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1. INTRODUCAO

E de suma importdncia o acompanhamento do pré-natal, sendo essa uma forma de
assegurar o desenvolvimento da gestacdo permitindo o parto de um recém-nascido saudavel,
sem impacto para a saide materna, incluindo aspectos psicossociais e as atividades educativas
e preventivas.

Pode-se dizer que o principal indicador de prognéstico ao nascimento seja 0 acesso a
assisténcia pré-natal, ou seja, os cuidados assisténcias no primeiro trimestre sdo utilizados
como indicador maior da qualidade dos cuidados maternos.

Visando isso o presente trabalho est4 relacionado com a Atengdo a Satde da Crianga no
Pré-Natal desde seu desenvolvimento ao crescimento, pois compreende-se a relevancia do
mesmo como um papel fundamental na prevengdo e deteccdo precoce de patologias tanto
maternas como fetais, permitindo um desenvolvimento saudavel do bebé desde o inicio da
gestacao.

Além de isso possibilita o intercAmbio entre a gestante e o profissional da saude,
promovendo a compreensdo do processo de gestagdo, tendo como objetivos principais preparar
a mulher para a maternidade, trazendo informacdes educativas sobre o parto e o cuidado da
crianga puericultura promovendo saude para a crianca e a familia antes do nascimento.

Foi realizada uma pequena microintervencao na regido da Vila Sao Silvestre, localizada
no Municipio de Alto Alegre a 89 km da capital de Roraima, a regido possui aproximadamente
2.400 habitantes este estdo distribuidos em 8 microareas, sendo que 7 deles sdao de dificil
acesso.

O municipio conta com uma Unidade Bésica de Saude Genésio da Silva, funcionando sob
a légica de saude familiar, e ¢ composto por uma equipe de Saude que € composto por um
Médico Clinico Geral, uma Dentista, uma Enfermeira, um Técnico de Enfermagem, Auxiliar
de Dentista, 6 ACS que atende toda a populagdo do municipio.

A justificativa do presente trabalho se deu devido a grande relevancia da localidade, mais
de 50% das gestantes dessa area de um total de 9 culminam a gestacio com menos de 6
consultas, o estipulado pelo o Ministério de Saude do Brasil, tendo como justificativas o
comego do pré-natal no segundo trimestre e por auséncias a consulta, ndo permitindo fazer um
acompanhamento adequado e completo da gestacdo e dificultando o controle da realizagdo de
exames complementares como da toxoplasmose, citomegalovirus e rubéola, entre outros,
importantes para o diagnostico precoce de eventos patoldgicos e doengas que podem influir
negativamente na satde, desenvolvimento e crescimento da crianga como por exemplo ma
formagdo congénita a microcefalia que pode ser diagnosticado através de exame de ultrassom
durante a gestagao.

OBJETIVO

O trabalho tem como objetivo aumentar a assisténcia das gestantes a consulta de pré-
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natal por at¢ no minimo 6 consultas estipulado pelo Ministério da Satde, e controle da
realizacdo de todos os exames, visando diagnosticar de forma precoce eventos
patologicos pré existentes que possa interferir no desenvolvimento e satide da crianga. A satde
da crianca comega desde a idade intra-uterina, por isso € importante que o pré-natal seja feito

de forma adequada.



2. RELATO DE MICROINTERVENCAO

A satde da crianca ¢ de muita importancia, visto que ela se encontra num grupo
vulneravel, E por isso deve ser objeto de uma atencdo integral a saude, pelo que pode
acontecer no presente e no futuro. No Brasil, estudos referem que ainda hoje com o acesso
mais facil, cerca de 75% de gravidas iniciam o pré-natal tardiamente, apds o primeiro trimestre
de gesta¢do (BRASIL 2011).

Durante o desenvolvimento do TCC foi realizado um encontro, na sala de reunides da
unidade de saude, com participagdo de 100% das gravidas, sendo um total de 09 (nove)
gestantes, juntamente com a equipe de satde.

Os recursos utilizados para a execugdo da atividade foi 01 (um) Datashow, onde foi
apresentado slide com o tema ““a importancia do pré natal no desenvolvimento e crescimento e
saude da crianga”.

Apos a apresentagao foi feito uma roda de conversa, com perguntas e respostas sanando
todas as duvidas das gestantes referente a todo processo de seguimento e controle do pré natal.

Embora admitindo vivéncias anteriores que trouxera experiéncias as gestantes, as
mesmas compreenderam que cada gravidez ¢ singular no aprendizado e cuidado especifico da
atencao no pré-natal. Sendo um aprendizado para satde como um todo, inclusive fora do ciclo
gravidico e puerperal.

