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RESUMO

O presente trabalho, desenvolvido na Estratégia de Saude da Familia Boa Esperanca, no
municipio de Jacunda-PA, representa o relato de casos, de duas intervencgodes realizadas na
unidade com objetivo de melhorar o pré-natal, através da promog¢ao em saude e diagnostico
precoce de sifilis na gestagdo e aprimorar os cuidados durante a primeira infancia, através do
incentivo ao aleitamento materno. Através da observacdo das demandas e principais
dificuldades enfrentadas na unidade, identificadas durante as atividades propostas pelo
programa de especializacdo, foram desenvolvidas agdes para intervengdes, com foco
primordial na capacitacdo da equipe, que ao final das intervencdes ficou visivelmente motivada
e comprometida com os assuntos abordados, trazendo com isso melhoria no atendimento e no
processo de promog¢do em satde, através da educacdo. Apesar das dificuldades impostas pela
pandemia e restri¢des das atividades em grupo, houve interagdo e disponibilidade da equipe
para as possibilidades encontradas de desenvolver os projetos propostos.

Palavras-chave: Atencao Primdria a Satde; Sifilis na gestagdo; Aleitamento materno.
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1. INTRODUCAO

A vida se inicia antes mesmo da concepgao e ali devem iniciar nossos cuidados enquanto
atencdo primdria a saude. Muitas complicagdes e agravos de saude sdo preveniveis quando
abordados em momentos oportunos, como por exemplo as complicagdes da sifilis a mae e ao
recém-nascido, e do inadequado aleitamento materno durante os primeiros meses de vida do
bebé.

Controlar Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (IST’s) ¢ uma preocupacdo e prioridade
mundial e entre estas a sifilis € a que causa maiores danos as gestantes e seus conceptos. Ainda
representa um grave problema de satde publica, mesmo existindo tratamento eficaz e de baixo
custo, provocando alta morbimortalidade intrauterina. Com aumento do nimero de casos de
sifilis em gestantes e sifilis congénita, no Brasil e em nossa comunidade.

No periodo pds-natal os desafios iniciam logo com o aleitamento materno, pois além das
angustias das primigestas o impacto cultural influencia neste processo com crengas e medidas
que além de ndo contribuirem tendem a prejudicar. O aleitamento materno € a estratégia que,
isoladamente, mais impacta na reducdo da mortalidade infantil por causas evitaveis, a
amamentagao nos primeiros anos, tem impacto ndo somente na nutri¢ao e saude, mas também
influencia fortemente o desenvolvimento humano devendo, de acordo com a Organizagao
Mundial da Satde (OMS), ser iniciado na primeira hora de vida do bebé e mantido até os 2
anos de idade ou mais, sendo exclusivo (sem a oferta de qualquer outro liquido ou alimento)
até os 6 meses de vida.

Na cidade de Jacundd no Estado do Para, distante 340km da capital Belém, esta
localizada a Unidade de Saude PSF Boa Esperanga, no bairro também com o mesmo nome, a
cerca de 20 minutos, caminhando, do centro da cidade. Localidade que surgiu e se desenvolveu
sem planejamento urbano, com a maioria das ruas de terra, muitas ocupagdes irregulares,
residéncias de madeira em precarias condi¢des onde vivem numerosas familias. Possui
abastecimento de energia elétrica e dgua encanada, porém nao conta com rede de esgoto e
saneamento basico. Com alto indice de analfabetismo e extremamente carente a nivel
socioecondmico, a minoria da populagao sobrevive do comércio local, como bares, mercearias,
prestacdo de servicos de manicure, cabelereiras, entre outros, porém a maioria depende de
auxilios governamentais como o Programa Bolsa Familia do Governo Federal. Com alto indice
de desemprego, de criminalidade e de violéncia, ¢ comum o trafico de drogas, especialmente
entre os mais jovens que acabam se envolvendo como consequéncia de toda essa fragilidade
social.

O principal objetivo deste trabalho ¢ superar as dificuldades territoriais ¢ melhorar a
qualidade da assisténcia pré-natal, através da promog¢dao em saude e diagndstico precoce de
sifilis gestacional e congénita, além de aprimorar os cuidados durante a primeira infincia,

através do incentivo ao aleitamento materno de maneira adequada.



No decorrer deste trabalho serdo apresentadas as duas micronintervengdes, as quais
emergiram a partir de problemas identificados com essa clientela que ¢ considerada prioritaria
para o Ministério da Satde (a mulher e a crianga), compondo assim um importante arcabougo
legal e institucional nos programa de assisténcia a saide materno-infantil. Os resultados dessas
microintervengdes serdo apresentados, sem desconsiderar suas limitagdes diante dos desafios

enfrentados principalmente relacionado a pandemia pela COVID-19.



