfermeiras obstétricas na assisténcia ao parto e nascimento que proporcionam

qualidade na assisténcia, visando um atendimento humanizado.

2 METODO

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa, que se caracteriza em
identificar, analisar e sintetizar o conhecimento ja construido em pesquisas
anteriores sobre um determinado tema, permitindo que o leitor consiga distinguir o
achado cientifico das opinides e ideias do autor, proporcionando dados relevantes
sobre o0 assunto abordado (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010; BOTELHO; CUNHA,;
MACEDO, 2011).

Para realizar a revisdo integrativa deve-se seguir seis etapas, na primeira
etapa é realizado a definicdo do problema, a elaboracdo da pergunta norteadora e a
selecdo dos descritores, que para essa pesquisa foram enfermagem obstétrica, parto
humanizado e qualidade na assisténcia.

A segunda etapa € a busca na literatura de acordo com a tematica que sera
abordada, sempre buscando manter um padrdo de fidedignidade dos resultados
encontrados. Para realizacdo desta etapa utilizou-se 0s seguintes critérios para
elegibilidade: artigos publicados em portugués, espanhol e inglés, disponiveis
gratuitamente e publicados no periodo entre 2017 a 2022.

A terceira etapa é a coleta de dados propriamente dita, com a extracao e
organizacdo das informacfes dos estudos previamente identificados. No qual, por
meio de levantamento eletrdnico nas bases de dados: Scientific Library
Online (SciELO), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-
Americana e do Caribe de Saude (LILACS), foram identificados 26 artigos. Apds a

utilizac&o dos critérios de inclusdo e exclusédo foram selecionados 14 artigos.
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A quarta etapa consiste em analisar os estudos selecionados, onde é
realizada a leitura do objetivo do artigo e os principais resultados para verificar se o
artigo se enquadra na proposta de elaboracéo da revisao de literatura.

A quinta etapa tem como objetivo a elaboragdo de discussé&o dos resultados
baseada em evidéncias relevantes, € realizada leitura na integra dos artigos,
selecionado os topicos para realizacao das discussdes do artigo.

A sexta etapa € realizada apos a leitura na integra dos artigos selecionados,
no qual com o intuito de subsidiar a apresentacdo desta revisdo, € realizada a
descricdo e sintese dos estudos selecionados e categorizacdo dos achados,

tornando apresentavel ao leitor.

3 RESULTADOS

Foram encontrados 14 artigos na LILACS e 09 na BDENF - Enfermagem, 03
na SCIELO, totalizando 26 artigos. Ap6s aplicacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo bem como a leitura dos resumos, foram elegiveis 06 artigos presentes na
LILACS, 05 na BDENF - Enfermagem e 03 na SCIELO, perfazendo um total de 14
artigos, conforme o Quadro 01 abaixo.

QUADRO 01 - Distribuicdo dos estudos incluidos para compor a revisao integrativa
da literatura

TITULO AUTOR ANO OBJETIVO RESULTADOS
Promocgéo da | Maia, Ana | 2017 | Descrever as | Observou-se que €é a
saude a mulher | Carolina influéncias  narradas | promogdo da salude na
na atencdo ao | Mendes pelas enfermeiras na | atencdo obstétrica se
parto: Soares Atencdo ao Parto no | expressa por meio das
comportamentos | Benevenuto. Programa Cegonha | politicas publicas, nas
especificos e Carioca. quais a Enfermeira
atuacao da assume a
enfermeira no responsabilidade de
programa desenvolver acoes
cegonha carioca individuais e coletivas, de

sua competéncia legal e
ética, visando a qualidade
de vida, autonomia e
estimulo ao autocuidado,
principalmente através da
educacdo em salde como
pratica aplicada em todos
0os niveis de atencdo é
voltada & mulher, familia e

comunidade.
Tecnologias néo | Pereira, 2018 | analisar a satisfacdo | percebeu-se a satisfacdo
invasivas de | Pedro de puérperas acerca | das puérperas em relacéo

cuidado: Samuel das tecnologias néo | aos cuidados prestados
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percepcao das

puérperas

Lima; et al.

invasivas de cuidados
a elas prestados.

aliviando a dor,
proporcionando bem-estar
e diminuindo o tempo de
espera durante o trabalho
de parto.

Insercao do
enfermeiro
obstetra no parto
e nascimento

Amaral,
Rosangela
da
Conceicao
Sant'Anna; et
al.

2018

analisar a insercao dos
enfermeiros obstétricos
no cenario do parto.

Observou-se a
necessidade da atuacdo
do enfermeiro no cenario
de parto e do nascimento,
com a aplicacdo dos
conhecimentos de boas
praticas no parto como,
também, o trabalho em
conjunto com a equipe
médica, com trocas de
conhecimentos para
melhor atendimento e
organizagdo de servicos
de salude de qualidade a
gestante.

Interdisciplinarida
de na assisténcia
ao parto:
percepcao dos
enfermeiros
obstetras

Braz, Isabele
Marques
Alves; et al.

2019

avaliar a percepcao
dos enfermeiros
obstetras sobre a
atuacéo interdisciplinar
na assisténcia ao parto

natural.

observou-se a deficiéncia
da abordagem
interdisciplinar na
formacdo académica de
todos os entrevistados, o
que tem causado
prejuizos na relagdo
interpessoal e no processo
de humanizagéo ao parto.
Identificaram-se
enfermeiros que
encontram dificuldades
diante da atuacdo em
equipe, em particular, em
relacdo a assisténcia ao
recém-nascido na sala de
parto.

Contribuicdes da
Enfermagem
obstétrica para as
boas praticas no
trabalho de parto
e parto vaginal

Alves,
Taynara
Cassimiro de
Moura; et al.

2019

analisar as
contribuicdes da
enfermagem obstétrica
para as boas praticas
no trabalho de parto e
parto vaginal.

Evidenciou que os partos
assistidos pela
enfermagem obstétrica
sdo dotados de maior
quantidade de boas
praticas e possuem menos
intervencoes.

Praticas
obstétricas de
uma parteira:
contribuicdes
para a gestdo do

cuidado de
enfermagem a
parturiente

Fabrizzio,
Greici
Capellari; et
al.

2019

descrever as praticas
obstétricas realizadas
por uma parteira leiga
tencionando uma
reflexdo  sobre as
contribuicbes  dessas
praticas para a gestédo
do cuidado de
enfermagem a
parturiente.

demonstrou a atuagdo da
parteira no pré-natal, no
parto, no pés-parto e na
condugéao de
complicacgobes, com
praticas voltadas para a
gestdo do cuidado de
Enfermagem durante o
periodo gravidico-
puerperal, pautadas na
humanizacdo do parto e
nascimento, cuidado
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seguro e empoderamento
da mulher.

Competéncias Rondelli, 2019 | identificar as | Observou-se que o0s
para o cuidado de | Giuliana competéncias enfermeiros obstétricos
mulheres no parto | Paola mobilizadas por | egressos deste Curso
e nascimento | Hoeppner. enfermeiros possuem potencial para o
mobilizados em trabalhadores egressos | cuidado  qualificado e
egressos de um de um curso nacional | seguro para todas as
curso nacional de de especializacdo em | mulheres e seus bebés
especializagéo Enfermagem nas situacbes de parto e
em enfermagem Obstétrica. nascimento de risco
obstétrica habitual e algumas
situagbes de urgéncia e
emergéncia, de maneira
eficaz e sustentavel.
Atuacao de | Santana, 2019 | descrever as boas | constatou-se que 100,0%
enfermeiras Ariane praticas de atencdo ao | das mulheres utilizaram
residentes em | Teixeira de; parto e as intervencdes | algum tipo de método nao
obstetricia na | etal. obstétricas realizadas | farmacoldgico para alivio
assisténcia ao por enfermeiras | da dor, sendo o banho
parto residentes em | quente de aspersdao o
obstetricia, durante a | método de eleicéo; 99,0%
assisténcia ao parto de | das mulheres ingeriram
risco obstétrico | liquidos; 94,0% tiveram a
habitual, em uma | presenca de um
maternidade puablica de | acompanhante de livre
Salvador. escolha; 99,0%
deambularam durante o
trabalho de parto; 100,0%
tiveram  liberdade de
posicdo durante o parto.
Destaca-se, que nenhuma
mulher deste estudo foi
submetida & episiotomia, e
mais de 70,0% ndo foram
submetidas a qualquer
intervencdo obstétrica.
Autonomia do | Santos, 2019 | compreender 0 | constatou-se que 0
enfermeiro Flavia contexto cultural da | enfermeiro obstetra
obstetra na | Andréia instituicdo hospitalar e | vivéncia distintos
assisténcia ao | Pereira sua relacdo com a | contextos de atuagdo, 0s
parto de risco | Soares dos; pratica autbnoma do | quais interferem
habitual et al. enfermeiro obstetra na | diretamente na sua
assisténcia ao parto de | autonomia na assisténcia
risco habitual. ao parto de risco habitual
€ no seu poder de
deciséao.
Atuacéo da | Sanches, 2019 | descrever as condutas | Foi possivel observar que
enfermeira Maria utilizadas pela | ndo  houve diferenca,
obstétrica na | Eliséngela enfermeira  obstétrica | estatisticamente
assisténcia ao | Torres de na assisténcia ao | significante entre  as
trabalho de parto | Lima; et al. trabalho de parto e | instituicbes (p<0,05) nem

e parto

parto.

em relacdo a idade, nem
escolaridade. Jda em
relagdo as  variaveis
obstétricas, notou-se que
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houve diferenca
estatisticamente
significativa  entre  as

instituicdes (p<0,05) em
relacdo a paridade, idade
gestacional, posicao
materna, uso de ocitocina
e complicag6es.

