PEPSUS @

PROGRAMA DE
EDUCACAD
PERMANENTE

EM 5_-‘-‘.|;I OE DA FAMILLIA

Universidade Federal do Rio Grande do Norte - UFRN
Secretaria de Educacio a Distancia — SEDIS
Laboratorio de Inovaciao Tecnologica em Sadade - LAIS

Programa de Educacio Permanente em Sal'lde; da Familia — PEPSUS
CURSO DE ESPECIALIZACAO EM SAUDE DA FAMILIA

MELHORIAS NA ADESAO DE GESTANTES ADOLESCENTES AO PRE-
NATAL NA UBS IOLANDA NO MUNICIPIO DE BREJINHO/RN.

LICIA CRISTIAN ANDRADE DANTAS BIRNBAUM

NATAL/RN
2020



MELHORIAS NA ADESAO DE GESTANTES ADOLESCENTES AO PRE-NATAL NA
UBS IOLANDA NO MUNICIPIO DE BREJINHO/RN.

LICIA CRISTIAN ANDRADE DANTAS BIRNBAUM

Trabalho de Conclusdo apresentado ao
Programa de Educacdo Permanente em
Saude da Familia, como requisito parcial
para obtengdo do titulo de Especialista
em Saude da Familia.

Orientador: CLEYTON CEZAR
SOUTO SILVA

NATAL/RN
2020



AGRADECIMENTOS

Agradeco a meu esposo, Aron, por todo o incentivo e apoio durante a trajetdria pare
elaboragdo de mais um projeto.

Sou grata aos meus filhos, Lucas e David, por muitas vezes terem sido meu ponto d¢
forca e equilibrio, me impulsionando a ser sempre melhot



SUMARIO

1 INTRODUGCAQ . ...cecueeeeeeereneessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 06

2 PLANO DE INTERVENCAGQ.......uererenenenenesesesesesesesesesesesssssesesssesesssens 07
2.1 INTRODUZINDO O RELATO. ..o 07
22 METODOLOGIA. ........oooooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees s 08

2.3 RESULTADOS ALCANGCADOS. ... 08
2.4 CONTINUIDADE DAS ACOES. ..., 11
3 CONSIDERACOES FINAIS......cooverirrereresesesesesessesessssesessssesssssessssssesens 13

REFERENCIAS. ...ouveveeeeveeeeeessesessesessssssessesssssssssssssessssssesssssssssssensssssnsssssssnns 14



1. INTRODUCAO

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) tem utilizado a expressdo “Sistemas
Nacionais de Saude com base na Atencdo Primaria” para designar certo ordenamento de
politicas de saude com o intuito de assegurar o direito universal a satide (OMS, 2008).

Estas recomendagdes da OMS sintetizam conhecimentos sobre estratégias
metodologicas para funcionamento da Aten¢do Primaria como parte do sistema de saude.
Mediante a possibilidade de intervengdes, foram desenvolvidas atividades na estratégia
primaria € no acolhimento da populagdo no municipio de Brejinho-RN, buscando sanar a
grande demanda de adolescentes gravidas na regido.

A equipe da UBS lolanda em Brejinho/RN conta com uma enfermeira, um dentista,
um auxiliar de dentista, uma técnica de enfermagem, uma recepcionista, seis agentes de saude
e um auxiliar na sala de vacina. Tratou-se de uma comunidade com alta demanda de servigos,
sempre com médicos contratados pela prefeitura, o publico alvo foi bem presente (gestantes) e
notou-se pouca frequéncia de adolescentes, necessitando sempre de um atrativo. No que se
refere as intervencgdes para a realidade local, ha necessidade de trabalhar com: informagdes
acerca dos métodos contraceptivos, orientacdes sobre a importancia do pré-natal, bem como
promover consultas do puerpério de forma multiprofissional.

O objetivo deste trabalho de conclusdo de curso € apresentar o relato de experiéncia de
uma microintervencao desenvolvida na UBS lolanda em Brejinho/RN cujo tema foi gravidez
na adolescéncia. O serrabalho esta organizado nas partes introdu¢do, metodologia, resultados,

continuidade das a¢des e consideragdes finais.