2. RELATO DE MICROINTERVENCAO 1

SIFILIS NA GESTACAO E MELHORIA DA QUALIDADE DA ATENCAO PRE-
NATAL - ESF BOA ESPERANCA

O controle das Infecgdes sexualmente transmissiveis ¢ uma preocupagdo e prioridade
mundial, como, as estratégias para o combate sdo pauta nas estratégias mundiais, nacionais,
estaduais e municipais. Entre elas esta a sifilis, uma das doengas sexualmente transmissiveis
que causa maiores danos as gestantes e seus conceptos. Embora tenha agente etiologico
conhecido, modo de transmissao estabelecido, tratamento eficaz e de baixo custo, com
excelentes possibilidades de cura, ainda persiste como um grave problema de satde publica,
responsavel por altos indices morbimortalidade intrauterina. Segundo estimativas da
Organizagdo Mundial da Satde (OMS), ocorrem 340 milhdes de casos de doencas
sexualmente transmissiveis (DST) no mundo por ano, entre as quais 12 milhdes sdo de sifilis e,
em 90% dos casos, acontecendo em paises em desenvolvimento (2011, Magalhdes DMS et al.)

Tamanha importancia do assunto em 2017 foi criada a lei do Dia Nacional de Combate a
Sifilis e a Sifilis Congénita, instituido no terceiro sabado do més de outubro em todo o Brasil
(LEI N° 13.430). A partir deste mesmo ano, o Ministério da Satde alterou os critérios de
notificacdo de casos de sifilis adquirida, sifilis em gestantes e sifilis congénita, por meio da
Nota Informativa n°® 2 — SEI/2017 — DIAHV/SVS/MS, ou seja no critério de definicao de
casos, passou a considerar a notificagdo durante o pré-natal, parto e puerpério. Fato que pode
ter contribuido para o novo cendrio a partir de entdo. De acordo com boletim epidemiolédgico
de 2019 (Brasil, 2019) no Brasil, tem sido observado aumento no niimero de casos de sifilis
congénita e sifilis em gestantes, desde que a notificagdo passou a ser obrigatoria em 1986 e
2005, respectivamente. Entre 2010 e 2019 (dados até 30/06/2019), o pais registrou 297.003
casos de sifilis em gestantes e 162.173 de sifilis congénita e, em 2018, a taxa de incidéncia de
sifilis congénita atingiu o valor de nove casos para cada mil nascidos vivos. A mortalidade
fetal precoce e tardia representou 7,1% (n=11.480) do total de casos de sifilis congénita no

pais. Em 2020, o Brasil registrou 24.189 novos casos de gestantes com sifilis (Brasil,2020):

Tabela 1 Sifilis em Gestantes no Brasil:

Indicadores e Dados Basicos da Sifilis nos Municipios Brasileiros

sifilis em Gestantes

Tabela 3 - Casos e taxa de detecgdo (por 1.000 nascidos vivos) de gestantes com sfilis por ano de diagnéstico. Brasil, 20052020
sifilis em Gestantes Total 2005 - 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Casos, 384.411 27.2711 10.070 13.748 16.432 20.805 26.616 32.775 38.280 49.816 63.182 61.127 24.188

Taxa de deteccio - - 35 4,7 5,7 712 8,3 109 134 17,0 215 20,8

Fonte: http://indicadoressifilis.aids.gov.br/


http://indicadoressifilis.aids.gov.br/

No Estado do Pard, a Sifilis Gestacional também ¢ um problema com incidéncia alta e
crescente, o que preocupa a todo. Foram encontrados 8.775 casos de sifilis gestacional
notificados entre 2013 ¢ 2018. A taxa de deteccdo a cada 1.000 nascidos vivos foi crescente
durante o periodo analisado. A maioria das mulheres (46,3%) recebeu diagnostico durante o 3°
trimestre de gestacdo. Quanto a classificacdo clinica, prevaleceu a sifilis primaria (46,7% dos
casos). A faixa etaria mais incidente foi a de 20 a 29 anos de idade (52,2%). Gestantes
classificadas como da cor parda foram as mais afetadas (82,9%). A incidéncia de sifilis
gestacional foi maior em mulheres com escolaridade entre 5* e 8° série do Ensino
Fundamental, enquanto gestantes com Ensino Superior Completo e Incompleto apresentaram
poucos casos (0,9% e 1,1%, respectivamente) (UEPA-2020), e acompanhando as tendéncias, o
municipio que que estd localizada a unidade Boa Esperanga, Jacunda-PA, também registra
queda, porém discreta referente ao ano anterior (19 casos em 2019 ¢ 17 em 2020), a cidade
conta atualmente com uma populagdo estimada (IBGE 2020) de 59.842 pessoas, com 47.9% da
populacao com renda familiar menor que "2 salario minimo. Dos casos de sifilis materna do
municipio (17), cinco foram da unidade de saude Boa Esperanca, correspondendo a 30% do
total de casos do municipio, acrescidos de dois casos de Sifilis Congénita (SC).