Préticas Ritter, 2020 | Comparar as praticas | A comparacao das
assistenciais em | Simone assistenciais em partos | praticas assistenciais nos
partos de risco | Konzen; de risco habitual | anos estudados revelou
habitual Gongalves, assistidos por | redugdo de intervencdes
assistidos por | Annelise de enfermeiras obstétricas | como tricotomia, tonsura,
enfermeiras Carvalho; em um hospital publico | supositério retal, posi¢éo
obstétricas Gouveia, de Porto Alegre/RS no | litotdmica, uso de
Helga ano de 2013 - inicio do | medicamentos para alivio
Geremias modelo colaborativo na | da dor, uso de ocitocina,
instituicho - com as | analgesia epidural,
praticas assistenciais | cateterizacao venosa,
realizadas no ano de | cardiotocografia e posicdo
2016 semi sentada; e aumento
percentual de préticas
como uso de partograma,
mudanga de posicéo,
rebozo, posicao de
cocoras, posicdo  de
quatro apoios, posi¢ao
lateral direita e esquerda,
amniotomia, dieta liquida
no TP, massagem

terapéutica,
clampeamento tardio do
corddo umbilical e contato

pele a pele.
Percepcao  das | Duarte, 2020 | compreender a | identificou-se a transicdo
enfermeiras Micheliana percepcao das | do modelo obstétrico e a
obstétricas na | Rodrigues; et enfermeiras obstétricas | interface com a
assisténcia ao | al. sobre a assisténcia de | enfermagem  obstétrica,
parto: resgate da enfermagem no Centro | com a  pratica das
autonomia e de Parto Normal. enfermeira obstétricas
empoderamento pautadas no
da mulher conhecimento técnico-
cientifico, favorecendo um
modelo humanizado para
0 resgate da autonomia da
mulher, e a inibicdo de
praticas intervencionistas.
Assisténcia ao | Oliveira, 2020 | analisar a trajetéria | A pesquisa apontou o
parto  domiciliar | Thalita profissional das | valor da experiéncia e da
planejado: Rocha; et al. enfermeiras capacitacdo profissional -
trajetdria obstétricas, que atuam | marcos importantes - no
profissional e em parto domiciliar | cenario do parto domiciliar
especificidades planejado. planejado, e motivadores

do cuidado da
enfermeira
obstétrica

para a atuagdo das
profissionais, por
possibilitarem a
autonomia.  Ressalta-se,
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também, a necessidade
da enfermeira obstétrica
em adquirir habilidades
diferenciadas para o parto
domiciliar, nao
contempladas durante o
processo de formagéo.

violéncia obstétrica e
as medidas para 0 seu
enfrentamento visando
a garantia da qualidade
da assisténcia.

Violéncia Paula, 2020 | compreender a | a pesquisa apontou 0 nao
obstétrica e o | Enimar de; et percepcao dos | acolhimento, principios
atual modelo | al. gestores das | tecnocraticos do parto,
obstétrico, na maternidades publicas | impedimento do
percepcao dos da Regido | acompanhante,
gestores em Metropolitana 1l do | desrespeito as praticas
saude estado do Rio de | humanizadas centradas
Janeiro acerca da | na fisiologia e na escolha

da mulher, necessidade
da formagdo em salde
como norteador da politica
de humanizacdo e da
gestdo das unidades de

saude, despreparo
profissional para atuacéo
e falta de envolvimento de
profissionais com mais
tempo de servico para
modificar  praticas no
cuidado obstétrico. Assim,
ficou evidente a
necessidade de romper
com a violéncia obstétrica
que estd em nivel
estrutural/institucional  a
fim de garantir um cuidado
de qualidade a mulher.

Fonte: Elaboracéo Prépria (2022).

4 DISCUSSAO

Observou-se que os artigos foram publicados nos anos de 2017 a 2020, no
gual houve predominancia de artigos publicados em 2019. Desses artigos 8 foram
escritos em lingua portuguesa e 6 em lingua inglesa. Percebe-se que nos artigos
selecionados no minimo um dos autores era formado em enfermagem.

A partir da leitura dos artigos selecionados, observou-se que houve
predominancia de estudos voltados as praticas humanizadas durante o parto e
nascimento. Desse modo foram agrupadas trés categorias tematicas para andlise:
Humanizacdo do parto, a Atuagcdo da enfermagem obstétrica e o Parto domiciliar

como opcao de parto humanizado.
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4.1 HUMANIZACAO DO PARTO

Segundo Rodrigues et al (2020) e Gomes et al. (2017) a humanizacdo da
assisténcia ao parto implica que os enfermeiros respeitem 0s aspectos da fisiologia
feminina, sem intervencdes desnecessarias, identificando os aspectos sociais e
culturais do parto e do nascimento e disponibilizando suporte emocional a mulher e a
sua familia, garantindo assim os direitos de cidadania.

Em seu estudo, Amaral et al. (2018) retrataram que a realizagdo de um
acompanhamento humanizado traz a mulher seguranca no momento do parto além
de reduzir as taxas de parto cesareo e intervencdes durante o trabalho de parto. De
acordo com Nascimento et al. (2018) o acompanhamento em todo o periodo
gestacional é de extrema importancia pois é nesse momento que a mulher escolhe o
melhor para si, no momento em que entra em trabalho de parto.

Enquanto os autores Paula et al. (2020) através de depoimentos dos
entrevistados observaram que alguns direitos das mulheres ndo sédo garantidos, tais
como: o recebimento das orientagcdes sobre o parto; a liberdade de movimentos
durante o trabalho de parto; a escolha da posicao para o periodo expulsivo; das
técnicas de relaxamento para aliviar a dor; o direito de acompanhante. Quando
ocorre a violagdo de um desses direitos entende-se que ocorreu uma violéncia
obstétrica no campo estrutural/institucional que impede a mulher de receber uma
assisténcia melhor e mais qualificada.

O mesmo problema foi encontrado no artigo de Pereira et al. (2018), que
abordaram em sua pesquisa que algumas das pacientes néo obtiveram orientactes
durante o parto, demonstrando certa preocupacao pois para obter qualidade durante
0 parto algumas informacdes devem ser repassadas ao paciente com o intuito de
proporcionar conforto e satisfagdo a mulher e sua familia.

Nos estudos de Oliveira et al. (2020), Rondelli (2019) e Braz et al. (2019) foi
abordado que embora a tematica do parto humanizado esteja em ascensdo
atualmente o assunto € pouco abordado nas universidades, sendo necessario a
realizacdo de cursos especificos ou a experiéncia no dia a dia da enfermagem
obstétrica.

E possivel observar que para realizacdo de um atendimento humanizado é

importante a qualificacdo dos profissionais para que seja realizado um atendimento
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de qualidade além de servir como ferramenta para o enfrentamento da violéncia

obstétrica.

4.2 ATUACAO DA ENFERMAGEM OBSTETRICA

Segundo Gomes e Brandao (2018), os procedimentos hospitalares muitas
vezes privam a mulher da tomada de decisdo sobre os procedimentos realizados
durante o parto, ndo permitindo que ela seja a protagonista daquele momento. A
humanizacdo vem esforcando-se para que os desejos das mulheres sejam
priorizados de acordo com o0s seus principios e costumes. A realizacdo da
assisténcia obstétrica € um dos pilares do processo humanizador do parto e a ajuda
desses profissionais durante o trabalho de parto tem sido associada ao aumento das
taxas de parto normal e a diminuicdo das intervengoes.

O estudo de Maia (2017) aborda que a atuacdo do profissional de
enfermagem durante o trabalho de parto proporciona a mulher e a familia conforto e
satisfacao, além de resgatar o parto normal, ndo utilizacdo de praticas invasivas do
corpo, mente ou privacidade da mulher, ou seja, propiciam a mulher o
empoderamento durante o parto, permitindo com que ela tome a decisdo de
utilizacao de tecnologias e/ou medidas ndo farmacoldgicas.

No estudo de Ritter et al. (2020) é possivel observar que os partos assistidos
por enfermeiras obstétricas obtiveram altos indices de praticas assistenciais
benéficas para a parturiente e ao recém-nascido. Observou-se que Duarte et al.
(2020) também abordou a tematica de que a enfermeira obstétrica busca a
autonomia e empoderamento feminino, visando fornecer a mulher um atendimento
humanizado, acolhendo e dando suporte tanto fisico como emocional, atuando entéo
de forma humanizada durante o trabalho de parto. A atuacdo ativa da enfermeira
obstetra € comum nos sistemas de saude que indicam melhores indicadores de
assisténcia ao parto e nascimento (SANTANA et al, 2019).

Em seu artigo, Braz et al. (2019) ressaltam que o trabalho em equipe é
necessario, pois resulta em mais produtividade e melhores decisdes tomadas. Ja o
estudo de Alves et al. (2019) sugere a atuacao autbnoma da enfermagem obstétrica,
pois assim é gerado uma melhor experiéncia durante o parto a mulher e a familia,

além de reduzir as intervencgdes farmacoldgicas.
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Sanches et al. (2019) relataram que o0s enfermeiros apesar de serem
importantes no processo de parto por promover uma assisténcia segura, além de
passar orientacdes as mulheres para conhecerem a fisiologia do seu proprio corpo e
a escolherem o tipo de parto que desejam, livre de intervengBes desnecessérias,
eles acabam assumindo o papel de coadjuvante durante o procedimento. Constata-
se que em diversas situacdes o enfermeiro obstétrico depende da equipe médica de
plantdo para poder atuar com uma proposta de um modelo de parto humanizado
(SANTOS et al, 2019).

