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RESUMO

A atengdo ao Pré-Natal ¢ de grande importancia para que transcorra de maneira saudavel a
gestacdo da mulher, e para isso sua qualidade esta diretamente relacionada com as ac¢des do
enfermeiro. Com isso, o objetivo identificou a importancia da consulta de enfermagem na
assisténcia pré-natal no Brasil em Satde Publica. Metodologia: corresponde a uma pesquisa
bibliografica de abordagem exploratoéria, feita através de descritores de satde nas plataformas
de pesquisa online, encontrando estudos nas mais diversas bases de dados, sendo selecionados
artigos entre 2004 e 2021, que possibilitaram criar os resultados, seguindo os critérios de
inclusdo e exclusao previamente delimitados. Resultados: Mostrou-se que a atuacdo e
conhecimento da equipe de enfermagem e enfermeiro ¢ fundamental na prevencao de diversas
complicagdes na gestacdo. Consideragdes finais: Observou-se que os cuidados que os
enfermeiros prestam sdo de suma importincia para melhorar a qualidade de vida das
gestantes, assim como, promover assisténcia no pré-natal.

Palavras-chave: Gravidez; pré-natal; Assisténcia de enfermagem; Assisténcia

enfermagem/na gestagao; Prevengdo no pré-natal.

ABSTRACT

Prenatal care is of great importance for the woman's pregnancy to take place in a healthy way,
and for that its quality is directly related to the actions of the nurse. Objective: To discuss and
clarify the importance of nursing consultation in prenatal care in Brazil in Public Health.
Methodology: corresponds to a bibliography research and exploratory approach, made
through health descriptors on online research platforms, finding studies in the most diverse
databases, being selected articles between 2004 and 2021, which made it possible to create the
results, following the criteria of previously delimited inclusion and exclusion. Results: It was
shown that the performance and knowledge of the nursing team and nurses is fundamental in
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the prevention of various complications during pregnancy. Final considerations: It was
observed that the nursing care presented by the teams is of paramount importance to improve
the quality of life of pregnant women, as well as to promote prenatal care.

Keywords: Pregnancy; Prenatal; Nursing care; Nursing/pregnancy care; Prenatal prevention

INTRODUCAO

A assisténcia no pré-natal é o primeiro passo para um parto e nascimento saudavel,
segundo o Ministério da Saude, ele ¢ um acompanhamento que, além de prevenir e
diagnosticar precocemente doengas e problemas que podem se agravar, também orienta a

mulher sobre temas importantes referentes a maternidade (BRASIL,2000).

O Pré Natal (PN) ¢ oferecido pela Atencao Basica, que ¢ considerada importante para
o SUS e trata-se de um conjunto de interven¢des que englobam promocgdo, prevencao,
protecdo, diagndstico, tratamento e reabilitacdo. O intuito dessas praticas, sdo de dar
continuidade a integralidade do cuidado. A Atencdo Basica tem um grande poder de
resolutividade dos problemas de satde no primeiro nivel de atencao e referenciam os usuarios

para outros niveis caso seja necessario (BRASIL, 2012).

Durante a gestacao e no parto, a qualidade da assisténcia prestada ¢ preconizada pelo
Sistema Unico de Satide (SUS), tendo a Unidade Basica de Satide (UBS) como preferencial
ao sistema de saude e ponto de atencdo estratégico para acompanhamento de forma continua
da gestagdo. A Estratégia Satde da Familia (ESF) ¢ a proposta principal para organizar e
referenciar os modelos de cuidados e praticas no tocante a aten¢ao primaria (WARMLING et

al., 2018).

Na Atengdo Basica, o enfermeiro ¢ capacitado e possui autonomia, baseado na Lei do
Exercicio Profissional, decreto n® 94.406/87 e lei 7.498/86 tendo respaldo legal para realizar
consulta de enfermagem, prestar assisténcia de enfermagem e também realizar as consultas de
pré-natal, onde ¢ feito o exame fisico e avaliagdo obstétrica, como: medic¢ao da circunferéncia
abdominal, altura do fundo de utero, ausculta dos batimentos cardiacos fetais e percepcdes de
movimentos de acordo com a idade gestacional, além de exames laboratoriais e de imagem

também sao prescritos (OLIVEIRA et al., 2018).

