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Objetivo: conhecer a percepcdo das gestantes em relagdo ao cuidado pré-natal ofertado pela
Atengdo Primaria a Satde visando a possibilidade de melhoria da assisténcia prestada com base
nas percepcdes identificadas. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo com abordagem
qualitativa pautado no referencial da fenomenologia sociolégica de Alfred Schiitz, aplicando-se a
técnica de analise de conteudo de Bardin. Participaram do estudo 16 gestantes acompanhadas por
profissionais de equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF) de Montes Claros-MG. A coleta de
dados ocorreu no periodo de julho a agosto de 2021 em proprio domicilio das gestantes, sob a
forma de entrevista audiogravada, apos autorizagdo, mediante agendamento prévio. A amostra foi
por conveniéncia e as falas foram gravadas até que se atingiu a saturagdo teorica dos dados.
Resultados: percebeu-se baixa expectativa das gestantes em relagdo a qualidade da assisténcia
pré-natal, entretanto, no decorrer dos atendimentos, detectou-se que se surpreenderam
positivamente com o servigo prestado pela ESF. Consideracdes finais: E imprescindivel o acesso
a informacgdo e a divulgagdo dos servigos ofertados pelo SUS quanto a assisténcia pré-natal,
legitimando a gestante com o sujeito ativo do seu cuidado. Os resultados encontrados sugerem
que ainda ¢ preciso avangar para alcancar efetivamente a qualidade da assisténcia pré-natal de
forma equanime.
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INTRODUCTION

A assisténcia pré-natal é um relevante componente da atencao a satde

Nas ultimas décadas, o Brasil apresentou redugdo significativa nos
indicadores das mortalidades materna e infantil, porém sem atingir os
padroes desejados, fazendo com que ocorresse uma grande
preocupacdo com a qualidade da atencdo a saide da mulher no

das mulheres que se encontram em periodo gestacional, tendo em
vista que melhores desfechos perinatais sio esperados para as
gestantes que adotam essa pratica de maneira rotineira (Barros et al.,
2010). Na Atenc@o Primaria a Satde (APS) tal acompanhamento
envolve o cuidado continuo da gestante com acdes de prevengdo de
doengas, reconhecimento de riscos, educagdo em satde e tratamento
de agravos, podendo se estender a outros pontos das Redes de
Atengdo a Saude (RAS), conforme necessidades identificadas, de
forma a garantir o principio da integralidade. Além disso, no ambito
da APS, a assisténcia multiprofissional prestada na Estratégia Saude
da Familia (ESF) possibilita um cuidado equénime, mais seguro e
satisfatorio, garantindo a concretizagdo de uma assisténcia qualificada
e resolutiva (Do Nascimento et al., 2020).

periodo gravidico-puerperal. A Raz8o de Mortalidade Materna
(RMM) ¢ o principal indicador para avaliar a qualidade da assisténcia
as mulheres durante o parto e o nascimento. Em 2019 o Brasil
apresentou RMM de 55,3 mortes por 100 mil Nascidos Vivos (NV),
sendo um valor ainda superior aos parametros recomendados pela
Organizagdo Mundial da Satide (maximo de 20 mortes por 100 mil
NV). Da mesma maneira, a Taxa de Mortalidade Infantil (TMI),
apesar de ter apresentado reducdo importante ao longo da ultima
década, ainda preocupa. Em anos mais recentes, de 2017 a 2019, a
TMI média do triénio para o Brasil ficou em 13,3 6bitos para cada mil
NV, sendo que a meta estabelecida pela Organizagdo das Nagdes
Unidas (ONU) ¢ de 15 mortes infants para cada mil NV (Brasil,
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2021). Desse modo, com vistas a obtengdo de melhorias no indicador
supracitado, o pré-natal deve englobar condutas acolhedoras,
contribuindo com ag¢des preventivas e educativas, além de possibilitar
deteccdo de situagdes de risco gestacional. O facil acesso aos servigos
de qualidade deve ser ofertado desde o atendimento na APS, bem
como no atendimento em nivel hospitalar (Brasil, 2006). Para o
desenvolvimento adequado da gestacdo, sdo necessarios cuidados que
visem o nascimento de uma crianga saudavel ¢ de um parto sem
complicagdes, oferecidos no ambito da assisténcia pré-natal (Martins,
2014). Para tanto, torna-se imprescindivel analisar a percep¢do das
gestantes em relagdo ao cuidado em consultas de pré-natal para que
seja possivel o entendimento das experiéncias trazidas pela gravidez.
Além disso, ha necessidades unicas que devem ser identificadas
durante essa fase, ja que, apesar da efetivacdo de novos modelos de
atenc@o na APS, lacunas sdo passiveis de ocorrer no que diz respeito a
assisténcia prestada (Cardelli et al., 2016).