4.3 PARTO DOMICILIAR COMO OPCAO DE PARTO HUMANIZADO

Segundo Sousa (2015) o parto domiciliar € quando a parturiente e sua
familia optam por ter o bebé em sua residéncia, abrindo m&o da tecnologia,
modernidade e a seguranca que se encontra nas maternidades atuais. Observa-se
gue quando uma mulher decide pelo parto domiciliar, elas s&o socialmente
reconhecidas como irresponsaveis e/ou adeptas de um modismo (VALINHO et al,
2021).

Para Souza et al. (2019) para a realizacdo do parto domiciliar o enfermeiro
obstetra deve estar apto legalmente para o procedimento, assim como € necessario
0 conhecimento para que ele atue ndo s6 com responsabilidade profissional de
acordo com o permitido por legislacdo assim como também possa atuar dispondo-se
em proporcionar um cuidado seguro e livre de danos a cliente.

Pode-se observar que de acordo com o Conselho Regional de Enfermagem
(COREN), o enfermeiro obstetra pode atender integralmente o trabalho de parto,
seja ele em ambiente hospitalar ou domiciliar. Sendo responséavel legalmente pelo
cuidado que presta a gestante e ao recém-nascido (BRASIL, 2016).

De acordo com Fabrizzio et al. (2019), durante o parto domiciliar, 0
profissional além de utilizar procedimentos técnicos, ele também acompanha a
gestante proporcionando auxilio emocional, respeito a posicdo adotada pela mulher
em durante o processo de parto e a valorizagdo da individualidade de cada
parturiente e familia.

Oliveira et al (2020) abordaram que para algumas mulheres a experiéncia
em parir em um ambiente hospitalar pode ser traumatico pois gera sentimento de dor

e sofrimento, sendo esse o motivo da busca pelo parto domiciliar, pois além de ter



DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUGCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

maior liberdade de exercer sua autonomia ela se sente protegida contra
intervencdes obstétricas e neonatais.

Diante o0 exposto, observa-se que os autores abordam que o parto domiciliar
geralmente acontece devido a parturiente sentir-se mais segura em seu domicilio do

gue em um ambiente hospitalar.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente artigo foi desenvolvido com o intuito de abordar a humanizacao
do parto, no qual a partir do levantamento da Literatura foi possivel observar que os
artigos, de uma maneira geral, salientam a importancia do enfermeiro obstetra no
processo de humanizacédo do parto promovendo uma assisténcia segura e livre de
intervencdes desnecessarias, porém observou-se que em determinados momentos
eles dependem da equipe médica de plantdo para realizacdo de alguns
procedimentos.

Em relacdo as limitacdes desse estudo, identificou que existem poucos
estudos abordando a tematica da qualidade na assisténcia da enfermagem na
humanizacéo do parto. Teve como contribui¢cdes incentivar os profissionais de saude
a qualificar-se na assisténcia do parto humanizado, assim como buscar melhorias
nas acdes, condutas e intervencdes durante o cuidado prestado a gestantes e
recém-nascidos.

A tematica da humanizagéo do parto é tdo atual e importante nos ambientes
de trabalho dos profissionais de saude e deve ser discutida desde a graduacgéao, para
gue os profissionais da saude possam se apropriar das teorias e praticas para
desenvolver a melhor método para as gestantes, seja em ambiente hospitalar,

ambulatorial ou domiciliar.
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PAPEL DOS ENFERMEIROS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE PARA
EDUCACAO SEXUAL DE ADOLESCENTES

ROLE OF NURSES BY PRIMARY HEALTH CARE NURSES FOR SEXUAL
EDUCATION OF ADOLESCENTS
SILVA, Joyce Nascimento da*
SANTANA, Jancelice dos Santos?

RESUMO

As acdes de promocdo, protecdo e recuperacdo da saude integral voltada a
sexualidade na adolescéncia sédo preconizadas por diversas Politicas Publicas, no
entanto, para o avanco de acdes neste campo, desafios e limites tém sido
investigados. Nesta pesquisa objetivou-se: ldentificar o papel dos enfermeiros que
atuam na atencgao primaria em relacédo a educacao sexualde adolescentes; Analisar a
compreensao dos profissionais quanto a educacdo sexual em adolescentes;
Verificar a compreensdo da importancia da educacdo sexual entre adolescentes.
Trata-se de um estudo tipo survey de carater exploratorio-descritivo com abordagem
guantitativa/qualitativa, no qual 04 profissionais do servico publico de Saude
participaram da pesquisa através de um formulario eletrénico. Apos leitura e analise
do material coletado, foram levantadas duas categorias tematicas: Papel do
profissional de saude na educacdo sexual na atencdo basica e Escassez em
Educacao sexual de qualidade entre os adolescentes. O papel do enfermeiro neste
cenario € fundamental para o planejamento, acesso e execucdo de atividades,
envolvendo a escola, os educadores, a familia e o proprio adolescente. As
estratégias dos enfermeiros que atuam na atencao primaria de saude com relagéo a
educacdo sexual de adolescentes estdo voltadas para a prevencao da gravidez e
das IST's na adolescéncia, enfatizando a importadncia da participagdo da escola
juntamente com os pais, tendo em vista que os adolescentes passam maior parte do
tempo nesse ambiente.

Descritores: Politicas Publicas; Saude Coletiva; Sexualidade; Educacdo Sexual.
Adolescentes.

ABSTRACT

The actions of promotion, protection and recovery of integral health focused on
sexuality in adolescence are recommended by several Public Policies, however, for
the advancement of actions in this field, challenges and limits have been
investigated. This research aimed to: Identify the role of nurses working in primary
care in relation to adolescent sex education; To analyze the professionals'
understanding of sex education in adolescents; To verify the understanding of the
importance of sex education among adolescents. This is an exploratory- descriptive
survey study with a quantitative/qualitative approach, in which 04 professionals from
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the public health service participated in the research through an electronic form. After
reading and analyzing the material collected, two thematic categories were raised:
Role of health professionals in sex education in primary care and Shortage in quality
sex education among adolescents. The nurse's role in this scenario is fundamental for
the planning, access andexecution of activities, involving the school, educators, the
family and the adolescent himself. The strategies of nurses who work in primary
health care with regard to sexual education for adolescents are aimed at preventing
pregnancy and STIs in adolescence, emphasizing the importance of school
participation together with parents, given that the teenagers spend most of their time
in this environment.

Descriptors: Public Policies; Collective Health; Sexuality; Sex Education; Teens.

1 INTRODUCAO

7z

A sexualidade é aspecto discursivo qualificado como fundamental no
processo de construcdo da identidade, abarcando possibilidades ao
desenvolvimento humano que ndo se reduzem ao ato sexual ou potencialidade
reprodutiva, mas se relacionam com plurais experiéncias vinculares e afetivo-
sexuais durante toda a vida humana. Nesse sentido, a sexualidade compreendida
como inerente a existéncia é dialeticamente construida em acordo com 0 momento
historico-sécio-cultural de cada sociedade e se desvela no mundo vivido de cada
sujeito no decorrer de sua vivéncia, inclusive educacional, sendo a escola e a
universidade, inevitavelmente, ambientes também permeados pela sexualidade.
ZERBINATI; DE TOLEDOBRUNS, (2017)

Segundo Vieira, Priscila Mugnai (2015) a adolescéncia é considerada uma
fase de crescimento e desenvolvimento do ser humano, marcada por intensas
transformacdes, tanto de ordem fisica, como psiquica e social e € um periodo de
desenvolvimento situado entre a infancia e a vida adulta. E nesse periodo que
ocorrem mudancas significativas, tais como: corporal, emocional, sexual e
comportamental, que podem resultar em ansiedade, timidez, angustia, inseguranca,
instabilidade, influenciando sobremaneira o desenvolvimento da personalidade. No
entanto, estas transformacdes no que diz respeito ao comportamento, trouxeram ao
adolescente alguns aspectos positivos, tendo maior autonomia e liberdade de
expressao, mas trouxeram também, aspectos negativos, que tem trazido prejuizos
para os adolescentes e sociedade.

Considerando os adolescentes um grupo populacional que exige novos
modos de produzir saude (BRASIL, 2018), ressalta-se a necessidade implementar
estratégias que se valham de metodologias participativas, que incentivem a
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construcéo coletiva de saberes e que conduzam os adolescente a ter um olhar mais
reflexivo sobre as suas praticas. DE CASTRO JUNIOR, A. R., Oliveira, M. A., & da
Silva, M. R. F. (2019). Desta forma, seguindo esse contexto é necessario
compreender as multicausalidades que estdo associadas a saude sexual e
reprodutiva de adolescentes para propor intervengdes afinadas a realidade e
sensiveis as suas especificidades (CAMPOS et al., 2018)

Salienta-se que, € necessario que o0 assunto sexualidade seja discutido
precocemente entre adolescentes, pois permite que 0os mesmos tenham maior
dominio sobre si, e conhecam melhor as transformagBes pelas quais estdo
passando, além de contribuir para praticas sexuais saudaveis e seguras,
promovendo sua propria saude (LOPES et al.,, 2020). Pensando nessa questao,
FERREIRA; SILVA (2020) enfatiza que, a educacdo em saude pode ser considerada
uma oportunidade de desenvolvimento do pensamento critico reflexivo, que vise ndo
s6 o autocuidado, como também aprendizados conscientes e preventivos.