Nesse sentido o pré-natal se reveste de uma importancia maior ainda, uma vez que para
muitas mulheres esse € um dos poucos momentos de sua vida em que mantém contato com os
servicos de saude. Apds ter identificado a necessidade do esclarecimento da consulta de pré-
natal em nossas gestantes e realizar o primeiro encontro.

Foi decido manter o grupo e dar continuidade as reunides, realizando encontros mensais
com abordagem de outros temas importantes para gravidas como, por exemplo, a puericultura
no primeiro ano de vida, e a coordenacdo com os fisioterapeutas para fazer ginéasio e se
preparar para o parto, assim como delegar responsabilidade no ACS e capacitarmos para que
possam esclarecer algumas duvidas a gestantes.

Realizamos nosso trabalho em uma area rural carente que possui 08 microsareas
distribuidas em 01 Unidade Basica de Satde (UBS). Nossa equipe composta por 01
Enfermeira, 01 Técnico de Enfermagem, 08 Agentes Comunitarios de Satde (ACS), 01
Dentista, 01 Auxiliar de Dentista e 01 Médico Clinico Geral, onde ocorreu 5 visitas.

O publico-alvo de nossa microintervencao foram as gestantes de nossa area, sendo
executada por nossa Equipe de Satde em um periodo aproximado de 30 dias, desde janeiro
até fevereiro de 2020, utilizamos um data show e slides com o tema da importancia do pré-
natal, também contamos com o apoio do transporte da Prefeitura para chegar até as gestantes

que moram fora da comunidade e ndo conseguiram chegar at¢ a UBS para participar do
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encontro.

Em nossa intervengao observamos que nossas gestantes tinham muitas diividas acerca da
importancia do pré-natal, sendo o ponto mais critico para que sdo feitos os exames
complementares. Participou da acdo toda a Equipe de saude de nossa drea contou com o apoio
do transporte da Prefeitura para visitar em suas casas as gravidas que ndo participaram do
grupo de gestantes, no dia da agdo realizada na UBS.

A agdo teve como resultado positivo o esclarecimento das duvidas das gestantes e
conseguimos que se interessasse por realizar o maximo de consultas de pré-natal durante a
gestacdo e realizar todos os exames dentro de suas possibilidades econdmicas e de médios de
transporte para se deslocar até o laboratorio do Municipio.

Consideramos que com a microintervengdo conseguimos quee 100 % das gravidas
se conscientizassem com a importancia do pré-natal para o seguimento do desenvolvimento da
crianga nos primeiros anos da vida.

Promover esta possibilidade de vivéncias entre as gestantes traz consigo novas
experiéncias € compartilhamentos tanto para elas quanto aos proprios profissionais acabam
acarretando um atendimento mais humanizado.

Ainda de acordo com BVS (2005) o pré-natal permite identificar doengas que ja estavam
presentes no organismo, porém, evoluindo de forma silenciosa, como a hipertensdo arterial,
diabetes, doencas do coragdo, anemias, sifilis, etc.

Também de acordo com BVS (2005), de mostramos para as gestantes a necessidade de a
mulher se preparar para a maternidade, o parto e para apos o parto, no cuidado da crianga,
fornecemos orientagdes sobre os habitos de higiene, da manutengdo do estado nutricional e
alimentagdo saudavel, muito importante para uma gravidez 6tima e crescimento da crianga,
como cuidar das mudancas fisicas durante a gestacdo , como prevenir doengas proprias da
gestacdo e intercorréncias previsiveis, € orientar psicologicamente para uma maternidade, parto
e puerpério de 6tima qualidade.

No final do encontro revisamos todas as Cadernetas das Gestantes, para assim atualizar
todas as pendéncias de cada uma das gestantes, como exames laboratoriais e vacinas,
realizamos a consulta de aquelas que estavam pendentes.

Demonstramos de essa forma o importante que sdo esses encontros para as gestantes e
para a Equipe de Satde, permitindo uma interacdo favoravel para a realizagdo do pré-natal,
visando uma maior qualidade em cada consulta, trazendo como resultado uma 6tima gestacao e
um desenvolvimento saudavel da futura crianga.

Apos ter identificado as necessidades de esclarecimento da Consulta de Pré-natal em
nossas gestantes e ter realizado a microintervencao, criando um grupo de gestantes e realizar o
primeiro encontro, decidimos manter o grupo e dar continuidade, realizando encontros mensais

com abordagem de outro temas importantes para a gravida como por exemplo a Puericultura
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no primeiro ano de vida ¢ a coordenagdo com o fisioterapeuta para fazer ginasio para se
preparar para o parto, assim como delegar responsabilidade nos ACS e capacitarmos para que
possam esclarecer algumas duvidas a gestantes.