Conforme pesquisa “Nascer no Brasil”, estudo de coorte realizado
entre os anos 2011 e 2012, com dados advindos de entrevistas
realizadas a 23.940 sujeitos, ha uma cobertura elevada da assisténcia
pré-natal no Brasil (98,7% das entrevistadas), com maioria realizada
em rede publica e pelo mesmo profissional que, normalmente, é o
médico (Viellas et al., 2014). No entanto, uma assisténcia pré-natal
por equipes multiprofissionais tem papel relevante no que se refere ao
cuidado da gestante, garantindo atengdo integral e resolutiva. O
acompanhamento com diferentes olhares sobre as praticas do cuidado
¢ uma forma de melhorar a assisténcia, ofertando-a de maneira
acolhedora e com qualidade (Franco et al., 2020). Deve-se enfatizar
que a integrac@o dos profissionais de satide nas Equipes de Saude da
Familia (eSF) aumenta a resolutividade do atendimento, garantindo
cuidado integral a gestante. No entanto, existe uma lacuna em relagio
a assisténcia pré-natal no Brasil, sendo considerado um fator
preocupante em nivel de satde publica, j4 que a auséncia dessa
assisténcia se associa a maior taxa de mortalidade perinatal. Ademais,
quando o cuidado multiprofissional ndo ¢ ofertado, as gestantes, na
maioria das vezes, chegam desinformadas no momento do parto
(Tomazetti et al., 2018). Como forma de garantir atendimento de
qualidade para as gestantes, a assisténcia multiprofissional na APS
mostra-se oportuna. E essencial haver uma reorientagio no cuidado
pré-natal, de forma a ofertar servigos de qualidade, por meio de
profissionais capacitados e de redes de satde unificadas e integradas
(Franco et al., 2020). Sendo assim, para que ocorra a melhoria da
qualidade dessa assisténcia, faz-se necessario haver a realizagdo de
procedimentos eficazes visando o aumento de desfechos gestacionais
favoraveis, bem como qualificando os futuros cuidados com o bebé
(Viellas et al., 2014). A percep¢do dos usuarios é uma maneira de
identificar fatores relacionados a satisfagdo e/ou insatisfacdo dos
mesmos, visando o aprimoramento de condutas prestadas e a
avaliacdo da qualidade dos contetidos produzidos (De Oliveira, Brito,
Giotto, 2018). Posto isto, objetivou-se conhecer a percepgdo das
gestantes em relagdo ao pré-natal realizado na ESF, com vistas a
possibilidade de melhoria da assisténcia prestada com base nas
percepgoes identificadas.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa, pautado
no referencial da fenomenologia, especificamente a fenomenologia
socioldgica de Alfred Schiitz, embasada no pensamento de Max
Weber ¢ Edmund Husserl. Weber inspirou Schiitz ao evidenciar a
interpretagdo da sociedade com base nos atos praticados pelos
sujeitos. Ja Husserl foi tido como referéncia para o entendimento da
acdo do homem no mundo social. Nessa perspectiva, a fenomenologia
de Schiitz utiliza os conceitos de intencionalidade e intersubjetividade
para apoiar a compreensdo dos fendmenos sociais a partir do
significado concedido pelo sujeito a agdo, com base nas relagdes
sociais vivenciadas (De Jesus et al., 2013). O estudo teve como
populagdo-alvo gestantes que realizam pré-natal, com capacidade
cognitiva de responder as questdes propostas, maiores de 18 anos e
atendidas pelas eSF do municipio de Montes Claros — MG.
Participaram do estudo 16 gestantes acompanhadas por profissionais