Tabela 2: Sifilis em gestantes Jacunda- PA

Indicadores e Dados Bisicos da Sifilis nos Municipios Brasileiros

Abrangéncia dos dados

Para v

Subcategoria

Jacundd -

sifilis em Gestantes

Tabela 2 - Casos e taxa de detecgdo (por 1.000 nascidos vivos) de gestantes com sifilis por ano de diagnstico. Brasil, 2005-2020

sifilis em Gestantes Total 2005 -2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Casos 114 7 3 12 11 9 3 3 3 10 14 19 17

Taxa de detecgio - - 3,0 122 122 103 33 34 76 136 186 253

Fonte: http://indicadoressifilis.aids.gov.br/
Considerando a alta incidéncia de sifilis em gestantes em nosso territério ¢ as diversas

repercussoes para o recém-nascido assim como a importancia do tema, o assunto foi escolhido
para microintervencdo. Mesmo sendo a sifilis uma condigdo patologica cujo diagnostico e
tratamento podem ser realizados com baixo custo € pouca ou nenhuma dificuldade operacional,
ainda ¢ uma preocupagdo e problema de satde publica, como observamos.

A reemergéncia da sifilis no Brasil, assim como em outros paises, desafia os
profissionais de saude, que devem estar aptos a reconhecer as manifestacdes clinicas, tratar
adequadamente, conhecer os testes diagnosticos disponiveis e, principalmente, saber
interpretar os resultados, inclusive no controle apds o tratamento até a alta por cura, por isso
nossas acoes se embasaram em agdes educativas para que com engajamento de toda equipe

(ACS’s, Enfermeira, Técnicas) pudéssemos melhorar a assisténcia pré-natal através das acdes
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descritas na Tabela 3 — Planejamento de agoes.

A qualidade da assisténcia durante a gestagdo ¢ um importante determinante da reducao
de transmissdo vertical da sifilis. A sifilis congénita (SC) ¢ uma das grandes causas de
morbidade na vida intrauterina, levando a resultados negativos na gestagao em mais de 50 7.
dos casos. E importante ressaltar que a SC pode ser considerado um claro indicador da
qualidade da assisténcia a satide no pré-natal, pois se ¢ feito o diagnostico da sifilis e o
tratamento adequado da gestante e do parceiro durante o pré-natal, consegue-se assim reduzir a
incidéncia desse agravo. Obitos e morbidades que ocorrem durante a gravidez, parto e
puerpério sdo passiveis de serem evitadas com a implementacdo de agdes integradas e de
acesso universal, por meio de tecnologias leves e cuidados primdrios.

Tabela 3:Planejamento de acoes:

Acdo Educativa e H o i Computador, 5
= doEe g i Treinamente: A IMPORTANCIA do inicio precoce do pré-natal, aplicacdo precoce dos T ¥ j 5 Realizado em
gualificagdo da s 2 H : £ = 10/11/2020 MEDICA material M
: testes rapides para sifilis e acbes educativas na prevencdo da doenca na gestacdo p 051172020
equipe impresso
4 Busca preccce da gestante, busca ativa das gestantes faltosas, captacdc dos 12/10 3 Recursos Realizado no
Busca ativa £ N :
parceiros. 10/11 Humanos pericdo
Treinamento & : F = f
; Realizar capacitacde online gratuita, atraves da plataforma www.telelab.aids.gov.br 60 dias Computader | Em andamento
Testes Rapidos
Apbes de Z i 1 7 Data Show,
= Realizar encontro de gestantes sobre pré-natal precoce e Sifilis® (caso ja estejam Enfermsir: Ei 3
premocdo da S i i 3 meses 5 ) materiais Previsto
p permitidas atividades dos grupos) Técnicos/ Medica ;
zaude diversos
Promover campanha digital (vis whatsapp) para conscientizagdo dos testes rapidos,
a zerem realizados precocemente e disponiveis na Unidade.
Fortalecimento da capacidade de autecuidado;
Realizar REALIZAR ACONSELHAMENTO E DIAGNOSTICO DO HIV E SIFILIS, ATRAVES DE TESTES
am ‘am ars RAPIDOS. Divulgadoe via
hr=all:‘za"5~l:d= Os profissionais s30 05 instrumentos-Chave Nesse processo & por isso precisam 30 dias Midia digital | whatsapp em
t:=tl== :é;id; sentir seguranga para a aplicagdo da atividade. 10/11/2020
L B Reslizar testes sistematicaments com as pacientss no minimo duas vezes na
gestacdo (ne inicic do pré-natal e préxime a 30° semana) e no memente da
internagdo hospitalar, seja para parto ou curetagem uterina pos-abortamento,
segundo a Portaria M5/GM nZ 766/2004
Acdo Educativa/ Realizar novamente reforge do treinamente ministrade em 05/11/2020 para Data Show, Maio/2021
Qualificacdc da profissionais gue estdo atuando nos servigos de pré-natal, para melhor prevengéo, & meses  |Enfermsira/ Medica materiais o |:"i't"
equipe diagnostico & tratamento da sifilis na gestacio. diversos RIS

O objetivo de qualificar a equipe e promover acdes educativas com a populagdo para
conscientizacdo da importancia dos testes e inicio precoce do pré-natal, sdo acdes baratas,
simples e efetivas, pois sabemos que apenas através do engajamento da equipe e da
comunidade agdes de prevengdao e promogao a saude sdo possiveis. Infelizmente a pandemia
do virus SARS-CoV-2 (Covid-19) tem imposto situagdes que afetaram diretamente as agoes
realizadas nos servigos de atencdo primdria a saude, especialmente na assisténcia pré-natal,
com a alta do absenteismo das gestantes, por isso a importancia da participagdo das ACS’s na
educagdo e busca ativa, pois € necessario reforcarmos que os cuidados para as gestantes, € a
manutencao do vinculo aos servigos de pré-natal sdo primordiais para saide destas e dos bebes.
O aperfeicoamento no entendimento quanto a classificacdo, diagnostico e tratamento
representou melhorias na capacidade técnica de apoio da equipe quanto aos questionamentos
das gestantes e acompanhantes. Na oportunidade foi refor¢ada a importancia da participacao
ativa dos parceiros durante o pré-natal. A qualificacdo e atualizacdo da equipe, com a
participacdao da comunidade possibilitam acreditar na mudanga do atual cenério.

A equipe de saude da familia possui um elo mais proximo com os usudrios e podem
11



colaborar com a mudanga do quadro epidemioldgico, através do cuidado completo e de
qualidade para as gestantes (Apéndice 1)
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3. RELATO DE MICROINTERVENCAO 2

Aleitamento Materno: importancia e envolvimento da equipe

O aleitamento materno ¢ a estratégia que, isoladamente, mais impacta na redugdo da
mortalidade infantil por causas evitaveis. O leite materno fornece uma nutricdo adequada,
ajuda a desenvolver a imunidade infantil e contribui na satude fisica e emocional da crianca
(UFSC,2020). A amamentagdo nos primeiros anos, tem impacto ndo somente na nutricao e
saude, mas também influencia fortemente o desenvolvimento humano. As mais recentes
recomendacdes da OMS, do Unicef e do Ministério da Satde do Brasil reiteram que o
aleitamento materno deve ser iniciado na primeira hora de vida do bebé e mantido até os 2
anos de idade ou mais, sendo exclusivo (sem a oferta de qualquer outro liquido ou alimento)
até os 6 meses de vida. A partir dos 6 meses, a amamentagao deve ser complementada com a
introdu¢do de alimentos adequados e saudaveis (BRASIL, 2019).

Percebi durante minha atuacdo na Equipe de Estratégia em Saude da Familia Boa
Esperanga — Jacunda-PA, que o principal desafio eram as questdes culturais e econdmicas,
pois, em se tratando de aleitamento materno, o maior problema estava no aleitamento materno
predominante e ndao exclusivo nas criancas de 0 a 6 meses. O aleitamento materno
predominante ocorre quando a crianga recebe, além do leite materno, d4gua ou bebidas a base
de agua, como chas, infusdes e sucos de frutas). Por isso a necessidade de um processo
educativo quanto ao assunto. A Aten¢do Primaria a Saude (APS) no SUS tem um importante
papel nos cuidados desde a gestacdo até os primeiros dois anos de vida da crianga. Sdo os
profissionais de satde ¢ as equipes de saude das UBS que acolhem as gestantes, maes, pais €
cuidadores de criangas pequenas nas suas duvidas e vulnerabilidades. Constitui-se uma grande
janela de oportunidades para a promog¢do do aleitamento materno e da alimentacdo
complementar saudavel e, assim, a ressignificagdo dos processos de trabalho e de abordagem
durante o pré-natal e na primeira infancia ¢ importante (UFSC,2020).