Neste sentido, é de suma importancia o desenvolvimento de praticas
educativas em saude com os adolescentes, promovendo a orientacdo e a
sensibilizacdo quanto a assuntos relacionados a sexualidade e ao autocuidado. No
entanto, a maioria dos adolescentes é pouco esclarecida a respeito da prépria
sexualidade e reproducado, muitos ndao sabem dizer ‘ndo’ ao sexo indesejado ou
negociar a pratica do sexo seguro e em consequéncia disso, a taxa de natalidade
tem aumentado nessa faixa etaria, e o conhecimento sobre ISTs/ AIDS e sexo
seguroé muito importante e necessario.

Segundo Mendonca, Matta, Gondim e Giovanella (2018), a APS (Atencao
Primaria de Saude) desempenha um papel central como ordenadora da rede de
atencdo, assumindo o papel de porta de entrada para o servico, mantendo a
integracdo com a rede assistencial para a populacéo do seu territério, sendo assim,
€ nesse espacgo que a enfermagem deve ser inserida por ter papel importante na
realizacdo de praticas educativas sobre prevencdo de ISTs, AIDS e gravidez
indesejada, entre outras necessidades dos adolescentes. Assim, € importante que o
dialogo sobre a sexualidade seja uma acao conjunta com a participacdo dos pais,
educadores, profissionais da saude, buscando a atencdo integral a saude do
adolescente, dado que a falta de informacfes corretas sobre o assunto contribui

para a vulnerabilidade dos adolescentes (ALMEIDA et al., 2017).



DIALOGOS CIENTIFICOS EM ENFERMAGEM:

PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1
VOL. |

O estudioso Mizunuma (2017) defende a educacéo sexual na escola com
uma tematica pertinente que visa colocar o didlogo sobre a sexo precoce dentro da
sala de aula, através de professores com o preparo adequado para bem
desempenhar essa tarefa informativa e formativa. Sendo assim, em 2007 o
Ministério da Saulde instituiu o Programa Saude na Escola (PSE) que visa a
integracdo e articulacdo permanente entre salde e educacdo. De modo a contribuir
para a formacao integral dos estudantes por meio de ac6es de promocao, prevencao
e atencdo a saude, o programa compreende, entre outras acdes, educacdo em
sexualidade, saude reprodutiva e prevencdo da gravidez durante a adolescéncia.
(BRASIL, 2015).

Nesse ensejo, surgiu a seguinte questdo de pesquisa: Qual o papel do
enfermeiro da atencédo primaria a saude na educacado sexual de adolescentes?

Para responder a esse questionamento foram tracados o0s seguintes
objetivos: Identificar o papel dos enfermeiros que atuam na atencdo primaria em
relacdo a educacdo sexual de adolescentes; Analisar a compreensao dos
profissionais quanto a educacdo sexual em adolescentes; Verificar a compreensao

da importancia da educagéo sexual entre adolescentes.

2 METODO

O estudo trata-se de uma pesquisa tipo survey de carater exploratorio-
descritivo comabordagem quantitativa/qualitativa. A pesquisa do tipo survey pode
ser caracterizada pela obtencdo de dados ou informacBes sobre caracteristicas,
opinides ou acdes ou de determinado grupo de individuos, podendo estes
representar uma populacédo-alvo, por meio de
uminstrumento de pesquisa, geralmente um questionario. Silva, R. M., & Vieira, G.
B. B. (2022).A pesquisa foi realizada com enfermeiros(a) nas Unidades Bésicas: UBS
01 Vida Nova,

UBS 04 Central, UBS 05 Nossa Senhora da Conceicdo, UBS 08 Edmilson
Ribeiro, localizadasno Municipio de Belém/PB. A selecao para participar do estudo
seguiu o critério de aceitacdo dos participantes.

A pesquisa seguiu todos 0s preceitos éticos uma vez que envolve seres
humanos, foi observado o que preconiza a Resolugdo n°® 466/2012 do Conselho

Nacional de Saude (CNS), assim como a Resolucdo n° 510/2015. Ambas
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estabelecem qual a conduta do pesquisador no processo de investigagao cientifica
guando envolve serem humanos, resguardando o0s principios bioéticos
fundamentais: autonomia, justica, beneficéncia e ndo-maleficéncia (BRASIL, 2012).
Seguindo o0s preceitos e instru¢cdes da ética na pesquisa com seres
humanos, ap6s aprovacdo do Comité de Etica, conforme Certiddo de Aprovacio
(ANEXO A), CEP/IESP, n° CAAE: 55088322.00005184 e com a autorizacdo da
Secretaria Municipal de Saude de Belém,os dados foram coletados através de um
guestionario com perguntas de facil entendimento e explicativas. A coleta de dados
ocorreu através de um formulario eletrénico, o qual apesquisadora nao teve contato
fisico com os enfermeiros(a) participantes devido ao momento de pandemia do
Covid-19. Por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Ap6s a
etapa de transcricdo dos formularios eletrbnicos, as respostas recebidas foram
avaliadas e dessa forma chegaram ao objetivo proposto. Os dados foram analisados
a partir demétodos compreensivos como andlise de conteldo e categorizacao para as
variaveis qualitativas e para a realizacdo das reflexbes criticas foi utilizadas a

bibliografia levantada sobre o tema para realizar a analise teorica.

3 RESULTADOS E DISCURSOES

A populacéo desse estudo foi composta por 4 participantes, dos quais todas
eram do sexo feminino. A idade minima e maxima variou entre 25 e 35 anos. Em
relacdo ao carater académico, todas as participantes sé&o bachareladas em
Enfermagem, uma participante é pés graduanda em Atencdo Basica, trés
participantes ndo possuem poés-graduacao.

Apos leitura e andlise do material coletado, foram levantadas duas categorias
tematicas: Papel do profissional de salde na educacdo sexual na atencdo basica e
Escassez em Educacao sexual de qualidade entre os adolescentes.

Quando as participantes foram questionadas sobre o que entendiam acerca

da EducacaoSexual, relataram que:

ENFERMEIRA 1: “ A educacao sexual tem como intuito promover o
entendimento entre o conhecimento prévio do adolescente sobre
guestdes relacionadas a sexualidade, a vida sexual ativa, fatores de
riscos como doengas sexualmente ransmissiveis e gravidez precoce
indesejada’

ENFERMEIRA 2: “Um processo muito importante, mais
pouco executado, dificil de se trabalhar, pois os jovens ndo dao muita
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importancia ao assunto quando voltadoa saude.”

ENFERMEIRA 3: “ Educacdo sexual diz respeito a todo
processo de conhecimento que temos sobre o tema da sexualidade
ao longo da vida. O mesmo inicia-se bem antes do ato sexual
propriamente dito, com as mudancas corporais na fase da

7

adolescéncia é imprescindivel a orientacdo e importancia do
autoconhecimento sobre seu corpo, ciéncia sobre como funciona o
ciclo menstrual, no caso das mulheres, quebra de tabu sobre
masturbacdo de ambos o0s sexos, escolha do parceiro (@),
consciéncia de autonomia sobre o assunto (poder de escolher se o
ato sexual sera de forma consentida).”

ENFERMEIRA 4: * Um processo muito importante, que diz respeito a
todo processo da vida e dificil de trabalhar.”

Podemos analisar através das respostas que 50% da amostra entendeu que
a educacao sexual € um evento importante na formacao de jovens e adolescentes, e
cerca de 50% relataram que € um processo de conhecimento de doencas
sexualmente transmissiveis.

A educacdo sexual para criancas e adolescentes ainda é considerada por
muitos umverdadeiro tabu. O tripé formado pela familia, comunidade e escola, que
deveriam orientar os adolescentes em suas escolhas sexuais e reprodutivas, tem
limitacbes severas para exercer sua funcdo. A familia e a escola ndo tém se
mostrado preparadas para abordar o assunto tal como, a comunidade, quando
representada pelos servicos publicos de saude. A abordagem, quando feita, esta
centrada apenas na biologia reprodutiva ou conselhos sem profundidade. O ideal é
gue a educacao sexual seja promovida antes da iniciagdo sexual dos adolescentes,
e osenvolvidos na tarefa de educar estejam cientes de que uma abordagem como
essa ndo incentivaa pratica sexual. (PEREIRA, 2017)

O estudo de Sfair (2012) relata que a predominancia de documentos,
programas e projetos publicos que se debrucam sobre as praticas educativas em
sexualidade na adolescéncia saoprovenientes do Ministério da Saude. A Lei do
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) regulamentam a protecdo da
infancia e da adolescéncia reconhecendo como sujeito de direitos. A Semana
Nacional de Prevencgéo da Gravidez na Adolescéncia (realizada na semana do dia 1°
de janeiro), foi instituida pela Lei n° 13.798, de 2019, que alterou o ECA. A
semana proposta tem foco na informatizacdo do publico adolescente sobre a
prevencao da gravidez na adolescéncia (BRASIL, 2020).

Além disso, em 2013 foi produzido o Caderno de Atencdo Basica sobre a

Saude Sexual e Reprodutiva de Adolescentes e Jovens. Este documento oferece
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subsidios e orientagdo voltados aos profissionais deste nivel de atencdo a saude,
sobre préticas de cuidado em saude e sexualidade. Do mesmo modo, em seus
conteudos retoma sobre as dimensdes legais que respaldam o trabalho de
prevencdo de agravos e promocao a saude sexual e reprodutiva com adolescentes
(BRASIL, 2013).