de eSF de Montes Claros que atingiram o critério de elegibilidade. A
amostra ocorreu por conveniéncia. Constituiram critérios de inclusdo:
estar no terceiro trimestre de gestagdo, residir no municipio de
Montes Claros, ser cadastrada em eSF que possui equipe de saude
bucal, aceitar e assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Como critério de exclusdo: gestantes que realizam pré-
natal na rede particular. A coleta de dados ocorreu no periodo de
julho a agosto de 2021 em préprio domicilio da gestante, sob a forma
de entrevista audiogravada em local reservado, apds autorizagdo,
mediante agendamento prévio, conforme disponibilidade da
entrevistada. Foram trabalhadas, em questiondrio semiestruturado, as
variaveis referentes ao perfil sociodemografico das gestantes
entrevistadas: idade, estado civil, cor, renda, escolaridade e
procedéncia. As questdes norteadoras foram: Como foi o processo de
descoberta da gravidez? Como foi a assisténcia recebida pela eSF ao
descobrir a gestagdo? Como foi o atendimento durante as consultas de
pré-natal? Realizou pré-natal com quais profissionais? Diante da sua
vivéncia nas consultas de pré-natal, como considera que foram os
atendimentos em relagdo a satisfacdo? Quais foram as principais
dificuldades encontradas durante essas consultas? Para manter o
anonimato, as entrevistadas receberam nomes ficticios.

Aplicou-se a técnica de analise de conteudo de Bardin para
investigacao dos relatos das gestantes interrogadas. Essa técnica visa
obter, por meio de procedimentos sistematicos e descricdo do
conteudo de mensagens, a compreensdo de caracteristicas, estruturas
ou modelos relativos aos fragmentos das mensagens em considera¢ao
(Camara, 2013). Ademais, as entrevistas gravadas foram transcritas
integralmente. A andlise das entrevistas pelo método da analise de
conteido ocorreu em trés etapas, sendo elas: (1) Pré-analise —
Realizagdo de leitura rigorosa do material coletado; (2) Exploracdo do
material — Organizagdo e agregagdo dos dados em unidades devido ao
fato de terem caracteristicas comuns; (3) Tratamento dos resultados-
Inferéncias e interpretagdes dos resultados. Os aspectos éticos da
presente pesquisa foram considerados de acordo com a Resolugdo n°
466 de 2012 da Comissio Nacional de FEtica em Pesquisa do
Ministério da Satde, que estipula as normas éticas regulamentadoras
de pesquisas envolvendo seres humanos. Todas as participantes
tiveram acesso ao Termo de consentimento livre e esclarecido. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos da Universidade Estadual de Montes Claros
(Unimontes), sob parecer nimero 4.877.714.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas 16 gestantes, todas assistidas por profissionais de
ESF e com idade gestacional superior a 28 semanas. Quanto ao perfil
sociodemografico das entrevistas, a maior parte se consideraram
pardas, sdo casadas e possuem renda familiar de dois saldrios
minimos. No que diz respeito a faixa etaria, houve variacdo entre 19 e
37 anos. Analisando o nivel de escolaridade, a maioria possui ensino
médio completo. Sera discutido a percepgdo das gestantes em relagdo
ao cuidado pré-natal ofertado pela APS, com base na analise do
material coletado. Apresenta-se a seguir cada uma das categorias
destacadas nesse estudo, sendo elas: fatores associados a descoberta
da gestacdo, qualidade da assisténcia prestada pela ESFe insatisfacdes
relatadas. As mesmas serdo explicitadas com relatos das proprias
gestantes entrevistadas.

Fatores associados a descoberta da gestacio: Essa categoria refere-
se as expectativas e sentimentos associados a descoberta da gestagao.
A vivéncia da maternidade é uma experiéncia unica na vida da mulher
e os aspectos psicologicos devem ser avaliados durante essa fase, ja
que se prevé que ocorram mudancas e adaptacdes. A gestante, além
das alegrias correlacionadas, pode também sentir-se angustiada
devido a reorganizagao psiquica vivenciada (Zanatta, Pereira, 2015).

