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Abstract

The research aimed to analyze nursing
consultations during prenatal care in primary
care, from the perspective of women assisted in
this context. A research was carried out with
women who had already undergone their
prenatal care at health units in one of the city's
health districts. The sample is composed of 10
women and data collection was carried out with
a semi-structured interview, with 21 objective
and 14 open questions, each interview took an
average of 20 to 30 minutes. The study
participants underwent prenatal care between
2019 and 2021, with at least 3 consultations with
the professional Nurse, are between 21 and 35
years old, most declared themselves white, work
and have completed high school. In this way,
nursing consultations follow aspects related to
the protocol and the participants consider access
to prenatal consultations easy, with the exception
of one of the participants, who highlighted the
pandemic situation in which we live as a negative
point.

Keywords: Pregnancy. Nursing consultation.
Protocol. Stork Network.

Resumo

A pesquisa teve como objetivo analisar as
consultas de Enfermagem durante o pré-natal na
atengdo bdsica, sob o olhar de mulheres
atendidas nesse contexto. Foi realizada uma
pesquisa com mulheres que jd realizaram seu pré-
natal nas unidades de saude de um dos distritos
de saude do Municipio. Amostra é composta por
10 mulheres e a coleta de dados foi realizada com
entrevista semiestruturada, com 21 perguntas
objetivas e 14 abertas, cada entrevista levou em
meédia de 20 a 30 minutos. As participantes do
estudo realizaram o pré-natal entre 2019 e 2021,
com pelo menos 3 consultas do profissional
Enfermeiro, tém entre 21 e 35 anos, a maioria se
declararam da cor branca, trabalham e tém
ensino médio completo. Dessa forma, as
consultas de Enfermagem seguem aspectos
relacionados ao protocolo e as participantes
consideram o acesso as consultas de pré-natal
fdcil, com excegdo de uma das participantes, que
ressaltou como ponto negativo a situagdo
pandémica em que vivemos.

Palavras-chave: Gravidez. Consulta de
Enfermagem. Protocolo. Rede Cegonha
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Introdugdo

A politica nacional de atencdo
integral a saude da mulher foi implantada em
parceria com diversos setores da sociedade com
0 compromisso de implementar agdes que
contribuam para garantia dos direitos humanos
das mulheres e reduzir a morbimortalidade por
causas previsiveis e evitdveis. Nas primeiras
décadas do século 20 a politica nacional era
limitada a demandas relativas a gravidez e parto,
em 1995 teve-se um aumento significativo de
consultas de pré-natal. Atualmente, uma parcela
da populagdo brasileira ndo realiza planejamento
familiar, entretanto, é um ponto importante para
uma gestacao saudavel, tendo em vista que seu
objetivo é instruir o casal, identificar doencas
precocemente e iniciar o pré-natal com
informacdes sobre a gestantel.

Apds o diagndstico positivo de
gestacao, é recomendado iniciar o pré-natal com
a maxima brevidade na assisténcia primaria em
salde, e poderd ser acompanhado por
enfermeiro nos casos de “Baixo risco” ou “Risco
habitual”>. O vinculo criado por meio das
consultas durante a gestacdo aproxima a mulher
ao profissional, estendendo-se até o puerpério e
influenciando diretamente a visdo dessas
mulheres’.

Nesse contexto, a importancia de
conhecer a percep¢do das mulheres frente as
orientacGes recebidas por enfermeiros durante
as consultas de pré-natal, buscando elencar as
praticas baseadas no protocolo instituido no
municipio sede da pesquisa favorecem a
autonomia das mulheres a realizarem o pré-natal
com enfermeiro’.

O Municipio do estudo adota o
protocolo de pré-natal estipulado pela Secretaria
Municipal de Saude denominado “Mé&e-Coruja”,
este protocolo é direcionado aos profissionais da
rede de atengdo primadria, informando-os como
realizar as consultas, desde seu registro em
sistema CELK, exames, solicitacdo e
encaminhamentos. Logo, todo profissional, que
atua em atencdo a saude no referido municipio
do sul catarinense, segue o mesmo protocolo, a
fim de orientar as gestantes e puérperas, desse
modo a informac¢do passada a cada profissional
reflete na qualificaggo do atendimento,
tornando-o eficaz’.

Diante o exposto, considerando a
necessidade de aprofundar a compreensdo sobre
esse fendmeno, determinou-se como objetivo de
a pesquisa analisar as consultas de enfermagem
durante o pré-natal na atenc¢do basica, sob o
olhar de mulheres atendidas nesse contexto.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa com
abordagem qualitativa, do tipo descritiva,
exploratéria e de campo que foi desenvolvida em
um distrito de saude de um municipio do Sul de
Santa Catarina. Foram incluidas 10 mulheres com
idade entre 18 e 35 anos que tiveram no minimo
3 consultas de Enfermagem durante o pré-natal
em uma das unidades de saude do distrito e que
tiveram classificagdo de risco gestacional: Risco
habitual, no periodo entre 2019 e 2021. Os
nomes das participantes foram inspirados em
obras de artes e seus respectivos pintores. O
estudo foi aprovado no Comité de Etica em
Pesquisa através do parecer nimero 4.617.504.