O papel do enfermeiro se torna um conjunto de acdes em que o intuito sempre sera de

garantir o0 acompanhamento por meio de consultas e intervengdes, agir de maneira preventiva



em situagdes de riscos e tratar precocemente possiveis patologias. No geral, o enfermeiro
realiza no minimo seis consultas que antecedem o parto, periodo este de estreitamento de
confianga e relagdo entre profissional e gestante. Os efeitos benéficos para as gestantes sobre
este acompanhamento sdo intimeros, com efeitos positivos tanto em quadros clinicos quanto
psicoldgicos, tendo papel decisivo nas taxas de morbimortalidade materno-infantil (MATOS.
etal., 2017).

Os cuidados devem ser preventivos e de promog¢do a saude, o papel do enfermeiro ¢
auxiliar na identificagdo de patologias, ele possui pré-requisitos que irdo possibilitar este
atendimento de maneira humanizada, para Martins et al. (2012) o PN ¢ algo fundamental para
que a mulher se tenha uma preparagdo para ser mae, sendo por meio de consultas e outras
acoes desenvolvidas no ambito da Estratégia Satde da Familia (ESF) essas gestantes sao
amparadas no desenvolvimento de sua gestacdo e as condigdes do bebé. Desse modo, a
assisténcia prestada pela equipe ¢ vista como uma ferramenta para a prevengdo de
complicacdes no decorrer da gestacao.

De acordo com Cunha et al. (2009), o cenario ao qual o enfermeiro se encontra diante
do quadro de pré natal ¢ de grande relevancia, ¢ importante que o profissional seja qualificado
para atender as necessidades deste publico, durante todo o ciclo gravidico- puerperal, com
praticas adequadas, aplicagdo de conhecimento atualizados e assertivos oferecendo uma
assisténcia de qualidade.

O Brasil detém uma alta taxa de mortalidade para gestante, mesmo que essa tenha uma
cobertura de assisténcia pré-natal com acompanhamento, o nimero de ébitos maternos ainda
assim ¢ elevado. Sdo diversas as causas, paras estas mortes, como, infec¢des, hipertensao
arterial, e hemorragias (BRASIL, 2013).

Com base nesse contexto, o acompanhamento do pré natal, o acolhimento e a
prevencao de doengas gestacionais, auxiliam como medidas mitigadoras na identificacdo
desses fatores, dando condi¢des para uma evolugdo gestacional saudavel e um parto tranquilo
(ARAUJO et al., 2013). O pré natal foi devidamente planejado e elaborado por autoridades do
assunto com a premissa de buscar melhorias nesses dados. Com isso, a politica nacional em
atencao aos direitos das mulheres, tem mantido prioridade pela qualidade obstétrica e pela
redu¢do da mortalidade materna e pré-natal, que muito se ocorre. Portanto, o pré-natal, unido
com a tecnologia e humanismo, voltado para agdes e praticas de cuidar da mulher gestante
sob o prisma da prevencao (DUARTE; ANDRADE, 2006).

A presenca do enfermeiro na Estratégia Satide da Familia (ESF) tem se mostrado cada

vez mais importante para a estratégia na reestruturacdo da satide publica no Brasil. Isso se da
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devido as atribui¢cdes que essa profissao tem de diversas naturezas como um todo, desde a
organizagdo das atividades da ESF, o funcionamento dos centros de satde, até o atendimento
direto aos individuos, familia e comunidade.

Diante deste cenario descrito é essencial o papel do enfermeiro na prevencao de
doengas, nas acdes educativas, no acolhimento materno ¢ no estudo dessas agdes.Nesse
sentido, o presente trabalho teve como objetivo identificar a importancia da consulta de
enfermagem na assisténcia pré-natal no Brasil em Saude Publica. Este trabalho apoia-se em
uma ideia de que o estudo nele proposto contribua para uma assisténcia pré-natal adequada,
com diagnosticos patologicos precoces e auxiliem na prevengdo. Os interesses por essa
tematica surgiram por meio de leituras buscando a identificagdo do papel do enfermeiro na

consulta de pré-natal.