A gravidez provoca modificagdes complexas e individuais que sdo
marcantes na vida da mulher, podendo propiciar medos, duvidas e
angustias durante o processo, como nos exemplos:
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"Ndo gostei, ja tenho uma menina de 4 anos. Aqui em casa eu
ndo trabalho, ninguém aqui em casa trabalha, tem pouco tempo
que perdi minha mde, ndo era planejada ". Sara

"Foi um baque, eu ndo estava esperando ndo”. Livia

Dessa maneira, salienta-se que o acompanhamento pré-natal em um
servigo de saude ¢ essencial para a garantia de uma gestagdo saudavel
e de um parto seguro tendo em vista que é perceptivel um sentimento
de ambivaléncia durante o periodo gestacional, ja que por um lado
podem desejar e aceitar a gestagdo e por um outro lado isso pode ndo
ocorrer até mesmo por motivos inconscientes (Leite et al., 2014).
Os depoimentos evidenciaram um sentimento de surpresa por parte de
todas as entrevistas, mesmo daquelas que tiveram uma gravidez
planejada. Para a maioria tratou-se de algo bom, mas de dificil
assimilagdo. O teste rapido de gravidez foi o primeiro recurso
procurado ao primeiro sinal de gestagdo. Tais fatos podem ser notados
nas seguintes verbalizagdes:

“Para mim foi uma grande surpresa porque hd oito anos eu
tento engravidar. Entdo, assim, durante oito anos eu busquei
tratamento”’. Livia

“Ndo foi uma gravidez planejada ndo, mas a gente ficou muito
feliz quando descobriu. Primeiro instante fiz teste de farmadcia,
ai também ndo acreditei. Fu e meu esposo a gente ficou na
duvida e ai fez o exame laboratorial. Na mesma semana fui na
ESF para poder estar comegando o pré-natal”. Jane

Observou-se que as gestantes realizaram testes rapidos de gravidez no
servigo particular, sendo que o mesmo ¢ realizado na prépria unidade
de satde por um profissional capacitado, que deve respeitar os
principios éticos de modo a garantir o direito ao sigilo, a privacidade
e a confidencialidade das informagdes (Brasil, 2013).

Qualidade da assiténcia prestada pela Estratégia Satde da
Familia: Essa categoria refere-se ao atendimento as gestantes pela
equipe da ESF. As gestantes, de modo geral, ndo esperavam um
atendimento de boa qualidade oferecido pelo SUS, mas se
surpreenderam no que diz respeito a forma com que foram acolhidas,
ao cuidado ofertado durante as consultas de pré-natal e as
potencialidades centradas nas intervengdes clinicas, como pode ser
evidenciado nas seguintes falas:

“Entdo, a gente ndo tinha uma nogdo do que realmente era o
SUS. Ai quando a gente comegou a usar as coisas do SUS meu
marido ficou surpreso, por causa da qualidade do material, do
cuidado, do atendimento. E eu achei bacana também uma
questdo agora né, principalmente agora na pandemia, que eles
preocuparam muito com a gestante em questdo do Kit né. Eles
estdo dando o dlcool, o repelente, a mascara. Eu achei muito
bacana o interesse do SUS, ndo sei se é no SUS todo né, mas
aqui dentro de Montes Claros, achei muito bacana esse meio de
eles estarem cuidando da gente. Eu gostei muito” Joana

“Estou satisfeita com o atendimento. Inclusive, eu estava
pretendendo fazer o parto pelo convénio mas agora acho que vai
ser tudo pelo SUS mesmo” Ana

“Me deram toda assisténcia que eu precisava. Desde o
momento que eu entrei em contato com a minha agente ela
sempre veio procurando saber se estou sentindo alguma coisa.
Quando tem os exames de rotina ela sempre esta me avisando”
Marta

Constataram-se baixa expectativa e alto nivel de satisfagdo das
gestantes em relacdo ao cuidado pré-natal em servigos publicos de
saide da Atencdo Primaria do Municipio de Bauru (Prudéncio,
Mamede, 2018).Nesse contexto, destaca-se a importancia do
acolhimento no pré-natal, uma vez que se trata de um momento Uinico
para receber a gestante, garantindo-lhe um bom atendimento e dando-
lhe a oportunidade de expor sentimentos que permeiam a gestacdo e o

.

parto. Na pratica da ESF tal momento ¢ apontado como um dos
principais alicerces do acesso, devendo ser evidenciado nas relagdes
intersubjetivas estabelecidas entre usuarios e profissionais do servigo,
possibilitando a ocorréncia de vinculo e responsabilizagdo (Castro,
Rached, 2019). Nessa perspectiva, foi evidenciado em diversas falas a
importancia impar do Agente Comunitario de Satde (ACS),
principalmente em relagao a assisténcia e ao cuidado prestados.