Desta forma o objetivo da microintervengao foi a educagdo com €nfase na importancia da
realizacao adequada do aleitamento materno, através do aperfeicoamento dos profissionais da
unidade com a oficina de amamentacao. Além de qualificar a equipe, havia grande necessidade
de melhorarmos os registros. Entdo foi abordada a importancia do correto preenchimento do
formulario de praticas alimentares registradas nos Sistemas de Informag¢do da Atencdo
Primaria, com base nos marcadores de consumo alimentar e adequada abordagem do registro
do estado nutricional. Promover, proteger e apoiar a pratica do aleitamento materno,
embasaram nosso planejamento e agdes.

Inicialmente, em dezembro, enviamos materiais via whatsapp (Quadro 1), ¢ marcamos
um encontro para abordagem do assunto no dia 07 de janeiro de 2021, com a equipe de agentes
comunitarios de satde e enfermagem (Apéndice 2), ocasido que participaram a enfermeira, a

técnica em enfermagem e sete agentes comunitdrias. Neste encontro, durante 2 horas
13



discutimos temas gerais de amamentacdo e a importancia do esclarecimento das familias
quanto as necessidades das criancas entre 0 e 6 meses, manejo das principais dificuldades e
complicagdes no inicio da amamentagdo, apoio familiar, amamentagdo durante a pandemia
(Quadro 2) e sugerimos a realiza¢dao aos interessados do curso Amamenta e alimenta Brasil:
recomendagdes baseadas no guia alimentar para criangas brasileiras menores de 2 anos,
disponivel em formato de ensino a distincia, online e gratuito na Universidade Aberta do
Sistema Unico de Saude (https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46403) Apéndice 3.

Quadro 1. Material enviado via whatsapp para equipe

Material Fonte Link
Campanha Cla . :
. Ministério https://antigo.saude.gov.br/images/mp4/2020/h
Aleitamento i
da Saude/2020 YT.mp4
Materno/2020
12 passos para
a alimentacio Ministério .
) i https://youtu.be/pN5djD3CnEM
saudavel das da Saude/2020
criancas
Amamentacao: .
. . Sociedade
muito mais do que . .
. . Brasileira de https://youtu.be/i31VEa--XpE
alimentar a crian¢a .
Pediatria.

| completo.
Fonte: A autora

Quadro 2. Tematica abordada na oficina de amamentacao
TEMA DESCRICAO DO ASSUNTO

Importancia da orientagdo a gestantes,
puérperas e maes/cuidadores nas consultas de
pré-natal e nas consultas agendadas para a
dupla mae-bebé sobre o aleitamento
materno;

10 passos para a alimentagdao saudavel
de criangas menores de dois anos;

Observagao direta da mamada, sucgao,
posicionamento da crianca e pega, para
prevengdo do surgimento de patologias
relacionadas @ ma posi¢do ou pega;

Orientacdes quanto a realizagdo e
- CONSULTAS

ALEITAMENTO

armazenamento no caso de necessidade de

14



MATERNO ordenha, com enfoque na importincia da
TECNICA ordenha manual do leite;

ADEQUADA DA MAMADA Orientagdes sobre a importancia do
- ARMAZENAMENTO aleitamento materno exclusivo até os seis
ADEQUADO DO LM primeiros meses de vida da crianga e, a partir
PRINCIPALIS do sexto més, a alimentagao complementar.

COMPLICACOES E Incentivar, motivar e orientar o0
MANEJO DESTAS aleitamento materno e a introdugdo de

DURANTE alimentacdo complementar saudavel.
AMAMENTACAO Orientagdes  para resolucdo  dos
VISITA problemas mais comuns enfrentados durante

DOMICILIAR E a amamentacao.