Considerando toda a cadeia do sistema publico de satde, ¢ bastante nitido a presenca
do profissional de enfermagem em todas as areas, compondo equipes de Saiude da Familia,
consultorios, exames laboratoriais, entre outros, estando presentes em unidades de saude e
hospitalares, identificando pacientes e redirecionando para pontos adequados. Considerando o
exposto e tendo em vista a grande importancia do enfermeiro na ESF, este trabalho tem como

justificativa estudar a atuacao do enfermeiro e sua importancia em pré-natal de baixo risco.

METODOLOGIA

Foi realizada uma analise bibliografica exploratoria, de abordagem qualitativa,
permitindo, assim, uma ampla abrangéncia da realidade profissional, tendo como base de
dados o acesso as plataformas de pesquisa online. Desta forma, a elaboracao utilizard fontes
de textos académicos, livros, monografias, dissertacoes e teses, podendo também ser incluidos

manuais técnicos do Ministério da Saude.

Plataformas online que foram utilizadas: PubMed; Biblioteca Virtual em Satde (BVS);
e Google Académico. As palavras chaves: gravidez; pré-natal; assisténcia de enfermagem;

assisténcia enfermagem/na gestacao; preven¢ao no pré-natal.

Dos artigos selecionados, foram incluidos os que abordam a assisténcia de
enfermagem no pré-natal de baixo risco, obedecendo critérios de pertinéncia como periodo de
publicagdo de 2004 a 2021. E foram excluidos aqueles que ndo tinham relevancia com o tema.
Para os artigos selecionados, foram considerados apenas conteudos disponiveis na integra.

Nao houve descriminagdo de idiomas.



Tabela 1. Buscas nas bases de dados e categorizagdo do material levantado.

Base de dados Publicagdes Publicagdes Publica¢des

obtidas excluidas selecionadas
Google 35 31 4
Académico
BVS 65 63 2
PubMed 360 356 4
Total 460 450 10

Fonte: Autoria prépria, 2022.
RESULTADOS

O estudo incluiu 10 artigos, dos quais serdo apresentados no quadro 01, por codigo,

titulo, autores, ano, objetivos e métodos principais.

Resultados:

Quadro 1 — caracterizagdo das produgdes selecionadas conforme codigo, titulo, autores, ano,
objetivos, método e principais resultados

Titulo Autores e Objetivos Método Principais
Ano Resultados
Pré-natal e(MATOS |Identificar os limites e Impacto positivo das acdes do
puerpério —R.S. et al.,jpotencialidades da atuagdo|Revisdo delenfermeiro na consulta pré
aten¢do 2017 do enfermeiro na consultalliteratura |[natal.
qualificada e pré natal.
humanizada
Assisténcia CUNHA. [Identificar e descrever oflese  de| Os resultados revelaram que,
pré-natal porfet al.,Jperfil dos profissionais deldoutorado japesar do bom desempenho
profissionais  de[2009 enfermagem que participam| dos enfermeiros, hd que se¢
enfermagem  no na atencdo ao pré-natal e avaliar a necessidade de
municipio de Rio analisar as competéncias investimentos na formacgéo de
Branco-AC: essenciais desenvolvidas por| pessoal qualificado, para o
contribui¢do para eles na pratica atendimento & mulher no ciclo
0 estudo  da gravido- puerperal, assim|
atencao como a incorporagdo de
qualificada no protocolos que traduzam
ciclo padroes baseados em|
gravido-puerperal. evidéncias  cientificas, nal
pratica obstétrica,




deve ser incentivada.