“Eu falei com a agente de saude e ela ja foi e marcou com a
enfermeira o pré-natal e ja tinha pegado também o
encaminhamento para eu fazer o pedido de exame. E foi assim
que comegou” Eva

“Para agendamento o agente de saude agendava e um dia antes
ele estava me lembrando da consulta. Sempre que eu cheguei
nunca teve espera prolongada” Ana

A presenga ACS ¢ imprescindivel para que aconteca o elo de
comunicagdo entre a gestante ¢ os servicos ofertados pela ESF
utilizando, principalmente, as midias sociais para a garantia da
assisténcia. Esse papel desempenhado pelos ACS se da por estarem
proximos e , assim, intensificam a oferta de informacdes em satde e
de servigos com algumas formas de tecnologia (Facundo et al.,2020).
Tais aspectos podem ser verificados nos depoimentos abaixo:

“Na hora que termina a consulta ja deixa a proxima agendada.
Ai o agente me manda mensagem. No whatsapp mesmo. Ele so
refor¢ca. Hoje mesmo ele mandou para mim. “Dia 5, consulta”.
S6 que desde a outra consulta ja estava agendado. Ele so
refor¢a” Maria

“Para agendamento o agente de saude agendava e um dia antes
ele estava me lembrando da consulta” Ana

“.... mas assim, eu tive uma assisténcia bacana do pessoal que
passa, minha agente de saude. Ela sempre me manda
mensagem” Bruna

No que diz respeito as intervencdes clinicas, durante as consultas sdo
verificados os sinais vitais, os batimentos cardiacos do feto e a altura
uterina. Além disso, sdo realizados testes rapidos para as sorologias e
solicitados exames de imagem e laboratoriais (Sehnem, 2020). Nesse
sentido, um aspecto importante levantado pelas gestantes foi a
tentativa de ouvir o coragdo do bebé.

“Ele (o enfermeiro) tem aquele afeto, aquela paciéncia de tentar
ouvir o coragdo do bebé. Porque como eu ja engravidei mais
gordinha. Igual nas primeiras consultas mesmo, eu tinha mais
dificuldade de ouvir o coragdo do neném. Ele tinha toda aquela
paciéncia, aquele zelo de procurar esse coragdo desse menino e
aquele trem” Joana

Durante as entrevistas outro fator mencionado foi a preferéncia das
gestantes pela consulta pré-natal com o (a) enfermeiro (a),
evidenciando que o atendimento realizado por esse profissional supriu
as suas expectativas e necessidades. A partir disso, € possivel
compreender o quanto as gestantes valorizam o atendimento pré-natal
realizado por enfermeiros que interagem pelo didlogo, acolhimento,
escuta qualificada e acompanhamento da evolugdo da gravidez. Para
tanto, ressalta-se a relevancia do uso de tecnologias leves que
aperfeicoam o cuidado e possibilitam que o ser seja visto
integralmente em suas necessidades (Melo ef al., 2020). Gestantes se
mostraram satisfeitas com o atendimento oferecido pelo enfermeiro
(a), reconhecendo seu preparo e os conhecimentos técnico/cientificos
para atendé-las nesse momento unico. Um minoria das gestantes se
mostraram parcialmente satisfeitas, mesmo o atendimento tendo
ocorrido de forma padronizada (Rocha, Andrade, 2017). Esses
achados corroboram com os evidenciados na atual pesquisa, ja que
todas as participantes relataram satisfagdo com a qualidade do
atendimento recebido, tal como mencionado nas seguintes falas:
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“Eu gostei mais das consultas com a assisténcia do enfermeiro,
porque a gente tem trés consultas né. Igual no meu caso. Eu
tenho a consulta com o enfermeiro. Eu tenho a consulta com a
clinica geral e tem a consulta com a ginecologista. De todos os
trés, a que eu mais gosto é a do enfermeiro, porque eu chego
ld...ele conversa mais, ele questiona mais... A clinica geral daqui
do posto é mais calada. Ela ndo conversa muito. Ela s6 pergunta
0 que que a gente estd sentindo e ja vai anotando, mede pressdo
e tal. E uma consulta rdpida a dela” Joana