AMAMENTACAO Durante a visita domiciliar na primeira
SITUACAQ semana de vida e consulta de puerpério
ALIMENTAR E realizar a observagao da mamada e orientar
NUTRICIONAL sobre o aleitamento materno exclusivo até os

sei meses de vida.
Manejo das principais dificuldades e
complicagdes no inicio da amamentagdo e
apoio familiar.
Amamentagdo durante a pandemia
ACOMPANHAMENTO DA
SITUACAO ALIMENTAR E
NUTRICIONAL (A  observagdo de
marcadores de consumo alimentar indica o
que deve ser enfatizado pela equipe de saude
para a adogdo de praticas alimentares mais
saudaveis pela populagdo)
Fonte: A autora
Complementando as atividades da oficina, foi enviado material via WhatsApp (Apéndice
4, apéndice 5 e apéndice 6) para orientar a melhoria da habilidade da equipe em aumentar a
confian¢a da mulher e abordagem adequada ao oferecer apoio. Nos atendimentos de mulheres
com bebés na primeira infancia, voc€ pode perceber que muitas delas podem se sentir culpadas
em relagdo a algumas situagdes com seus filhos pequenos, ou apresentarem falta de confianca
em si mesmas. As pressoes familiares e sociais podem leva-las a achar que nao tem sido boa o
suficiente (UFSC, 2020).
Quadro 3. Aumentar a confianca e oferecer apoio.
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Habilidade

Aceitar o que
a pessoa pensa
ou sente

Reconhecer e
elogiar

Oferecer ajuda
prética

Farnecer
informacdes
relevantes em
linguagem
adequada

Oferecer
sugestdes e ndo
ordens

Explicacio

Podemaos aceitar as ideias e sentimentos das pessoas
sem discordar delas ou dizer que ndo ha nada para se
preocupar. Aceitar o gue ela diz ndo & o mesmo gue
concordar, Vocé pode aceitar o que ela diz, per exemplo,
develvendo com as mesmas palavras, e posteriormente
fornecer a informacdo correta. Aceitar o gue uma pessoa
diz aumenta a autoconfianga dela.

Reconheca e elogie @ que as maes, os pais e os cuidado-
res conseguem realizar. Por exemplo, diga & mae que ela
esta de parabéns porque tem trazido o bebé as consultas.

Quando as pessoas tém um problema pratico para re-
solver, elas precisam de ajuda para conseguirem relaxar.
Ohserve se ela ndo estd com sede, com fome ou cansada

e precisando descansar antes de ouvir as suas orientacdes.

Descubra o que as pessoas precisam saber naguele
momento.

* Use palavras adequadas e simples, que ela entenda.

* N3o exagere na quantidade de informacgtes, selecione
as prioritarias.

Ofereca escolhas e deixe que a pessoa decida o que é
melhor para ela.
+ Ndo diga o que ela deve ou ndo fazer.

Exemplos de didlogo
s ™y
" Mulher: “Meu leite é ralo e fraco, por isso
tenho gque dar mamadeira.”
Profissional: "Eu entendo. Vejo que
estd preocupada com o seu leite.”

' Uma mae amamenta seu bebé de 3
meses e da suco de fruta. O bebé tem
diarreia leve, Profissional: “E bom que
a senhora esteja amamentando; o seu

. leite vai ajudar o bebé a se recuperar.” |

Ofereca-se para ajuda-la a encontrar um
jeilo de segurar o bebé de uma forma
que nao sinta dor.

I Ainformacdo é: amamenlar depois dos
6 meses é bom porgue o leite materno
contém ferro absorvivel, calorias e zinco.
Como usar a linguagemn simplas: “Ama-
mentar pelo menos até os 2 anos ajuda

~ acrianca a crescer forte e saudavel.”

P
“Vocé pode comecar a dar alguns
alimentos além do leite agora que seu
filho tem & meses.”

« Limite suas sugestdes a uma ou duas que sejam
relevantes 3 sua situagdo.

Fonte: UFSC 2020. Venancio, Sonia Isoyama, et al. Curso EAAB — EAD — material
digital. AMAMENTA E ALIMENTA BRASIL: RECOMENDACOES BASEADAS NO
GUIA ALIMENTAR PARA CRIANCAS BRASILEIRAS MENORES DE 2 ANOS.

E extensa a evidéncia que o desmame precoce e a alimentagio complementar
inadequada/ insuficiente podem trazer complicacdes de médio e longo prazo para o
desenvolvimento infantil, € em consequéncia até¢ a vida adulta, por isso a importancia de que
toda equipe possa esclarecer as preocupagdes das maes e cuidadores.