A atuagdo  daJARAUJO.|Propor que a abordagemRevisio |A importancia da atuacio dos
enfermeira nalet al.lcentrada na pessoa —narrativa |profissionais enfermeiros
consulta de[2007 gestante, possa ser umal junto as gestantes ¢ familias
pré-natal. ferramenta  utilizada no durante o periodo pré- natal.

acompanhamento de

pré-natal de baixo risco,

realizado pelo enfermeiro

em Satde

da Familia.
Assisténcia DUARTE; Revisdo deMultidimensionalidade da
[pré-natal no]ANDRADDescrever as a¢ldes dolliteratura |atuacao do enfermeiro,|
programa saude dalE, 2006 |Enfermeiro na atengdo ao| destacando- se, além da

familia

[pré-natal

atuacdo técnica, a interacdo
promovida por ele entre as
gestantes e demais

membros da equipe.

A importancia do|LIMA, |Relevancia da coleta ePesquisa |Caréncia de informagdes
registro do[Ferkenia |transmissdo de dados dalde campo |[sobre a importincia ¢ a
acompanhamento |[Milles dos|gestante e do bebé em todo necessidade de se ter uma
do periodo|Santos. etlo periodo gestacional ¢ caderneta de gestante
gestacional para |al., 2020 |puerperal. completa, com dados
a neonatologia relevantes para a equipe de
saude.

Assisténcia de]MARTIN ([Refletir sobre 0 momento do[Estudo de|Possibilidade da formacdo de
Enfermagem nolS, pré natal e pré-partolcaso uma consciéncia sobre 2
Pré-Natal: Jaqueline. [vivenciado pela mulher para| realidade  da  assisténcial
Enfoque najet al.Jpromover um tratamento prestada pela enfermagem a
Estratégia daf2012 holistico durante todo o mulher no ciclo
Saude da Familia. ciclo gravidico gravidico-puerperal
Praticas sociais deWARMLI |Analisar como discursos delEstudo del]A  énfase na  atencdo
medicalizacdo &NG CM,medicalizacio &caso humanizada a mulher na
humanizagdo  nojet al.,Jhumanizacdo se gestacdo interfere nas|
cuidado de2018 (re)articulam na atencdo fronteiras  dos  territorios
mulheres na primaria em saude e profissionais e  pressupoe
gestacdo configuram o  cuidado renegociacio de

pré-natal de  mulheres competéncias.

gravidas  realizado  por Sucesso.

equipes de saude da familia.
A importancia doOLIVEIR |Discutir e esclarecer sobre aRevisdo delA importancia do profissional

acompanhamento

A EC, ef

importancia da consulta de

literatura

enfermeiro nas Unidades de

pré-natal realizadolal., 2016 |enfermagem na assisténcial Satde na prestagdo dal
por enfermeiros pré-natal no Brasil assisténcia pré-natal,
especialmente por seu
cuidado humanizado
O papel  doDUARTE, |Descrever as acdes doRevisdo delO enfermeiro desenvolve
enfermeiro dofS. J. H.jenfermeiro na  atencdo|literatura [a¢des clinicas através da
programa saude daALMEID ([pré-natal inserida no consulta de enfermagem,;
familia nolA, E. P[Programa Saude da Familia contribuem para a autonomia
atendimento 2014 e discutir o cuidado de do cuidado por meio daj
pré-natal enfermagem como educacdo

fundamental ao pré- natal
adequado

em saude e participam do|
acolhimento a mulher gravidaj

e sua familia

6



Os elevados)ALENCA |Apresentar a busca de|Pesquisa |Torna-se  necessario  que

indices delR caminhos e solugdes paralde campo [exista, para resolugdo do
mortalidade JUNIOR, |enfrentar esse anacronico e problema, elevado
materna no Brasil:|Carlos insistente ~ problema  da investimento financeiro com 4
razOes para sualAugusto, [mortalidade das mulheres| satude, com politicas publicas|
permanéncia. 2006 durante 0 processo| especificamente dirigidas 3|

fisiologico da gravidez ¢ reducdo das mortes maternas,

parto. projetos que visem diminuiy

as barreiras para a assisténcial
materna  de qualidade ¢
disponibilidade de servigos
obstétricos

facilmente acessiveis.

Fonte: Autoria propria, 2022.