“O atendimento com o enfermeiro foi bom demais”Monica

“Fiquei satisfeita. Eu até gosto mais do atendimento com a
enfermeira, eu me sinto mais a vontade nos atendimentos com
ela. E ai também teve palestras sobre amamentagdo, os
primeiros socorros com o bebé. Entdo assim, e eram
profissionais da enfermagem também. A consulta da médica eu
acho um pouco mais rdpida, mas objetiva. Eu tenho me
identificado melhor mesmo com a da enfermeira” Ana

“Eu gostei mais com o enfermeiro do que realmente com a
médica. Foi mais esclarecedor. Ele me explicou mais, foi aquela
consulta mais acolhedora, sabe” Bruna

Dessa maneira, o profissional enfermeiro pode acompanhar
inteiramente o pré-natal de baixo risco na rede basica de satide. As
consultas de pré-natal poderdo ser realizadas na Unidade Basica de
Saude (UBS) ou durante as visitas domiciliares. O total de consultas
devera ser de, no minimo seis, com acompanhamento intercalado
entre médico generalistas e enfermeiro, além da consulta
odontologica e de outros profissionais que se julguem necessarios
(Brasil,2013). Em relagdo ao pré-natal odontologico, foi verificado
que a quase totalidade das gestantes, salvo exce¢do de uma que ¢
profissional de satde, desconhecem o termo “pré-natal odontoldgico”,
associando o atendimento a uma consulta de rotina. Tal fato foi
verificado mesmo com o indicador “Propor¢do de gestantes com
atendimento odontologico realizado” sendo avaliado pelo programa
Previne Brasil. O indicador mede o processo de cuidado odontolégico
a gestante no periodo de pré-natal, sendo um relevante requisito para
a qualidade do pré-natal realizado na APS (Brasil, 2022). Um estudo
observou em sua populagdo amostral que a maioria das gestantes
(90,4%) ndo sabiam da existéncia do pré-natal odontologico,
evidenciando a importancia do acesso a esses servigos durante a
gravidez (Catdo, 2015).

Essa falta de conhecimento foi perceptivel quando as entrevistadas
foram indagadas em relagdo aos profissionais que as atenderam
durante as consultas de pré-natal. O cirurgido-dentista foi mencionado
somente uma vez.

"S6 fiz o pré-natal com a enfermeira” Jane

“Foram duas enfermeiras e o médico” Sara

"0 médico e a enfermeira s6” Livia

" Fiz com a enfermeira e o médico” Clara

" As consultas foram com a enfermeira e com o médico”Edna

Muitas mulheres em periodo gestacional, por falta de orientagdo e de
conhecimento, ndo buscam por atendimento odontoldgico, apesar de
poderem apresentar alteragdes bucais associadas a sangramento, dor e
inchago gengival ou mesmo a cérie dentaria (Mwangosi, 2012). A
negligéncia em relagao a satide oral pode resultar em problemas ainda
maiores, como pré-eclampsia, nascimento prematuro e recém-nascido

com baixo peso (Yenen, 2019).

Dessa forma, a elaborag@o de programas de saude bucal que visem a
promogdo de atividades de educagdo em satide bucal ¢ de extrema
relevancia para as gestantes, haja vista que podem ser eficazes no que
diz respeito a melhoria da satude oral (Adams et al, 2017).

Insatisfacdes relatadas: Essa categoria refere-se as insatisfagdes
relacionadas as consultas de pré-natal. No decorrer das entrevistas foi

possivel identificar que a maioria das gestantes ndo relataram
dificuldades durante a consulta pré-natal na eSF de referéncia.

“Ndo, eu acho que ndo tive. Nenhuma, nenhuma” Ana
“Ndo, la é 6timo. Nao estou tendo problemas” Monica
“Ndo. Ndo teve dificuldade nenhuma ndo” Carla

“Ndo encontrei nenhuma dificuldade. Tudo certinho” Livia
" Estou satisfeita” Catia

" Nao tive dificuldades " Clara

Por outro lado emergiram relatos sobre a insatisfagdio com o
atendimento recebido no pré-natal, denotando que ainda ¢ preciso
melhorar as praticas de assisténcia para qualificar o cuidado as

gestantes em sua integralidade, conforme identificado nas falas:

“..no primeiro instante o atendimento foi bom so que teve
algumas informagoes que deveria ser passada para a gestante
do SUS. Tem alguns exames que realmente o SUS ndo cobre, so
que as vezes a pessoa tem como fazer particular, quer fazer
particular sé que ela ndo tem a informagdo ...Eu ndo sabia, eu
ndo tinha informagdo do morfologico de 1° trimestre, eu so fiz o
de 2° trimestre. Eu ndo sabia, porque se eu soubesse eu tinha
feito...” Jane

O atendimento foi regular. Teve algumas coisinhas que acho
que tinha que ter tido uma atengdo maior. Na questdo de
informagdo mesmo, a questdo que a gente percebe a pessoa td te
atendendo se ela ta tendo muito atengdo ou ta doida para te
despachar” Jane

" ...Chegou mais pro finalzinho agora, teve um dia que minha
pressdo tava muito alta, tava 13/8 e eu fui encaminhada para o
Saude da Mulher. Eu acho que foi transtorno mesmo, falta de
comunicagdo la que em dezembro eu ndo consegui realizar a
consulta la. Quando foi esse més eu ja fui comsegui fazer a
consulta e esta tudo tranquilo”Edna

Pode-se inferir que ha caréncia de informagdes durante as consultas
de pré-natal oferecidos pelas UBSs, deixando de suprir as demandas
das gestantes de forma integral. Estudo apresentou também a
necessidade de acesso pela gestante a informagdo ou conhecimento
(Miranda et al., 2018). Nesse intento, ¢ fundamental destacar a
importancia dos atributos norteadores da APS, denominados atributos
essenciais  (acesso de primeiro contato, longitudinalidade,
integralidade da atencdio e coordenagdo do cuidado) e derivados
(orientagdo familiar, orientagdo comunitaria e competéncia cultural),
os quais aumentam o poder de interagdo com os individuos e a
comunidade (Starfield, 2005). Posto isto, faz-se necessario que as
gestantes recebam as devidas orientagdes durante as consultas de pré-
natal, tendo em vista que as fragilidades do sistema de saude sdo tidas
como fatores de risco para o bindmio mae-filho (Seibel ef al., 2020).

Outro fator destacado nesta pesquisa € a importancia de se efetivar a
longitudinalidade do cuidado, envolvendo, dentre varios fatores, as
relagdes do vinculo entre usuaria-profissional de saude. Um dos
aspectos dessa ligacdo ¢ a dificuldade de fixacdo de profissionais e
sua alta rotatividade, o que influencia na baixa avaliagdo da
assisténcia (Paula et al, 2015). Este obstaculo é destacado pelas
entrevistadas que reclamam da troca de profissionais, principalmente
médicos, fragilizando a relagdo de vinculo ja estabelecido.

“Assim, dificuldade eu acho que ndo teve. Teve essa questdo
mesmo pelo fato de eu comegar com uma médica e depois
trocar. Entdo assim, fica aquela coisa de que eu tinha a primeira
médica que me atendeu e eu gostava. Ai de repente ela saiu e
entrou outra”Bruna

“Teve com a enfermeira, com a médica... A médica mesmo eu vi
ela uma vez, numa consulta so, porque na outra consulta quem
me atendeu foi uma académica que me atendeu muito bem e
depois ela conversava. Quem autorizava os exames era ela, a
médica” Eva
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Destaca-se também, a partir das falas, a demora para a realizagdo de
ultrassonografia obstétrica pelo SUS fazendo com que a usudria
procure o servigo particular. Pesquisa menciona a dificuldade em
agendar exames na rede publica, fazendo com que a gestante tenha
que ir a clinicas da rede de satde suplementar para que tenham acesso
ao resultado em tempo habil (Silva et al., 2019).

“Ja os ultrassons eu tive que pagar também. Eu fiz trés
ultrassons. Assim, de experiéncias antigas né também porque
geralmente eles mesmos reconhecem que demora o
encaminhamento para ultrasson e com o a gente tem pressa né.
Porque eu tenho pressa, minha bebé cresce. Entdo eu mesmo
parti para o particular. Ultrasson demora mesmo. A minha
primeira filha mesmo, quando saiu o segundo ultrasson para eu
fazer eu ja tinha ganhado ela”Eva

"... Fiz os ultrassons todos particular e exames fiz também
particular. Pelo SUS alguns ta saindo agora” Célia