O incentivo a amamentacao acredito que seja a forma de atingirmos um cenario ideal,
onde a lactancia materna seja exclusiva até os seis meses € os beneficios desta pratica um
resultado em satde a toda populagdo. A interacdo e retorno da equipe acredito que despertou
novamente o que ha muito ja se fala sobre a importancia do aleitamento materno e alimentacao
adequada. As principais dificuldades ainda estdo nas restrigoes das atividades em grupo, pois
as atividades de empoderamento coletivo também sao benéficas, e estamos impossibilitados de
fazer. Além disso, ainda héa déficit significativo nos dados estatisticos como acompanhamento
dos marcadores de consumo alimentar, prevaléncia de aleitamento materno exclusivo e
diagnostico nutricional de todas as criangas. A melhoria do atendimento ja & percebida
principalmente na compreensao das maes ja atendidas, porém em virtude do recesso e férias,

poucos foram os atendimentos até a presenta data de encerramento deste relatério, por isso
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acredito que com mais tempo, estardo mais visiveis os resultados. Apenas com o processo de
educagdo permanente havera motivagdo para continuidade nas agdes, por iSSO 0 COMPromisso
da equipe em realizarmos a oficina a cada dois meses, e mensalmente compartilharmos
material sobre o assunto, para que desta forma possamos manter a equipe € maes
comprometidas com o assunto.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

As fungdes da Atencdo Primdria sdo diretamente influenciadas pelo territério, e de
maneira singular ¢ importante conhecé-lo para que possam ser desenvolvidas acdes em prol da
saude no ambito da atencdo basica. Com alta influéncia dos determinantes sociais como a
pobreza, a baixa escolaridade, as mas condi¢des de moradia e saneamento, € a exclusao social,
os problemas encontrados por nossa equipe foram enfrentados com muita dedicagdo e diversas
limitacdes, além ¢ claro das condi¢des adicionais provocadas pela pandemia (COVID-19).

A universaliza¢do da assisténcia ¢ assegurada através do acesso e cobertura de nossas
intervengoes, que estrategicamente foram desenvolvidas dentro das condi¢des e limitagdes
enfrentadas pelo momento e no contexto territorial.

Com a conscientizacdo da equipe aos poucos estdo sendo inseridas novas visdes sobre a
importancia e adequada realizagdo do aleitamento materno. Entre as dificuldades enfrentadas
estdo as questdes culturais e econOmicas, pois, grande parte das maes ainda realiza o
aleitamento materno predominante e nao exclusivo nas criangas de 0 a 6 meses, realizando
assim introdugdo precoce de alimentos e outros liquidos. A oficina de amamentacido e
divulgacao do material via WhatsApp, de orientagdo para melhoria da habilidade da equipe ao
oferecer apoio e orientagdes, foi de grande valia neste processo.

As atividades de educagdo realizadas com a divulgacdo de materiais e treinamento da
equipe para o diagnoéstico precoce de sifilis, foram indispensaveis para melhora da adesao
precoce e melhora da assisténcia no pré-natal. O engajamento da equipe, melhorou o
reconhecimento das manifestagdes clinicas, testes ¢ diagnosticos disponiveis € com isso a
eficacia do tratamento e controle apos alta por cura. A deficiéncia técnica foi sanada com o
treinamento e qualificagdo que devera ocorrer de maneira periodica para garantir adequado
diagnostico e tratamento.

Por causa da pandemia as principais dificuldades ainda estdo nas restrigdes das
intervencdes em grupo, pois as atividades de empoderamento coletivo também sao benéficas, e
estamos impossibilitados de fazer. Além disso, ainda ha déficit significativo nos dados
estatisticos como acompanhamento dos marcadores de consumo alimentar, prevaléncia de
aleitamento materno exclusivo e diagnostico nutricional de todas as criangas, pendéncia a ser
sanada com o tempo e retorno habitual das atividades.

O avango das intervengoes ja sao percebidos, principalmente na compreensao das maes e
gestantes ja atendidas em consulta médica. As melhoras significativas na assisténcia prestada
durante a gestacao e periodo pos-natal, com tecnologias de baixo custo e a¢des educativas, sao
satisfatorias, porém ainda ¢ cedo para avaliar as consequéncias dessas mudancas, mas a
perspectiva é de que o efeito seja ainda mais benéfico. E promissor, e ha expectativa de
redugdo significativa da morbimortalidade materno e infantil por causas evitaveis como a

sifilis e auséncia de medidas protetoras como o aleitamento materno adequado.
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6. APENDICES

Apéndice 1 - Treinamento realizado com a equipe, 2020.