As mulheres que assinaram o
Termo de consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) responderam ao questionario em formato
de entrevista composto por 35 perguntas,
separadas em trés blocos: aspectos
sociodemograficos, historico  obstétrico e
consultas de Enfermagem, todos relacionados ao
ultimo pré-natal e, levando em consideragdo que
as perguntas sdo direcionadas ao protocolo da
Secretaria Municipal de Saude “Programa Mae-
Coruja”, também foi solicitado as participantes
do estudo que levassem a sua “Caderneta da
Gestante” como meio de confirmacgdo dos relatos
das participantes. A analise dos dados foi feita a
partir da transcricdo, na integra, das respostas
das participantes ao entrevistador, também foi
usada a técnica de anadlise de conteudo proposta
por Minayo4.

Resultados e Discussao

A andlise dos dados foi realizada a
partir da transcricdo, na integra, das respostas
das participantes. Com relagdo ao perfil
sociodemografico e historico obstétrico das
participantes, foram obtidos os resultados
expostos na Tabela 1. Dessa forma, observa-se
gue as participantes estdao entre 21 e 35 anos, a
maioria casada e com parceiros. A maioria se
declara branca e, quanto a escolaridade, trés
possuem ensino médio completo, trés iniciaram
ou concluiram o ensino superior, trés tém
fundamental completo e um fundamental
incompleto. No que se refere ao vinculo
empregaticio, observou-se que seis possuem um
vinculo e quatro ndo possuem nenhum tipo de
trabalho  empregaticio, no mais, cinco
participantes tém 2 filhos, trés participantes tém
um filho e duas participantes possuem 3 filhos.
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Tabela 1 - Caracterizagdo sociodemografica e histérico obstétrico das participantes

Unidade

Participantes

Claude
Monet

Campo de Papoulas tem 24 anos, é solteira, branca, tem dois filhos, ensino médio
completo, ndo trabalha, ndo planejou a ultima gestagdo, deseja mais filhos e seu ultimo
pré-natal foi em 2019.

Mulher com sombrinha tem 35 anos, é casada, branca, tem dois filhos, fundamental
incompleto, ndo possui vinculo de trabalho, planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais
filhos e seu ultimo pré-natal foi em 2020.

Impressdo do Nascer do Sol tem 31 anos, é solteira, preta, tem dois filhos, superior
incompleto, trabalha, planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais filhos e seu ultimo pré-
natal foi em 2020.

A Pega tem 30 anos, é casada, branca, trés filhos, fundamental completo, trabalha, ndo
planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais filhos e seu ultimo pré-natal foi em 2020.

Canteiro de Iris no Jardim tem 31 anos, é solteira, branca, trés filhos, ensino médio
completo, trabalha, ndo planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais filhos e seu ultimo
pré-natal foi em 2020.

Irises tem 21 anos, é casada, branca, dois filhos, ensino médio incompleto, nGo possui
vinculo de trabalho, néo planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais filhos e seu ultimo
pré-natal foi em 2020.

Van Gogh

Os Girassois tem 23 anos, é casada, branca, um filho, nivel superior completo, ndo possui
vinculo de trabalho, ndo planejou a ultima gestagdo, deseja ter mais filhos e seu ultimo pré-
natal foi em 2020.

Lirios tem 23 anos, é solteira, branca, um filho, ensino médio completo, ndo possui vinculo
de trabalho, ndo planejou a ultima gestacgdo, deseja ter mais filhos e seu ultimo pré-natal
foiem 2020.

Amendoeira com Flor tem 33 anos, é casada, branca, dois filhos, fundamental completo,
trabalha, ndo planejou a ultima gestagdo, ndo deseja mais filhos e seu ultimo pré-natal foi
em 2020.

Da Vinci

Monalisa tem 25 anos, é solteira, branca, um filho, ensino superior completo, trabalha, nGo
planejou a ultima gestacdo, ndo deseja ter mais filhos, ultimo pré-natal foi em 2019.

Fonte: Da autora, 2021.
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Quanto ao acesso as consultas de
Enfermagem durante o pré-natal, dentre as dez
participantes, nove consideraram o acesso facil,
proporcionando a melhoria do vinculo e a
ampliagdo da segurangca durante o processo
gestacional, isso é facilmente observado nas
falas, que demonstram um ponto positivo
quando o profissional Enfermeiro estabelece
vinculo com a paciente, pois a mesma se sente
segura e confiante ao buscar o atendimento que
ela refere ser de sua confianga. No entanto, o
sentimento de inseguranca e reclusdo,
expressado por uma das participantes, aponta a
situacdo vivenciada durante a pandemia da
COVID-19.

“Foi bem dificil por conta da covid,
muitas  vezes eu recebia  telefonemas
perguntando como eu estava [..] me sentia
insegura  [...] trancada.” (Mulher com
sombrinha).