2. RELATO DE MICROINTERVENCAO

1. Introducao

A adolescéncia ¢ a fase da vida que ocorre profundas transformacoes psicologicas,
sociais e biologicas. E nesse cenario de mudangas que muitos jovens iniciam suas primeiras
experiéncias sexuais, tornando-se mandatdrio a orientacao familiar associada ao suporte que as
unidades basicas de saude podem dar. Entretanto, observa-se que a frequéncia nos servigos de
satde no Brasil sobre este assunto é ainda muito pequena (MINISTERIO DA SAUDE, 2013).

Por esse motivo foi escolhido abordar esse assunto, pois ao investigar a qualidade da
atengdo pré-natal em adolescentes na comunidade em questdo, ndo foram encontradas
condig¢des favoraveis, bem como, a alta demanda nao permitiu um resultado mais direcionado.
Além disso, mesmo tendo muito relatos de adolescentes gravidas na comunidade, poucas
comparecem a unidade a procura de uma assisténcia decisiva, precisando entdo, de um atrativo
ou até mesmo um direcionamento para tal feito.

O Brasil nas ultimas décadas, apresentou um declinio nas suas taxas de mortalidade
infantil. Entretanto, o 6bito materno-infantil, ainda persiste como sendo um niimero expressivo
de mortes, bem como, um tépico que reflete muito da realidade social e sanitaria do pais.
Dessa forma, servigos de saude preventiva em fungdo a DST’S, como sifilis congénita, e
hipertensdo arterial sist€émica na atengcdo do pré-natal sdo pouco encontrados em regides de
periferias ¢ comunidades carentes (UNA-SUS/UFMA;2013)

No que diz respeito a agdes de servicos de saude, a atengdo ao pré-natal ainda ¢ falha e
pouco investida nas UBS. A unidade basica de saude deveria se tornar a porta de entrada para
adolescentes buscarem orientagcdo, como também, um suporte psicologico para enfrentar
desafios como: gravides indesejadas e DST’s. Conforme o DATASUS em 2010, a regido do
Rio Grande do Norte teve um percentual de 20,53% de nascidos vivos de maes adolescentes
(DATASUS/RN, 2010).

Assim, neste cenario, Brejinho se destaca por ser um municipio onde a grande maioria
da populacao depende de servigos publicos de saude, dispondo apenas de 06 PSF e 01 hospital.
Tornado assim, Iolanda a unidade basica com maiores nimeros de individuos cadastrados,
entretanto em contraponto, revela-se um alto indice de gravidez na adolescéncia e falta de
planejamento familiar.

Tal dado proposto compromete a qualidade do acompanhamento do pré-natal e a
necessidade de intervengdes nesta area. Um agravante ¢ a desigualdade social e individual que
persiste na regido, podendo ser objeto de acdes de qualificagdo nos processos de trabalho das
equipes da unidade. E imprescindivel as medidas educativas e preventivas para esses jovens,
pois a gravidez na adolescéncia gera graves impactos socioecondmicos na regiao.

Segundo a Organizagdo Mundial de Satide (OMS), a adolescéncia é o

periodocompreendido entre os 10 e os 19 anos, 11 meses e 29 dias; e a juventude, o periodo
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que vai dos 15 aos 24 anos (MINISTERIO DA SAUDE, 2013). Assim, esta microintervengio
tem como objetivo alertar as adolescentes para o risco de uma gravidez nessa fase da vida,
informar sobre os métodos contraceptivos, influir a fazer o pré-natal de forma sistematica em
conjunto com assisténcia especializada e, por fim, fazer as consultas do puerpério, sempre de
forma multidisciplinar.