B €50 vea mhemanca A

Fonte: acervo da autora

Apéndice 2. Primeiro encontro da oficina de amamentacao da ESF Boa Esperanca

Fonte: acervo proprio

Apéndice 3. Curso Amamenta e alimenta Brasil, UNASUS
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UNASUS

INSTITUCIONAL UNA-SUS EM NUMEROS

Qualificacdo Profissional

l‘!‘I Amamenta e alimenta Brasil: recomendacdes baseadas no Guia Alimentar para Criangas
= Brasileiras Menores de 2 anos

UNA-5US Universidade Federal de Santa Catarina

CURSOS

+

Carga horaria: 30 horas
Sobre os cursos
Publico alvo:
BUSEArEUrSos Profissionais de satde da Atengdo Primaria & Saldde
i Formato: Ensino a Distancia

Nivel: Educacde Profissional e Tecnoldgica
Modalidade: Qualificacdo Profissional

Certificados e histérico

000

Plataforma AROUCA

Este curso foi elaborado especialmente para vecé, profissicnal da sadde, pensando nas dificuldades encontradas no seu cotidianc de
trabalhe na APS no que diz respeito 2o aleitamento materno e as recomendagdes sobre a introdugdo da alimentagdo complementar.
Também & um pré-requisito para realizar a formacdo presencial para se tornar tutor da Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil. Vocé
aprenderd sobre 3 promecio do aleitamento materne e da alimentacdo complementar saudavel para criancas menores de 2 anos no
&mbito da atenclo priméria do Sistema Unico de Salide (SUS), considerando a perspactiva da educagio permanente em satde, com base
nos principios da educacdo critico-reflexiva.

Fonte: UNA-SUS
Apéndice 4. Envio de material via WhatsApp para a equipe de saude

8:09|0,1KB/s & ©

Equipe Boa Esperancaf® 5
Acs, Acs Irene, ACS Mardilene, Acs Ma...

. ~Respeitar o ritmo do bebé. Cada bebé
mama no seu proprio tempo.
«~Deixar a crianga mamar até que ela

se satisfaga por completo. E importante
que ela esvazie um peito antes de passar
para o outro, caso ela deseje continuar
mamando.

«~Amamentar sempre que a crianca
solicitar o peito, sem definir horarios.

« ~Ajustar a pega e a posicao do bebé

na amamentacao, colocando-o bem de
frente para a aréola (parte escura do seio)
e ajudando-o a pegar a mama quando
estiver com a boca bem aberta. Dessa
forma, o queixo da crianga encosta na
mama, o nariz fica livre, os labios ficam
virados para fora e aparece mais aréola

na parte de cima da boca do que na parte
de baixo.

«.~Se a mama estiver cheia e dura, retirar

um pouco do leite até a aréola ficar mais
macia, isso ajudara na pega do bebé no

naitn
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«~Tomar alguns cuidados para nao

machucar o peito na hora de colocar
o bebé para mamar e de retira-lo

da mama corretamente para evitar
lestes. Amamentar ndao deve doer.

. ~Ao primeiro sinal de dor, deve-se

buscar a ajuda de um profissional
de saude.

«

Fonte: Acervo préprio

Apéndice 5. Envio de material via WhatsApp para a equipe de saude
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Equipe Boa Esperancgal $
Acs, Acs Irene, ACS Mardilene, Acs Ma...

o que acharam do conteudo e qual a
importancia ao seu entender sobre o
assunto, tbm quero pedir compartilhem
0 assunto em seus grupos de whatsapp
da area de cada uma das 10 pra levar
informacdes a nossa areas de cobertura .
( Compartilhem nas redes sociais )
obrigada! 07:10

IR IMPORTANCIA DA

Segundo a OMS é recomendado’

o aleitamento materno
e 1:02 0712

Levando informacgdes e quebrando tabus

2 9§ 07:16 v/

Fonte: Acervo proprio
Apéndice 6. Envio de material via WhatsApp para a equipe de satde

8:10|0,1KB/s AL & - Al il =GB

Equipe Boa Esperancaf® o
Acs, Acs Irene, ACS Mardilene, Acs Ma...

Equipe obrigada pela colaboragao
e tempo, espero que leiam o tema

e assistam os video e repassem

as informacdes a populagéo, suas
respectivas areas . 07:52



Are lrana
:'-\'i,.“;. || elie

Ok
Aproveitando o tema vou mandar tbm
um video explicativo que foge do tema
aleitamento , sobre os cuidados com o
umbigo umbilical do bebé . 07-55
P LU S L YA LA A
Tik Tok
@ amamarmarn
Acs lrene
Muito bom

Achei bem interessante esse video,
pois infelizmente ainda existem alguns ¥
costumes de colocar ervas , oleos,

%ao

Fonte: Acervo proprio
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