DISCUSSAO

A assisténcia ao pré-natal ¢ de extrema importancia, pois constitui todos os cuidados,
condutas e procedimentos corretos na melhoria e bem-estar da gestante, sendo estes
acompanhamentos desde o momento da concepgao ao trabalho de parto. Segundo Carvalho et
al. (2004), o objetivo do acompanhamento tem como identificar, tratar ou controlar possiveis
patologias, prevenindo e amparando a gestacdo até o parto, assegurando- lhe a gestante uma
boa saude materna, promovendo um bom desenvolvimento fetal. Tais medidas contribuem

para menores taxas de morbimortalidade materna e fetal.

O pré-natal ¢ o primeiro contato, sendo considerado um componente primario,
promovendo saude e tratamento de doencas com diagndsticos precoce, para que seja efetivo o
atendimento deve ser sincronizado a uma rede organizada, promovendo e garantindo maior
numero de acdes de promogdo e prevengdo, permitindo o acompanhamento individual e

elaborado para cada mulher gestante (FESCINA et al., 2010).

Segundo Martins et al., (2015) os motivos da adesdo inicial ao pré-natal se dao a
importancia do programa para a concepgao, ou seja, a gestante também vé o servigo oferecido
para lhe assegurar um Otimo parto e uma boa maternidade, e ¢ empregado uma certa

confianga de aproveitar o beneficio que o pré-natal pode proporcionar.

O pré-natal surgiu em meados do século XX, se estabelecendo no Brasil a partir das
décadas de 20 e 30. Inicialmente, o enfoque da €poca era apenas na mulher, com pretensoes
de diminuir agravos para sua satde, ndo se estendendo ao feto. Apenas por volta dos anos 50
e 60, com a diminui¢do das taxas maternas, que esse cenario comeg¢ou a mudar e foi

transformado. Comegou-se a olhar para todo o conjunto envolvido no bindmio gestante e feto.
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Com o avango tecnologico e social, o pré-natal se configurou e se mantém nos dias de hoje

com os cuidados assistencialistas (AQUINO, 2015).

Conforme Brasil (2006), Ministério da Saude, chama a aten¢do para a qualidade do
atendimento prestado a essas mulheres gestantes, visto que ele é o inicio, meio e fim da
preparagdo da mulher ao longo de todo periodo gestacional. O atendimento deve ser
humanizado, proporcionar acolhimento, prezando por um bom relacionamento, sem
intervengdes desnecessarias € que o acesso a estes servicos sejam de qualidade, onde a
gestante se sinta amparada, com tudo que envolve a assisténcia a saude da gestante e do
recém-nascido. Para o Ministério da Saude (2006), ¢ compreendido que ¢ na gestagdo onde a

mulher passa por diversos momentos delicados de preocupagdes, angustias € medo.

A assisténcia ao pré-natal deve promover uma recepcao desta mulher, desde sua
chegada a unidade basica de saude, onde fica ao encargo do profissional de satde recebé-la,
permitindo que ela expresse suas queixas, suas preocupagoes, fornecendo desta maneira uma

assisténcia acolhedora sempre que necessario (RIOS & VIEIRA, 2007).

Nosso pais tem considerados niveis criticos a qualidade do acompanhamento pré-natal
a saude da mulher e a bindmia mae bebé, a morte materna tem sido o grande desafio aos

indicadores de satde feminina (BEZERRA, 2009).

Foram adotadas medidas de Estratégia em Saude da Familia (ESF) em 2006, onde
tinha como modelo reorganizar a atengdo primaria a satide. No Brasil, a ESF iniciou através
do Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PANCS), em meados de 1991. Porém,
apenas em 2006 que o PSF passou a ser implementado através de uma portaria N°648, de 28
de marco de 2006, colocando como prioridade reorganizar a Atencdo Bésica com
fundamentos e seu acesso universal e continuo aos servigos de satide de qualidade. Indo de
encontro com os principios do SUS, que ¢é: equidade, descentralizacdo, integralidade e
participagdo da comunidade, mediante ao cadastramento e a vinculagdo dos usuarios

(BRASIL, 2009).