Consideramos muito importante continuar com os encontros cada més com nossas
gestantes uma vez que passe a Pandemia por COVI-19, para esclarecer suas davidas ou a
maioria delas, assim como o surgimento de outras, que pode acontecer devido ao baixo nivel
de escolaridade e cultural que tem a maioria.

Para lograr que nossa microintervengdo atinja seu objetivo, precisamos do apoio da
Prefeitura e da Secretaria de Saude desde o ponto de vista material e transporte, para ir em
busca de aquelas gestantes que devido a distancia, tenha dificuldade para chegar até¢ a Unidade

de Sande, garantindo assim também seu regresso a casa

10



3. CONSIDERACOES FINAIS

Consideramos a grande importancia desta microintervengao, porque estamos operando
em um problema que pode afetar tanto a saude da mae como da crianga, conseguindo detectar
riscos de intercorréncias patologicas que possam interferir na saude tanto da mae como do
bebé.

Tivemos algumas dificuldades relacionadas principalmente em poder reunir todas as
gestantes no comeco da microintervengao, mas com o apoio dos ACS conseguimos levar todas
a informacao da importancia do pré-natal, consideramos que o resultado foi satisfatorio porque
vai contribuir no melhor seguimento e controle das gestantes, contribuindo assim em uma
gestacao livre de riscos e saudavel.

Outra dificuldade que enfrentamos foi o dificil acesso das gravidas at¢ UBS para as
reunides de grupo de gravidas realizadas mensalmente, ndo conseguindo estarem todos os
presentes todo més tomando como estratégia a visita domiciliar para passar a informagao e
esclarecer a duvidas das gravidas ausentes.

Outra dificuldade que enfrentamos foi o surgimento da Pandemia do COVID-19, a qual
ndo permitiu realizar outros encontros visando as medidas de protecao palnteadas pelo o
Ministerio da Saude para evitar o contagio.

Recebemos todo o apoio da Secretaria de Satde e da Prefeitura relacionado ao transporte
para poder nos deslocar até as gravidas ausentes. Outra dificuldade que enfrentamos e
continua até a atualidade foi o seguimento das atividades devido a Pandemia por COVID 19,
pelo o cumprimento da quarentena e isolamento social para evitar o contagio, sendo assim
tomamos alternativas como o seguimento no pré-natal tomando como medida realizar a
consulta de pré-natal para todas as gravidas no mesmo dia no horario da manha, passando o
resto das consultas para o horario da tarde.

A presente pesquisa trouxe grande contribuicdo tanto para nds profissionais da area
quanto as proprias gestantes, nosso trabalho visou buscar um olhar diferenciado as gestantes da
UBS Genesio da Silva, pretende-se continuar com o projeto de reunides € assim prosseguir
com a assisténcia voltada as gestante.

Sou formado em Medicina do ano 1991, e fiz a especialidade em Médicina Geral Integral
no meu pais de origem (Cuba) , por esse motivo tenho experéncia na atengcao do prenatal, e
aqui em Brasil trabalhe em PFS no municipio de Iracema, estado Roraima. A microintervengao
foi de muita utilidade para mim pois permitiu relembrar meus conhecimentos sobre o tema e

exclarecer algumas duvidas q ainda existiam.

11



4. REFERENCIAS

BRASIL. BRASILIA — DF. Politica Nacional de Atencao Integral a Satde da Crianca .
Orientagdes para a implementagdo. 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Caderneta de Saude da Crianca. Passaporte da Cidadania.
Brasilia: Editora MS, 2. ed. Brasilia/ DF, 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crianca:
orientagdes para a implementagdo/Ministério da Satde. Secretaria de Atencdo a Saunde.

Departamento de A¢des Programatica Estratégicas. - Brasilia: Ministério da Saude, 2018

Biblioteca Virtual em Satdde. Importancia do Pré-natal, 2005. Disponivel
< http://bvsms.saude.gov.br/bvs/dicas/90prenatal.html> acesso em 25 de agos de 2020.

Ministério da Saude. Cadernos de Atencdo Basica: Atencdo ao Pré-Natal de Baixo Risco,
2012. Disponivel em
< http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cadernos_atencao basica 32 prenatal.pdf>

acesso em 25 de agos de 2020.

Ministério da Sauade. Assisténcia pré-natal, 2000.
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul.

12