Sendo assim, com relacdo o programa de Planejamento Familiar, ainda
gue nao seja uma Politica Publica exclusiva para a adolescéncia, inclui acdes de
prevencdo nos servicos de saude voltadas as mulheres nesta etapa do
desenvolvimento. Este programa inclui a abordagem sobre o0s métodos
contraceptivos, gravidez, pré-natal, parto e outras tematicas que se relacionamcom a
anticoncepcao (BRASIL, 2013).

3.1 PAPEL DO PROFISSIONAL DE SAUDE NA EDUCACAO SEXUAL DE
ADOLESCENTES NA ATENCAO BASICA

Ao serem questionadas, diante da interrogativa: “Qual deve ser a postura da
enfermagem frente a sexualidade na adolescéncia?” algumas dentre as 4
participantes da pesquisa relacionaram com servigos prestados como é possivel

verificar o que para elas significa o papel do profissional:

ENFERMEIRA 1: “O enfermeiro deve atuarjunto com a equipe
multidisciplinar, napromo¢éo de saude e prevencdo das doencas,
exercendo seu papel, criando um vinculo de confianca com os
adolescentes” ENFERMEIRA 2: “Educar e conscientizar”

ENFERMEIRA 3: “O papel da enfermagem, dentro da abordagem
sexual dos adolescentes, deve ser pautado na orientacédo de riscos
e beneficios sexuais, agBes de prevencdo as doencas e gravidez
precoce commétodos contraceptivos, conscientizacdo da autonomia
dos jovens e principalmente das mulheres nessa experiéncia de
vida.’

ENFERMEIRA 4: “N&o sei”

Portanto, dentro desse contexto bastante complexo, BARBOSA; VICOSA,
SOUSA; FOLMER, (2019). Situa o enfermeiro como membro da equipe de saude
gue tem papel fundamental na educacdo para a saude de criancas e jovens.

Todavia, para que o enfermeiro participe dessa transicdo de valores da atual
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sociedade emergente, precisa reavaliar seus valores,nem sempre condizente com as
necessidades atuais. Cabendo ao enfermeiro conhecer os interesses dos
adolescentes e buscar orienta-los adequadamente visando a promoc¢ao da saudee
prevencao dos riscos e vulnerabilidades inerentes a adolescéncia.

Assim, o papel do profissional da enfermagem neste cenério geral é
fundamental pelo planejamento, acesso e execucdo de atividades, tratando de um
assunto que nao é facil de ser trabalhado, pois envolve a escola, os educadores, a
familia e o proprio adolescente. Logo, a enfermagem inserida nesse contexto tem
papel importante na realizacdo de praticas educativas sobre prevencdo de ISTs,
AIDS e gravidez indesejada, entre outras necessidades dos adolescentes. Sendo
assim, devem-se desenvolver estratégias que favorecam a interacdo do professor
participando nas acdes educativas, a compreensao da sexualidade e a promocéao e
prevencao dessa populacéo vulneravel (ALMEIDA et al., 2017).

No entanto, os profissionais de saude envolvidos com a promocdo da
gualidade de vidados adolescentes se deparam com familias que ndo se enquadram
aos padrdes sociais estabelecidos (financeiro, afetivo, instaveis) e o proprio
educador em saude tem que localizar na estrutura familiar as dificuldades que o
adolescente vem apresentando ou manifestando, evoluir & conscientizagcdo de todos
0s envolvidos no processo de que o adolescente tem direito a ser orientado de
maneira sincera, organizada e consciente. Portanto, as configura¢des usuais para tal
trabalho se ddo desde a estrutura familiar e vdo continuar no espacgo escolar e até
social, porém, é fundamental o apoio e garantia de um trabalho adaptado por uma
equipe de saude, guetem papel fundamental na educacao sexual dos adolescentes.
(COSTENARO; SMEHA; SANTINI, 2016).

Neste contexto, MOREIRA, (2016) relata que o papel do enfermeiro na
assisténcia aos adolescentes, é de promover acoes interdisciplinares de educacéo
sexual, despertando o interesse de ampliar o conhecimento dos adolescentes sobre
0 exercicio da sexualidade mais responsavel e segura. Na ESF (Estrategia Saude da
Familia), o enfermeiro € um profissional de fundamental importancia para o
desenvolvimento de agdes junto aos adolescentes, seu trabalho fundamenta-se
principalmente no monitoramento das condicdes de saude; no levantamento e
monitoramento de problemas no exercicio de uma pratica de enfermagem

comunicativa.
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3.2 ESCASSEZ EM EDUCACAO SEXUAL DE QUALIDADE ENTRE OS
ADOLESCENTES.

Visto a necessidade de explanar mais sobre o conhecimento e atuacéo do
enfermeiro na educacdo sexual de adolescentes, foi levantada a seguinte
interrogativa: "Os adolescentes que frequenta a sua UBS (Unidade Basica de

Saude) sabe da importancia da educacéo sexual?”.

Desta forma, obtevemos respostas de que os adolescentes que frequentam
as respectivas UBS das enfermeiras que participaram da referente pesquisa,
“TALVEZ” saibam da importancia da educacéo sexual nas suas respectivas vidas.
Nesse contexto, pesquisas mostramo meio familiar como principal fonte de dialogo e
esclarecimento de duvidas que envolvam sexo, ISTs e prevengdo de gravidez.
Sendo que, nestas situacdes se estabelece uma confianga mutua intrafamiliar. Por
outro lado, muitos adolescentes, ndo esclarecem suas duvidas com ninguém, pois
se consideram detentores de um saber suficiente para conter quaisquer davidas, ou
por ndo conseguirem vencer a timidez e a introspecc¢éo e por isso ndo sustentam um
didlogo sobre assuntos intimos (MESQUITA et al., 2017; SAVEGNAGO; ARPINI,
2016).

Vale enfatiza que, a incidéncia destas doencas nao tém reduzido conforme o
desejado etambém a gravidez na adolescéncia, tem tido indices preocupantes, além
da iniciacdo sexual est4 cada vez mais precoce. Assim, observa-se a hecessidade de
desenvolver agdes que abordamesta temética (BRASIL, 2020).

Para tanto, destacamos que um programa de planejamento familiar eficaz
deve englobar ndo s6 as acgles efetivas de acesso e assisténcia ao adolescente,
mas, principalmente, acdes de prevencdo a gravidez precoce através da educagao
sexual. As chances de diminuir os riscos de uma gravidez indesejada sao altas
guando esta ferramenta é utilizada, pois as intervencdes realizadas na educacao em
saude abrem o didlogo sobre questbes vividas pelos préprios adolescentes,
facilitando o dialogo a respeito da sexualidade, que ainda é considerado um tabuno
seio de muitas familias. Tal estratégia, quando aliada ainda a sua realizacdo no meio
escolar,é ainda mais eficaz no alcance dos objetivos propostos. (MOREIRA, 2016).

Segundo (BRASIL, 2020), muitas das iniciativas existentes, que abordam a
educacdo sexual é pontual, focalizando a¢gBes para a prevencao de ISTs/AIDS ou
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gravidez, sdo direcionadas, para adolescentes na faixa etaria dos 15 aos 19 anos. No
entanto, estudos mostram que geralmente os adolescentes ndo usam preservativos
guando iniciam a vida sexual cedo e definem a relacdo em que ocorreu sua iniciacao
sexual como casual.

Sendo assim, em consequéncia deste inicio precoce das atividades sexuais,
surge maior vulnerabilidade as doencas sexualmente transmissiveis, sendo
necessaria a elaboracao deestratégias que visam a reducéo de desfechos negativos
em saude. Consequentemente, o conhecimento sobre ISTs deve ser instigado e
compartilhado com os adolescentes, bem como o desenvolvimento de didlogos
sobre prevencdo destas doencas devem ser conduzidas para promover a saude
(GENZ et al., 2017).

Nesse embasamento, € necessario que os adolescentes mantenham dialogo
sobre sexualidade com seus familiares, educadores, profissionais de saude e
amigos como fonte de apoio social e psicologico. Tendo em vista, a importancia de
conversar apoiar, ouvir e esclarecer dividas sobre esse assunto, nesse periodo de
conflitos e descobertas dos adolescentes pode auxiliar no cuidado e prevencao de
IST’s. (OLIVEIRA R.S, et al. 2018).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir do presente trabalho foi possivel identificar a importancia do papel da
enfermagemna educacdo sexual dos adolescentes evidenciando a necessidade de
explanar mais sobre as estrategias utilizadas por enfermeiros da atencdo primaria a
saude para educacao sexual de adolescentes e toda sua abrangéncia.

As estratégias dos enfermeiros que atuam na atencdo primaria de saude
com relacdo a educacao sexual de adolescentes estdo voltadas para a prevencao
da gravidez e das IST's na adolescéncia, enfatizando a importancia da participacédo
da escola juntamente com os pais, tendo em vista que os adolescentes passam
maior parte do tempo nesse ambiente.