2.Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia de uma microintervencdo realizada na Unidade
Basica de Saude de lolanda localizada em Brejinho no Rio Grande do Norte, tendo como tema
de gravidez na adolescéncia. A¢do desenvolvida consistiu em criar métodos efeitos que
atraissem mais mulheres para uma orientagdo gestacional, bem como, tentar melhorar a
incidéncia do alto grau de adolescentes gravidas encontrada na regido. A microintervenc¢ao
ocorreu no periodo de um més (06/01/2020 a 06/02/2020), tendo sido realizadas inicialmente
duas reunides com toda a equipe para definir o tema, depois de definido, tracamos metas e
objetivos a serem alcancados como orientagdo sexual, prevencdo de DST, tipos de parto,
acompanhamento pré-natal, métodos contraceptivos e planejamento familiar. Participaram da
acdo todos os profissionais da equipe, sendo eles, a enfermeira que ajudava nas palestras, a
técnica de enfermagem e a recepcionista na parte da decoragdo e os 6 agentes de satde
diretamente nas palestras como indiretamente em forma de contive nos atendimentos
domiciliares.

3.Resultado alcancados

A Unidade Basica de Saude de lolanda localizada em Brejinho no Rio Grande

do Norte ¢ a unidade onde dispde maior numero de individuos cadastrados na regido e situa-se
em perimetro urbano no centro da cidade, a sua estrutura ¢ bem equipada com recepcao, sala
de vacina, sala do consultério médico, copa, sala de enfermagem, sala da dentista, sala de
curativos € uma sala onde se ¢ realizado as palestras. Sua comunidade nao ¢ considerada
violenta, bem como, dispde de um posto policial bem proximo, sua equipe compde uma
enfermeira, uma dentista, uma auxiliar de dentista, uma técnica de enfermagem, uma
recepcionista, uma auxiliar de servigos gerais ¢ 6 agentes de satde, sendo considerada uma
equipe muito esforcada e acolhedora. O objetivo da unidade sempre foi alta demanda, onde fo1
encontrada uma certa resisténcia em tentar diminuir o nimero de atendimentos para obter uma
melhor satisfacdo na consulta, entretanto como a regido depende muito dos servigos médicos, a
demanda continuou a mesma.

Figura 1: Registro das participantes com a equipe presente no dia de intervencdo e a
organizacao da sala de palestra. BREJINHO, 2020
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Fonte: Arquivo pessoal

Foi observado que um dos maiores problemas eram as adolescentes gravidas que
estavam sem suporte nenhum. As agentes de saude tiveram um papel importantissimo na
divulgacdo deste trabalho, indo em domicilio de cada paciente para informar sobre o projeto.
Até entdao desconhecido e pouco procurado por elas, o que deixou a convivéncia mais concreta
e participativa entre a UBS e as familias.

Figura 2: Registros das atividades praticas realizadas como
microinterven¢ao. BREJINHO, 2020
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Fonte: Arquivo pessoal.

Assim, foi definido que seriam realizadas palestras toda segunda-feira, voltadas para as
adolescentes gravidas e ndo gravidas, com temas voltados para contracep¢do e experiéncias de
vida. Juntou-se intencionalmente todas as participantes em um s6 grupo para servir de exemplo
para as ndo gravidas, e assim, haver uma maior consciéncia de suas atitudes. Essas reunides,
além de ajudar a prevenir futuras gestagdes, seriam para aprender também como evitar doengas
sexualmente transmissiveis. As palestras foram ministradas por médica, enfermeira, dentista e
psicologa, sendo realizado ao final, um momento descontraido para coffee-break e sorteios
com diversos brindes, a fim de aumentar a adesdo e interesse dessas pacientes.

Figura 3: Registros das reunides e coffee break apos a microinterven¢do. BREJINHO,
2020
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Fonte: Arquivo pessoal

Ao final desta microintervencao foi possivel observar que estas adolescentes
possuiam pouco conhecimento sobre os métodos contraceptivos, € por isso, estavam mais
vulneraveis a engravidar. A maioria ndo acreditava que isso poderia algum momento acontecer
com elas e ndo procuravam apoio médico nem psicologico para lidar com a maternidade. Apods
esse momento, foram realizadas as consultas de pré-natal pela manha e a tarde para as
puérperas, como também, foi marcado consultas para as adolescentes que desejassem um
atendimento individual, tudo isso, com intuito de reforgar o vinculo e conscientizar ainda mais
a comunidade a respeito da importancia desses fatores.