O profissional de enfermagem tem como papel acompanhar o pré-natal na rede de
saude basica, de acordo com o Ministério de Saude, sendo este, um direito garantido pela Lei
no Exercicio Profissional, regulamentada pelo Decreto n° 94.406/87 (BRASIL, 2012). A
consulta de enfermagem deve apresentar a importancia da sua finalidade, com a garantia de
cobertura e melhoria na qualidade do pré-natal, por meio de acdes preventivas as gestantes. O

profissional deve ser qualificado, com competéncias técnicas, sensibilidade para compreensao
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ao ser humano, ¢ uma boa comunicacdo, sendo norteadas pela paciéncia e disposi¢ao na

escuta e acdo dialogica (RIOS; VIEIRA, 2007).

O enfermeiro deve utilizar componentes cientificos para diagnosticos em situagdes de
saude/doenca, prescrevendo e implementando medidas a fim de contribuir para a prevengao e
saude destas gestantes (ARAUJO; OKASAKI, 2008). A consulta de enfermagem ¢ realizada
independente e de maneira privativa, proporcionando condi¢des para uma abordagem
contextualizada e participativa, durante a consulta. Além do profissional ser atribuido de
técnica, ele deve demonstrar interesse pela gestante, pelo modo de vida, considerando suas
preocupagdes. Para tal acolhimento, € preciso que o enfermeiro faca uso da escuta qualificada,
promovendo a criagdo de vinculo. Assim sua contribuicdo serd mais centrada na comunidade

exercendo também papel educativo (BRASIL, 2012).

O profissional de enfermagem tem um papel importante em todos os niveis da
assisténcia e sendo fundamental no Programa de Saude da Familia (PSF) onde sua funcao
administrativa e assistencial ¢ de extrema relevancia. Na assisténcia ao pré-natal, ele deve agir
com as gestantes de maneira a informar a importancia do acompanhamento da gestagdo na
promogao, prevencao e tratamento de distirbios durante a gravidez e apos ela, assim como,
informar a gestante dos servicos que estdo a sua disposicao (BENIGNA; NASCIMENTO;
MARTINS, 2004).

A gravidez ¢ composta por grandes mudangas nos dominios psicologicos, fisiologicos,
culturais e sociais, ¢ dever do pré-natal abranger toda a trajetoria da gravidez e reduzir
resolutamente a mortalidade materna e perinatal. Diante deste contexto ¢ necessario que a
gestante tenha uma boa assisténcia em seu pré-natal, a fim de lhe proporcionar seguranga e

saude para ambos (OLIVEIRA et al, 2016).

Para proporcionar melhorias e padronizagao nesses atendimentos, o Ministério da
Satde (BRASIL, 2015) criou em 1988 a caderneta da gestante, onde sdo colocados e
preenchidos pelo profissional de enfermagem todo o acompanhamento durante toda a
gravidez. E de facil acesso, e sendo uma ferramenta muito utilizada para registros de dados,
resultados de exames e demais procedimentos realizados ao longo de todo pré-natal, sendo

esta atualizada constantemente (GONZALES, CESAR, 2019).

Essa caderneta se torna indispensavel e o preenchimento correto de suas informagoes ¢
fundamental, podendo, assim, ser possivel a conferéncia de informagdes relevantes para o

segmento de cuidados logo apds o parto, sendo este o Unico documento que reune
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informacdes de cuidados com a gravida e o neonatal (SANTOS et al., 2017).

As informagdes coletadas na primeira consulta pelo enfermeiro referente a gestante,
devem ser classificadas dentro da estratificagdo de risco: risco habitual, risco intermediario ¢
risco alto. A gestante deve ser informada sobre o tipo de estratificacdo de risco e cuidado
geral na gestacdo e puerpério para uma gestagdo saudavel e equilibrada (VILELLAS et al.,

2018).