Foi identificada a necessidade de abordar o assunto desde a formacéo do
enfermeiro com ferramentas tedricas e préticas suficientes para promover o
atendimento adequado aos adolescentes, tendo em consideracdo que o enfermeiro,

repasse para os adolescentes as consequéncias da gravidez na adolescéncia e das
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IST’s e as alteragdes fisicas e psicoldgicas, ndo deixando de enfatizar que essas
alteracOes podem gerar ansiedade, depressédo e que o despreparo psicoldgico para
enfrentar a situacdo, podem levar os adolescente a consumir alcool, tabaco e outras

drogas durante a gestacéo e a adolescencia.
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ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA BUSCA ATIVA PARA REALIZAGCAO DO
CITOPATOLOGICO NA ATENGCAO PRIMARIA

PERFORMANCE OF THE NURSE IN THE ACTIVE SEARCH TO PERFORM THE
CYTOPATHOLOGY IN PRIMARY CARE

SILVA, Jussara Teixeira da’
ROSENSTOCK, Karelline Izaltemberg V.2
SANTANA, Jancelice dos Santos®

RESUMO

No Brasil, o rastreamento do cancer cervical por meio de exame citopatolégico do
colo do Utero com obtencédo de alta cobertura é a principal estratégia para a reducéo
da sua incidéncia e da mortalidade. O objetivo deste estudo é relatar como é
realizada a busca ativa da populacdo-alvo para o exame citopatolégico e detecgdo
precoce do cancer ceérvico uterino, bem como o acompanhamento no rastreamento e
monitoramento da populacdo. Trata-se de um estudo descritivo do tipo estudo de
caso de abordagem qualitativa. Os dados foram coletados através de uma entrevista
semiestruturada e gravada com a enfermeira e a técnica de enfermagem de uma
Unidade de Saude da Familia em Cabedelo-PB. Contatou-se que sao realizadas
acOes de assisténcia, prevencdo e educagdo em saude através das consultas de
enfermagem, além de um trabalho em conjunto com os agentes comunitarios de
saude (ACS) para a busca ativa do publico alvo deste exame. Desta forma, ao
desenvolver essas acbes o0 enfermeiro estara oferecendo uma assisténcia
humanizada para o rastreamento de doencas que podem ser detectadas no inicio,
como cancer de colo uterino, para assim se obter mais chances de cura.

Descritores: Enfermagem; Exame citopatologico; Cancer colo de Gtero.
ABSTRACT

In Brazil, screening for cervical cancer through cervical cytopathological examination
with high coverage is the main strategy for reducing its incidence and mortality. The
objective of this study is to report how the active search of the target population is
carried out for the cytopathological examination and early detection of uterine
cervical cancer, as well as the follow-up in the tracking and monitoring of the
population. This is a descriptive case study with a qualitative approach. Data were
collected through a semi-structured and recorded interview with the nurse and the
nursing technician of a Family Health Unit in Cabedelo-PB. It was found that
assistance, prevention and health education actions are carried out through nursing
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consultations, in addition to working together with community health agents (CHA) for
the active search for the target audience of this exam. In this way, when developing
these actions, the nurse will be offering humanized assistance for the screening of
diseases that can be detected at the beginning, such as cervical cancer, in order to
obtain more chances of cure.

Descriptors: Nursing; Cytopathological examination; Cervical cancer.
1 INTRODUCAO

No Brasil, existe programa de politica publica que assegura a saude da
mulher principalmente contra o cancer de colo de Utero assim como as acfes de
controle dos programas de atencao integral a saude da mulher (PAISM) e o sistema
de informacgé&o do cancer de colo de Gtero. O cancer de colo de Utero € considerado
um problema de saude publica devido as altas taxas de prevaléncia e mortalidade
(REZENDE; ROMERO; MIRANDA, 2018).

Segundo Santos e Ribeiro (2020) as lesbes precursoras do cancer do colo
uterino, nos diagnésticos citopatoldgico, classificadas como lesbes intraepiteliais
escamosas de alto grau (HSIL) e adenocarcinoma in situ (AlS) sdo provocadas pela
infeccdo persistente por diversos tipos de HPV de alto risco oncogénico. Existem
fatores de risco que favorecem a infec¢cao e/ou sua persisténcia tais como: inicio da
atividade sexual precoce, niumero de parceiros, alta paridade, uso de contraceptivos
orais e tabagismo, que facilitam sua infec¢ao e persisténcia.

Ainda de acordo com os autores citado a cima, outro fator que pode
contribuir para infeccdo pelo Papilomavirus Humano (HPV) é a zona de
transformacdo, também chamada de juncdo escamocolunar, onde possui a
presenca do epitélio colunar e/ou metaplasico, aumentando as probabilidades de
microtraumatismos e carcinogénese. Esse processo fisiolégico € chamado ectopia, a
area do colo do Utero que mais possui capacidade de infeccdo, com maior nimero
de células jovens em replicacdo e diferenciacdo, portanto maior possibilidade de
encontrar as lesdes precursoras do cancer do colo uterino (SANTOS; RIBEIRO,
2020).

A caracterizagdo desse cancer se da pela replicacdo do epitélio que reveste
0 Utero, ocorrendo o comprometimento dos tecidos subjacentes. Esse processo
pode ou nado atingir os Orgaos e estruturas da regido. Existem dois tipos de
carcinomas invasores que variam de acordo com a origem do epitélio comprometido.

O adenocarcinoma é mais raro, atingindo o epitélio glandular responséavel por 10%
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dos casos, 0 outro € o carcinoma epidermoide, mais frequente e que atinge o epitélio
escamoso, sendo responsavel por 80% dos casos. O desenvolvimento dessa
doenca ocorre lentamente. Na fase inicial pode causar sintomas e evoluir para
sangramentos vaginais apos a relacdo sexual, dores abdominais intensas e queixas
urinarias (LEITE et al., 2018).

No Brasil, o rastreamento do cancer cervical por meio de exame
citopatolégico do colo do Utero deve ser realizado a partir dos 25 anos em todas as
mulheres que iniciaram atividade sexual e seguir até os 64 anos de idade, uma vez
por ano e, apés, dois exames anuais consecutivos negativos, a cada trés anos. O
rastreamento da populacdo-alvo com obtencdo de alta cobertura é a principal
estratégia para a reducédo da incidéncia e da mortalidade por cancer de colo do Gtero
(MATTEI; LOHMANN; CARGNELUTTI, 2020).

O exame de Papanicolau tem sido utilizado como principal ferramenta para o
rastreamento e diagndstico de casos de cancer de colo uterino. Esse exame foi
desenvolvido em 1943, por George N. Papanicolau, que conseguiu demonstrar que
€ possivel detectar células neoplasicas a partir do esfregaco vaginal (CARVALHO;
ALTINO; ANDRADE, 2018).

A Organizag¢do Mundial da Saude (OMS) recomenda a realizagdo do exame
citopatolégico, de forma adequada, atingindo 80% de cobertura e realizado dentro
dos parametros de qualidade. Nessas condicGes, acredita-se que diminuem entre
60% a 90% as ocorréncias do cancer do colo do utero (SANTOS; RIBEIRO, 2020).

De acordo com Mattei, Lohmann e Cargnelutti (2020) a Atencdo Priméria a
Saude, especialmente a Estratégia Saude da Familia (ESF), constitui-se como a
principal porta de entrada no sistema de saude brasileiro e possui papel fundamental
no rastreamento e monitoramento da populacéo adscrita, realizando busca ativa da
populacdo-alvo e deteccdo precoce, bem como o acompanhamento das mulheres
com resultado de exame citopatoldgico do colo do Utero alterado, nos demais niveis
de atencdo.

Segundo MARCIEL et al. 2021 compreende-se, nesse contexto, que o0
profissional de Enfermagem desempenha um papel ativo no incentivo a realizagédo
de exames ginecoldgicos. Salienta-se que o enfermeiro, enquanto profissional do
cuidado, deve estar preparado para assumir a responsabilidade de realizar o exame
Papanicolaou, bem como atividades educativas, a fim de buscar formas de

prevencédo do CCU (Cancer Cérvico-Uterino) e de outros tipos de cancer. Avalia-se,
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com efeito, que o enfermeiro deve ser capaz de implementar estratégias que
aproximem as pacientes do servi¢o, promovendo um ambiente acolhedor e capaz de
estimular o estabelecimento do vinculo entre o profissional e a usuéaria, resultando
na maior adesao ao exame Papanicolau.

A consulta de enfermagem € o momento no qual deve ocorrer o acolhimento
e 0 apoio da mulher que busca o atendimento ginecoldgico, se torna um espaco de
tirar davidas, além do enfermeiro poder utilizar-se da educacédo em saude discutindo
os modos de aparecimento da doenca, expondo seus fatores predisponentes e
identificar mulheres em situacdo de vulnerabilidade pra que tenham assisténcia
frequente. O enfermeiro deve ouvir a mulher no momento que antecede o exame, de
forma a tranquiliza-la, considerando as barreiras criadas pelos tabus, medo,
preconceito, esclarecer o entendimento sobre o exame, correlacionar com o HPV e o
cancer cervical, utiizando de uma abordagem sensivel, ética e empética para
influenciar ao empoderamento em relagdo ao autocuidado e a prevencédo de
doencas (BRANDAO; ANDRADE; OLIVINDO, 2020).

Diante do exposto, surgiu 0 seguinte questionamento: Como € realizada a
busca ativa da populacéo-alvo para o exame citopatolégico e deteccdo precoce do
cancer cervico - uterino, bem como 0 acompanhamento no rastreamento e
monitoramento da populacéo?

Assim, 0 objetivo deste estudo é relatar como é realizada a busca ativa da
populacdo-alvo para o exame citopatoldgico e deteccao precoce do cancer cérvico-
uterino, bem como o acompanhamento no rastreamento e monitoramento da

populacao.

2 METODO

Trata-se de um estudo descritivo do tipo estudo de caso de abordagem
gualitativa desenvolvido na Unidade Saude da Familia (USF) do Jacaré localizada
no municipio de Cabedelo-PB, durante a realizacdo do estagio curricular do Curso
de Enfermagem.