A ultrassonografia obstétrica possui relevancia no que tange a melhor
datag@o precoce e auxilia no diagnostico de gestagdes multiplas, além
de diminuir a mortalidade perinatal, em que a interrupgo da gestagio
¢ permitida. Em relagdo ao melhor periodo para ser realizada, sabe-se
que aultrassonografia morfolégica dos primeiros dois trimestres tem
maior sensibilidade para detec¢do de anomalias fetais, enquanto a de
terceiro trimestre ndo demonstra vantagens para a mée e para o feto,
salvo a excecdo da andlise da maturidade placentaria (Meleti et al.,
2010). Sabe-se que a gravidez, por ser uma experiéncia complexa,
envolve aspectos diferentes para cada mulher com desarranjos
emocionais e bioldgicos relacionados ao contexto social no qual a
mesma esta inserida. Desse modo, o cuidado pré-natal deve ser
ofertado a mulher como uma politica imprescindivel para que ocorra
a diminui¢do de morbidades e mortes maternas, fetais e neonatais.
Nesse intento, a assisténcia durante as consultas de pré-natal deve
ocorrer de maneira a garantir e estimular a¢des de prevencao,
identificagdo e corre¢ao de anormalidades maternas ou fetais, além de
promover suporte e orientacdo sobre a gravidez para que a gestante
consiga se adaptar e se cuidar de maneira adequada. As percepgdes
das gestantes devem ser investigadas, em especial das assistidas pelo
servigo publico de saude, ja que por meio da compreensdo da maneira
como as gravidas percebem os cuidados a elas prestados, ha a
possibilidade de contribuigdo para a melhoria da assisténcia (De
Oliveira, De Sousa Brito, Giotto, 2018). Quanto as limitagdes deste
estudo, considera-se a ndo inclusdo da assisténcia pré-natal de alto
risco, uma vez que existe esse fluxo no municipio para as gestantes
que possuem fatores relacionados a vida reprodutiva prévia e fatores
relacionados a gestagdo atual que necessitam de acompanhamento
especializado. Entretanto, essa pesquisa teve como foco a assisténcia
pré-natal ofertada pelas eSF. Posto isto, sugere-se a realizagdo de
outros estudos que investiguem a percep¢do das gestantes quanto ao
pré-natal de alto risco. Ressalta-se que essa pesquisa pode contribuir
com um incentivo para a realizagdo de novos estudos referentes a
percepgdo das gestantes acerca do cuidado pré-natal.

CONSIDERACOES FINAIS

Para que a assisténcia pré-natal seja de qualidade, é necessario que
um vinculo seja criado entre o profissional e a paciente, a fim de
favorecer a comunicagdo para o esclarecimento de duvidas. Tal fato
refor¢ca a importancia de um olhar mais atento dos profissionais em
relagdo as gestantes usuarias do servigo, de modo a suprimir barreiras
que possam existir. O presente estudo evidenciou pontos relevantes
nas falas das gestantes. Os resultados mostraram a baixa expectativa
em relagdo a qualidade das consultas de pré-natal, entretanto no
decorrer dos atendimentos se surpreenderam positivamente com o
servico prestado pela ESF. De acordo com a percep¢do das
entrevistadas ha uma boa relagdo e aproximagdo delas com o ACS,
ator essencial para efetivar a interagdo usudria-servico e usudria-
profissional de satde, como ha uma preferéncia pelo enfermeiro na
condug@o das consultas pré-natais. Em contrapartida, observou-se o
desconhecimento da gestante em relacdo ao pré-natal odontologico
como rotina na assisténcia. A alta rotatividade de profissionais,

principalmente de médicos, foi detectada como prejuizo na efetivagdo
da longitudinalidade do cuidado, bem como percebeu-se uma
dificuldade ao acesso, em tempo oportuno, & ultrassonografia
obstétrica pelo SUS. Diante disso, os resultados encontrados
salientam a importancia da informagdo e divulgagcdo dos servicos
ofertados pelo SUS no que tange o atendimento pré-natal e refletem
que ainda ¢ preciso avancar para alcancar efetivamente a qualidade
desse cuidado de forma equanime. Sob esse aspecto, ¢ valido salientar
que conhecer a percepcdo das gestantes em relagdo a assisténcia pré-
natal recebida proporciona a identificag@o de lacunas assistencias para
que seja possivel a melhoria no cuidado a satide do binémio mae-
filho.
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