De acordo com a estratificacdo de estudos da gestante, o enfermeiro deve gerir uma
estratégia de cuidados durante a gestacdo, solicitar exames de imagem, e quando necessario,
recomendar nutricionista, psicologo e outros profissionais. Levando-se em consideracao as
informagdes obrigatorias nos prontuarios, exames e estratificagdo, sendo também dever do
enfermeiro direcionar essa gestante ao hospital ao qual ocorreu o parto (SANTOS et al.,

2017).

Podemos perceber o importante papel que o profissional de enfermagem assume ao
longo do acompanhamento pré-natal, sendo preparado para auxiliar a gestante e atuar de
forma qualificada em acdes de promog¢do e prevencdo da satde, educando a gestante e
esclarecendo duvidas acerca de aspectos relevantes a manutengdo da saude e da gestacdo

(MARTINS, et al., 2015).

O profissional de enfermagem possui um papel de extrema importancia para que
ocorra um pré-natal de qualidade, devendo, portanto a equipe estd apta a prestar uma
assisténcia humanizada e qualificada, baseada na atencdo as queixas da gestante, executando e
prescrevendo cuidados, orientagdes de qualidade durante o atendimento, com intuito de
assegurar uma gestacdo segura, sem intercorréncias ou minimizando os agravos/desconfortos

que podem surgir no decorrer dela (ROCHA & ANDRADE, 2017).

O enfermeiro nao precisa apenas de sua competéncia técnica para realizar um pré-natal
de qualidade, mas também de uma escuta qualificada, ouvindo as queixas, preocupagdes €
angustias da gestante, criando, assim, um estreitamento na relacdo com a mesma e com sua
familia (OLIVEIRA, BARBOSA, MELO, 2016). O papel do enfermeiro visa prestar alguns
cuidados para a gestante, como: uma avaliacdo psicossocial, nutricional, educacdo em saude,
aconselhamento perinatal, apoio na gestdao do servico e tomada de decisdes. Orientacdes sobre
as alteracdes fisiologicas da gravidez, crescimento e desenvolvimento fetal e amamentagao,

sdo importantes acdes de educagdo em satde (JORGE, SILVA, MAKUCH, 2020).

No pré-natal, o papel do profissional de enfermagem ¢ de extrema importancia, pois
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ele tem contato diretamente com a gestante, tendo a funcdo de passar seguranga para a
mesma. Muitas vezes a gestante ndo tem conhecimento, entdo o profissional contribui para o

bem estar dela.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo possibilitou uma andlise mais profunda sobre a importancia do
profissional de enfermagem, no ambito que diz respeito ao pré-natal. Foi possivel descrever as
acoes do enfermeiro na atengdo pré-natal de baixo risco, acdes essas que sdo os cuidados que
¢ prestado a gestantes na qual ¢ inserida na Estratégia Saude da Familia, servindo de

referencial para que outros enfermeiros possam adotar a sistematica apontada nesse estudo.

Sendo assim, a equipe de enfermagem ¢ essencial para um pré-natal de qualidade, no
entanto para que isso ocorra ¢ importante que o profissional esteja atento as demandas da
paciente, tirando suas davidas e prestando uma assisténcia integral e acolhedora, a fim de
oferecer um suporte psicologico eficiente diante da situacdo estressante em que a gestante se

encontra no momento.

E ainda, ressalta-se a importancia dos profissionais de enfermagem se capacitarem
para poderem promover esclarecimentos € um atendimento eficiente as pacientes e aos
familiares, a fim de oferecer uma assisténcia digna e de qualidade, permitindo através de
grupos, rodas de conversas, e por meio da educa¢do em saude, estratégias para inser¢ao das

gestantes acerca da importancia do pré-natal e acompanhamento da gestagao.

Porém, muitos sdo os desafios para a atencdo qualificada ao pré-natal, especialmente
pela dimensdo do pais que leva as diferengas entre as regides. Contudo, o Ministério da Saude
padronizou as condutas para o manejo da atengdo pré-natal as mulheres brasileiras. Sendo
assim, ainda hd muito o que se tratar sobre a assisténcia ao pré-natal, € como o enfermeiro

pode cada vez mais beneficiar esse cuidado.
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