Os dados foram coletados no més de setembro de 2021, através de uma
entrevista semiestruturada e gravada com a enfermeira e a técnica de enfermagem
da unidade de saude, a fim de conhecer a abordagem e busca-ativa do publico alvo

para realizacdo do exame citopatologico.
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O material de linguagem foi transcrito e analisado pela técnica de andlise de
conteudo obedecendo as seguintes etapas (MINAYO; DESLANDES; GOMES,
2009): Pré-andlise, Exploracdo do material e Tratamento dos resultados, inferéncia
ou interpretacdo. Para a preservacdo do anonimato dos participantes foram
utilizados codigos de identificagdo, onde “Enf’ corresponde a enfermeira e “Tec.
Enf’, corresponde a técnica de enfermagem. Em seguida foram agrupadas as falas
gque se assemelhavam com relacdo a ideia central e suas tematicas
correspondentes.

Vale destacar que a pesquisa levou em consideracdo os aspectos éticos
contidos na Resolucédo n°® 466/12 do Conselho Nacional de Saude que regulamenta
as pesquisas com seres humanos, em vigor no pais, bem como autorizada pela
direcdo da secretaria de Saude de Cabedelo e aprovada pelo Comité de Etica e
Pesquisa com parecer consubstanciado sob CAAE n.° 20238819.2.0000.5184.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A entrevista realizada com a enfermeira e a técnica de enfermagem da
referida USF destacam as estratégias adotadas para a prevencgdo do cancer cervical
conforme a realidade da unidade, evidenciando os papéis do enfermeiro e do ACS,
como autores de estratégias que visam efetuar de forma eficaz a deteccdo precoce
do cancer cervical por meio da convocacédo para a realizacao do citopatolégico, fato
este também mencionado por (LIMA et a.l,2015).

Dentre as estratégias mencionadas pelas entrevistadas, incluem as acdes
de educacdo em saude através das consultas de enfermagem, a escuta e a
indicacdo de um dia especifico para a realizacdo do citopatolégico do colo do Utero,
além do trabalho dos ACS para divulgacdo do exame e agendamento, conforme
destacado nas falas a seguir:

(Enf) A abordagem é mais nas consultas e no momento da escuta se
for mulher e dependendo da idade ja oferta, estamos fazendo
citolégico. [...]Jpublico eu tenho, mas, a questdo € as ACS cumprir
com o seu Compromisso das buscas mesmo, as ACS séao
capacitadas.

(Tec. Enf) Aqui ja existe um dia pra elas, ja € programado aquele dia
para fazer o citoldgico e a gente s6 relembra o dia porque aqui elas
sao presentes.
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Assim, observa-se que na ESF, o papel do ACS constitui uma importante
tatica de aprimoramento e de consolidacdo da estratégia. Pode-se admitir que o
sucesso do rastreamento depende do vinculo entre os profissionais da saude e a
populacdo, e o agente desponta como o elo que possibilita a confianga e o vinculo
entre a equipe de salde e a comunidade assistida. Informac8es sobre a finalidade
do exame e a identificacdo das mulheres-alvo que estdo em atraso com a realizacao
do exame, seria uma tarefa prioritariamente executada pelos agentes de saude na
relagéo direta com sua clientela adscrita (LIMA et al.,2015).

Ainda de acordo com Lima et al (2015) Ainda que né&o seja tarefa dos ACS a
coleta de material para o exame citopatologico, deve ser considerada como uma de
suas atividades, informar as mulheres sobre as condicGes ideais para realizacao
desse exame, facilitando assim o seu acesso.

De acordo com Brasil (2016), decisbes de como rastrear, quem rastrear e
guando rastrear o cancer do colo do Utero e suas lesdes precursoras em populacdes
assintomaticas sdo complexas e requerem uma analise balanceada e cuidadosa das
suas vantagens e desvantagens, como também dos custos decorrentes dessas
acOes. Nesse balanco, também deve ser considerada a ansiedade causada na
mulher ou os possiveis reflexos da abordagem terapéutica no futuro obstétrico com
um teste alterado.

No Brasil, ainda predominam os exames realizados de forma oportuna, com
a procura espontanea dos servicos de saude por razbes diversas, exceto pelo
diagnostico precoce. Com isso, 50,0% dos casos é diagnosticada em estados
avancados da doenca, mantendo elevada a taxa de mortalidade, sem evidéncias de
reducdes significativa. Muito mais do que a realizacdo do preventivo, a consulta é
um espaco que transcende o aspecto patoldgico e proporciona um ambiente em que
a mulher tire ddvidas e aprenda a cuidar de si (CARVALHO et al.,2016).

Consequentemente, 20% a 25% dos exames tém sido realizados fora do
grupo etario recomendado e aproximadamente metade deles com intervalo de um
ano ou menos, quando o recomendado sao trés anos. Assim, ha um contingente de
mulheres super rastreadas e outro contingente sem qualquer exame de
rastreamento (BRASIL, 2016).

Dando continuidade a seu relato, a enfermeira da unidade fala sobre a forma
de abordagem as jovens que solicitam fazer uso de contraceptivos e as orientacdes

para realizacdo também do exame citopatologico, para que elas entendam e tirem
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duvidas sobre o exame, para que serve e a importancia de fazer o rastreamento,

conforme destacado a sequir:

(Enf) [...] Sempre também as que fazem uso dos contraceptivos
sempre coloco quase como uma condi¢cdo, para que tenha que fazer
0 exame para que elas entendam que é importante.

(Tec. Enf) As vezes faco a ausculta e elas se abrem comigol...]Jelas
procuram qual o dia podem fazer o exame.

Ressalta-se, assim, a importancia de uma abordagem metodoldgica que
priorize a escuta e o didlogo. De acordo com Souza e Costa (2015) considera-se
gue, estabelecido o vinculo afetivo, a empatia e 0 envolvimento entre o/a
enfermeiro/a mulher, elementos essenciais dessa relacdo, o profissional terd
melhores condi¢cOes de identificar as necessidades e estimular o entendimento da
sexualidade e o autoconhecimento.

Mesmo diante de tantas informacgdes, no cotidiano de trabalho na Atencao
Bésica observa-se que o numero de mulheres que comparecem as Unidades de
Saude para realizacdo do exame preventivo (Papanicolau) ainda é baixo mesmo
sabendo-se dos beneficios que o rastreamento e o diagndéstico precoce podem
oferecer em um novo caso de cancer do colo do utero (BARBOSA, 2014).

De acordo com CARVALHO et al. (2016), todas as instancias organizativas e
de servico tém responsabilidade na garantia do acesso as usuarias. O Ministério da
Saude desenvolve politicas para melhorar o acesso ao servico de saude, mas é
preciso que cada municipio esteja engajado em desenvolver acdes que incentivem
as mulheres a prevencédo do cancer do colo do utero, como, por exemplo, por meio
de atividades educativas.

Nesta fala, a enfermeira responsavel pela USF fala da dificuldade em cumprir
a meta de realizacdo de exames, atingindo um namero muito de baixo de mulheres

na comunidade:

(Enf)[...] A gente ndo bate a meta ninguém bate a meta, a meta é
muito alta[...] a meta é altissima a gente ndo tem como conseguir, 0
namero de mulheres da gente esta na faixa de 25 a 59 mulheres
para um numero de 879 quase 800 mulheres.

De acordo com Brasil (2013), a dificuldade no alcance das metas esta
possivelmente relacionada a subestimagédo dos dados (ndo envio da totalidade das

informacbes epidemiologicas para as bases estaduais e nacional do Siscolo) e
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também a influéncia da participagdo da saude suplementar na realizacdo dos
exames.

Assim, o desenvolvimento de acdes que atuem sobre os determinantes
sociais do processo saude-doenca e promovam qualidade de vida sdo fundamentais
para a melhoria da saude da populacdo e o controle das doencgas e dos agravos.
Para o controle do cancer do colo do Utero, a melhoria do acesso aos servi¢os de
saude e a informacéo sdo questdes centrais. Isso demanda mudancas nos servigos
de saude, com ampliacdo da cobertura e mudancas dos processos de trabalho, e
também articulagdo intersetorial, com setores do setor publico e sociedade civil
organizada (BRASIL, 2013).

As razbes culturais, sentimentos como vergonha, medo da dor ou falta de
compreensao da importancia do rastreamento preventivo do cancer do colo do utero
séo fatores que dificultam a adesdo ao exame de Papanicolau entre as mulheres
solteiras, este fato pode reduzir os indicadores de sobrevivéncia neste grupo de
mulheres, pois ha chance da doenca ser diagnosticada em um estagio posterior
(AMUD et al., 2020).

Sendo assim, para que a unidade de saude consiga cada vez mais atingir um
namero maior de mulheres para a realizacdo do exame citopatologico, deve-se levar
a informacdo com mais intensidade para que entendam o exame deve ser realizado
para prevenir. Reforca-se que o fato de muitas mulheres procurarem os servi¢cos de
salde somente quando apresentam sintomas, seria uma caracteristica social e
econdmica da populacdo de paises em desenvolvimento, devido a crenca de que
ndo € necessario procurar atendimento quando ndo se apresenta sintomas
relacionados a doencas (JORGE et al., 2011).

Segundo a Resolugdo COFEN N° 381/2001, no ambito da equipe de
Enfermagem, a coleta de material para colpocitologia oncética pelo método de
Papanicolaou é privativa do Enfermeiro observada as disposi¢cdes legais da
profissdo. O Enfermeiro devera estar dotado dos conhecimentos, competéncias e
habilidades que garantam rigor técnico cientifico ao procedimento, atentando para a
capacitacdo continua necessaria a sua realizacao. Desta maneira, 0 Enfermeiro é o
profissional responséavel pela prevencdo de cancer de colo de Utero no ambito da
saude da familia (CARVALHO; ALTINO; ANDRADE, 2018).