As gréavidas presentes estavam totalmente sem apoio psicoldgico, € muitas
delas, também sem apoio familiar e do parceiro. Com esta agdo, foi possivel trabalhar com
56 adolescentes, dentre elas: 8 estavam gravidas e 3 puérperas. Foi um trabalho com
resultados bastante satisfatorios, pois foi observado uma maior adesdo ao pré-natal e
consequentemente, ao puerpério. As gestantes seriam trabalhadas junto a psicologa a obter
mais equilibrio emocional e preparacdo para receber o bebé, e principalmente construir um
vinculo médico-equipe-paciente devidamente efetivo, sendo este, o principal motivo de
resisténcia a procurado apoio médico.

4. Continuidade das A¢oes
Um ponto imprescindivel € o seguimento dessas agdes conferindo o real problema
dos adolescentes que ainda banalizam o tema, sendo um trabalho arduo para toda a equipe
em fazer esse processo educativo e conscientizagdo. As atividades desenvolvidas na
avaliacao pré-concepcional devem incluir anamnese e exame fisico, com exame ginecoldgico,
além de alguns exames laboratoriais. Como também, a investigacdo dos problemas de saude
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atuais e prévios ¢ a historia obstétrica para a avaliacdo do risco gestacional bem sucedido
nas gravidas.

Portanto, ¢ necessario que agdes assim continuem a serem realizadas, e que
as agentes de saude continuem a fazer busca ativa nos domicilios, bem como, o
direcionamento das jovens gestantes, ndo sé para médico e enfermeiro como também para
psicologa. Percebe- se que desta forma, sera possivel a adesdo destas pacientes e seus
familiares, evitando grandes transtornos futuros.

Outro ponto importante seria abranger mais assuntos nessas reunides, € procurar
cada vezmais, chamar aten¢do dos adolescentes para que fagam parte deste momento
construtivo. Infelizmente, a microintervengdo teve um periodo de recesso devido a pandemia,
porém, assim que possivel, retornard os encontros e com abordagens de temas diferentes para
atrair mais a atencdo de todos os participantes. Tudo isso, se torna determinantes de
indicadores de saude, relacionados a gestagdo precoce e satide do bebé¢, e tem como potencial,

diminuir as principais causas de mortalidade materna e neonatal.
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3. CONSIDERACOES FINAIS

A adolescéncia ¢ uma fase maravilhosa, porém pode se tornar tenebrosa quando ha uma
gravidez indesejada. Portanto, faz-se necessario o amparo que a unidade bésica de saude pode
ofertar para que isso nao se torne drastico. Toda a equipe precisa sempre estar atenta e ativa na
busca dessa adesdo, na construgdao de acdes educativas e preventivas. Essa microintervencao
veio para fortalecer os lacos com a comunidade, diminuindo, assim, os impactos sdcio-
economicos de uma gravidez na adolescéncia.

Foi possivel considerar também a relevancia das microintervengdes na conjuntura pratica
no aprendizado adquirido na comunidade. Ainda, viabiliza a abordagem em maior proporcao,
possibilitando aos discentes a aplicagdo das vivéncias obtidas em seus campos de atuagdo,
tornando-os competentes e aptos a desenvolverem suas habilidades. Além disso, as praticas
desenvolvidas com a comunidade geram impactos diretamente relacionados com as possiveis
complicagdes por falta de atendimento ou até mesmo de conhecimento acerca dos assuntos
abordados.

Isso possibilita que mais profissionais de satde possam atuar em regides periféricas a fim
de aumentar o alcance de individuos que necessitem de tais atendimentos, permitindo assim
que os habitantes das comunidades sejam sempre atendidos mediante suas necessidades. O
incentivo a comunidade a comecarem desde cedo a participar dessas microintervengdes
ocasiona diminui¢do nas consequéncias indesejadas de atos por vezes feitos sem instrugdo,
como o caso da gravidez na adolescéncia. Por isso, faz-se necessario que ocorra o incremento
de atendimentos e intervengdes em unidades bésicas de saide de comunidades e pontos mais
periféricos.
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