Os profissionais de saude devem promover a personalizacdo da atencao a

saude, salvando a equidade na atenc&o a saude, e construir lagos de confianca que
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se sobrepdem ao medo, vergonha, acesso e dificuldades praticas, e interagir mais
efetivamente com as mulheres. Essas acdes podem ser implementadas por meio do
fortalecimento de acfes educativas, palestras na comunidade, incentivo aos
usuarios para a realizacdo de exames e eliminacdo de orientacbes pessoais
prejudiciais a prevencédo a saude (AMUD et al., 2020).

Diante das dificuldades relatadas pela enfermeira investigada, as mulheres
acreditam que ainda existe a demora no processo da entrega dos resultados do
exame, fato que desanima as pacientes a retornar para a segunda consulta e

receber o resultado, como observado na fala a seguir:

(Enf)[...] e assim existe toda uma dificuldade a questdo da demora,
gue agora nem tem tanta demora na entrega dos exames, ha um
tempo houve uma demora grande, ai acabou que ficou meio
desacreditado entdo as vezes elas preferem ir a um laboratério
particular faz e com 10 dias recebem, com pouco dias recebem.

Desta forma, destaca-se que as mulheres deveriam se sentir mais seguras
para retornar a unidade, sabendo que o profissional vai lhe acolher e passar as
informacdes de forma correta e fidedigna, mas, para isso os profissionais devem ter
empatia, educacao e treinamento continuado. De acordo com Brasil (2010), o teste
de Papanicolau requer uma estrutura de laboratério, com controle de qualidade
interno e externo, treinamento de alta qualidade e educacédo continuada dos
profissionais para garantir a eficiéncia e um sistema de comunicagéo dos resultados
para a mulher. Quando h& falhas em uma ou mais dessas areas, situacdo comum
nos paises em desenvolvimento, o rastreamento tem impacto positivo inferior ao
esperado.

E atribuicdo do profissional da saide que colheu o exame citopatoldgico
explicar detalhadamente o significado do resultado anormal, as condutas
recomendadas, 0s encaminhamentos necessarios e 0s procedimentos que
possivelmente serdo realizados (BRASIL, 2013).

Segundo Lima e Lopes (2021), a identificacdo de mulheres com um exame
de rastreamento positivo, a qualidade desse e depois a sua correta condugao
através da colposcopia, biopsia e tratamento, e posterior seguimento, determinam
um resultado alcancado por um programa organizado. As dificuldades na

implementacdo de toda essa rede de acdes e de integra-las tém resultado em
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grandes atrasos na introdugdo de programas efetivos em paises em
desenvolvimento

Os diversos procedimentos para 0 acompanhamento, tratamento e
seguimento das mulheres deverdo ser realizados de acordo com o grau de
complexidade de cada Unidade Basica de Saude. As mulheres cujos resultados
alterados devem ser submetidas a procedimentos adicionais de diagnostico e ou
terapéutica, o mais breve possivel, e de acordo com as recomendacdes das
condutas preconizadas de acordo com o resultado citopatologico (BRASIL, 2006).

Em relacdo a mulher, pode-se inferir que, ao sair do servigo de atendimento
bem orientada, ela ndo somente retornara para receber o seu resultado, como se
transformarda em um agente multiplicador em sua comunidade (GREENWOOD;
MACHADO; SAMPAIO, 2006).

Nota-se que muitas mulheres ao procurar a unidade para realizar o exame
preventivo pela primeira vez, s6 o fizeram depois de muitos anos de inicio da
atividade sexual ou quando sentem algum desconforto. Sendo assim, preocupa
saber os motivos que levam as mulheres a néo realizarem o exame de Papanicolau
conforme o preconizado pelo Ministério da Saude: realizar o preventivo quando se
inicia a atividade sexual, mantendo um controle a cada trés anos apos dois
resultados normais por dois anos consecutivos (CARVALHO; ALTINO; ANDRADE,
2018). O Quadro 1 aponta os principais motivos que levam a realizagcdo do exame
de prevencao ao cancer de colo uterino na Estratégia de Saude da Familia (ESF).

PREVENCAO DAS DOENCAS
e As mulheres referem que procuram realizar o exame de Papanicolau para se prevenir
de doencas, no entanto, em nenhum momento citam os tipos de doencas que podem
acometé-las em caso da ndo realizacao sistematica do exame.

PRESENCA DE SINAIS E SINTOMAS
e Os sintomas como corrimento vaginal, prurido vaginal, dor pélvica sdo as principais
causas de procura para a realizagcao do exame de colpocitologia oncotica.
e Aguardam o aparecimento de sinais e sintomas para a realizacdo do exame cérvico-
uterino.
e As mulheres desconhecem a importancia do exame de prevencdo contra o cancer do
colo do Utero s6 procurando a USF em caso de algum incémodo.

Fonte: Elaborado a partir de Silva et al. (2019).
Quadro 1 - Motivos que levam a realizacdo do exame de prevencdo contra o
cancer cérvico-uterino na ESF.
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Observa-se no Quadro 1 que de acordo com Silva, Rodrigues, Junior,
Oliveira e Melo (2019), as causas gque levam as mulheres a realizarem o exame de
prevencdo contra o0 cancer cervicouterino nas equipes da Estratégia Saude da
Familia (ESF) compreendem a presenca de sinais, sintomas e a prevencdo das
doencas estdo entre. No Quadro 2, apresenta-se as atitudes e situacdes de risco

gue podem contribuir para o0 aumento de novos casos de cancer do colo do Utero.

BUSCA ESPORADICA DAS MULHERES POR DEMANDA ESPONTANEA
e Nao ha busca ativa na maioria das unidades da ESF e a captacdo das mulheres é feita
de forma néo sistematizada.
e A realizagdo do exame de prevengao é feita de acordo com a demanda que chega a
USF, ou seja, por meio da demanda esponténea.

DESCONHECIMENTO DAS MULHERES SOBRE A IMPORTANCIA DA PREVENCAO
DO CANCER CERVICOUTERINO
e As mulheres desconhecem a real importancia do Exame Papanicolau.
e O desconhecimento das mulheres acerca da prevengao gera riscos a sua saude delas.
e A nao realizagdo do exame pode levar ao desenvolvimento do cancer do colo uterino.

Fonte: Elaborado a partir de Silva et al. (2019).
Quadro 2 - Atitudes e situagdes de risco que podem contribuir para o aumento
de novos casos de cancer do colo do atero

Percebe-se que ndo basta apenas oferecer uma parte do servico, a coleta
do Papanicolau. E necessario que a mulher tenha informacéo sobre o resultado
desse exame e seja assegurado o acompanhamento necessario, garantindo a
resolutividade de cada situacdo. H& estudo expondo as dificuldades na confirmacéao
diagnostica, no acompanhamento e no tratamento das lesfes intraepiteliais e
malignas por parte dos servigos publicos, afirmando que a cobertura adequada do
rastreamento colabora com o controle do cancer do colo do Utero apenas se as
etapas subsequentes forem cumpridas (CARVALHO et al., 2016).

Diante disso, é de extrema importancia que exista um bom acolhimento ao
publico alvo para que exista um retorno de pacientes com mais frequéncia, para
busca de resultados com mais seguranca. Como relata Greenwood, Machado e
Sampaio (2006), o respeito pela paciente por vezes envolve ndo somente oferecer a
informacéo correta, mas garantir que ela foi compreendida. Acesso e acolhimento
sdo, portanto, elementos essenciais no atendimento, para que Se possa

efetivamente atuar no estado de saulde do individuo e da coletividade, favorecendo
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ndo so o atendimento inicial, mas também a finalizagdo de cada uma das a¢gfes em

saulde.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir do desenvolvimento desse estudo aliado a experiéncia vivenciada no
campo de estagio do curso de Enfermagem, entende-se que o enfermeiro tem um
papel importante nas ac¢des voltadas a saude da mulher. Quando este profissional
executa bem o seu trabalho e compreende todos os fatores relacionados as
dificuldades e facilidades da sua tarefa, é possivel atingir o publico alvo das acdes
de prevencdo, quebrando barreiras e estabelecendo vinculos entre paciente e
profissional.

O estudo também mostra a importancia que o ACS tem na busca de uma
maior cobertura da assisténcia para essas mulheres, pois eles sdo responsaveis por
identificar as vulnerabilidades e levar conhecimentos em saude para sua populacéo,
0 que resulta em uma maior afinidade entre a equipe de saude e as mulheres nas
atividades de prevencao.

Contudo, entende-se que as formas abordadas nao estdo sendo o suficiente
para atingir o numero de mulheres desejado. A Atencéo Basica € a principal porta de
entrada para a populacdo, para uma orientacdo adequada sobre a realizacdo de
exames preventivos € necessario que o profissional de salude desenvolva acbes
educativas de incentivo através de uma comunicagdo mais aberta e educacdo em
saude. O dialogo entre enfermeiro e paciente deve ser essencial para compartilhar o
conhecimento, assim como para uma reflexdo sobre as praticas corretas a serem
executadas sobre a prevencao.

Desta forma, ao desenvolver essas acdes o enfermeiro estara oferecendo
uma assisténcia humanizada para o rastreamento de doencas que podem ser
detectadas no inicio, como cancer de colo uterino, para assim se obter mais chances
de cura. Com isso, entende-se que um dos principais propositos do enfermeiro na
educacdo em saude acerca da realizacdo de exames de prevencdo ao cancer de
colo uterino, inclui além de esclarecer duvidas sobre a doenca, aprimorar as
habilidades sobre o autocuidado, incentivar a mudanca de comportamento e prestar

suporte para as mulheres.
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