No mais, a Portaria 2.436 da PNAB
e a portaria 1.459 da Rede Cegonha trazem a
necessidade de buscar medidas que n3do apenas
assegurem a melhoria da cobertura e da
ampliagdo do acesso, bem como a melhoria da
qualidade do pré-natal, a garantia do
acolhimento com avaliagdo e a classificagdao de
risco e vulnerabilidade, organizando a Rede de
Atencdo a Saude Materna e Infantil, para que
esta garanta acesso, acolhimento e
resolutividade™”.

No que se refere as consultas de
enfermagem no pré-natal, as participantes
realizaram entre seis e treze consultas, sendo
que, pelo menos trés foram realizadas pelo
profissional enfermeiro. Em relagdo ao total de
consultas durante o pré-natal, as participantes do
estudo fizeram o nuimero de consultas minimo
preconizado pelo MS, que é de 6 consultas.

“Tive trés consultas com a
enfermeira no total.” (A Pega).

Cabe salientar que as trés consultas
com Enfermeira fazem parte dos critérios de
inclusdo deste estudo, sendo que uma das
participantes realizou todas as seis consultas com
o profissional Enfermeiro, devido ao afastamento
do profissional médico como relatado. Em
relagcdo ao total de consultas durante o pré-natal,
as participantes do estudo fizeram o nimero de
consultas minimo preconizado pelo MS. Frisa-se
que a quantidade de consultas durante o pré-
natal qualifica a ateng¢do a saude integral da
mulher.

Nesse cenario, quando ha
diagndstico precoce, o pré-natal inicia nas
primeiras semanas de gestagdo, contribuindo
para o inicio da assisténcia qualificada na atencdo
basica em saude, sendo que o numero ideal de
consultas com o profissional da saude seria igual
ou maior que seis consultas, segundo a o] VI

Em relagcdo ao método
contraceptivo  utilizado, as  participantes
afirmaram utilizar Anticoncepcional Oral (ACO) e
preservativo em sua maioria, demonstrando um
padrdo de relacionamento desprotegido, que por
sua vez, ndo previne as Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis (IST), isso deve ser informado no
planejamento familiar, sendo uma escolha da
mulher e podendo ser abordado nas consultas
puerperais.

Na consulta de enfermagem
também foram questionadas sobre testes
soroldgicos para detectar IST’s, sendo o
protocolo incluir os parceiros nos testes, sobre
mudanga corpdrea, considerando que o
profissional deve informar todas as dificuldades e
mudang¢as que podem acontecer durante a
gestacdo, tais como: alteragdo no corpo, enjoos
matinais, aumento do peso, entre outros. Todas
as mulheres relataram que receberam
suplementagdo na primeira consulta como acido
folico e sulfato ferroso e junto todos os testes
laboratoriais preconizados, como a primeira
ultrassonografia (USG), conforme padronizado
pelo protocolo Mae-Coruja.

Ao serem arguidas quanto ao inicio
do Pré-natal, observou-se que o periodo ficou
entre a 42 e 142 semanas gestacional, sendo
predominante entre 4 e 5 semanas. Percebe-se
que houve diversidade quanto ao periodo em
que as participantes iniciaram o pré-natal,
demonstrando a dificuldade para o inicio precoce
do pré-natal.

“Eu tinha 1 més quando comecei o
pré-natal.” (Irises).

“Eu jd devia estar com uns trés
meses quando descobri e entdo jad comecei o pré-
natal.” (A Pega).

Percebe-se que houve diversidade
quanto ao periodo em que as participantes
iniciaram o pré-natal, algumas iniciaram com 4
ou 5 semanas e outras entre 12 e 14 semanas,
demonstrando a dificuldade para o inicio precoce
do pré-natal. Conforme Brasil (2012)°, “se o inicio
precoce do pré-natal é essencial para a adequada
assisténcia, o numero ideal de consultas

permanece controverso. Segundo a Organizacdo
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Mundial da Saude (OMS), o nimero adequado
seria igual ou superior a 6 (seis).”

Referente a orientacdo recebida
nas consultas de pré-natal pela Enfermeira sobre
amamentacdo, abordam que ndo ha orientagdo
sobre o tema, porém, assimilaram o que foi
explicado, inclusive os beneficios que
acompanham a amamentagdo. Nesse contexto, a
eficacia da orientagdo quanto a amamentacgdo é
importante para obter resultado positivos, como
demonstrados pelas participantes que ainda
citaram a experiéncia de como fator facilitador
para auxiliar na amamentacgao, outras lembraram
de expressdes, como “pega correta”, utilizadas
pelo profissional de Enfermagem que restaram
gravadas em sua memoria, como algo importante
de se lembrar, algumas enfatizaram que ainda
amamentam, apresentando resultado do
acompanhamento do pré-natal com as consultas
e o vinculo estabelecido.

“Sim, a Enfermeira me orientou
sobre a importdncia, como é pega correta, a
sucgdo correta [...]. Eu ainda amamento, adoro
amamentar, é uma das coisas que eu mais
priorizei no pos-parto [...].” (Impressdo do Nascer
do Sol).

A qualificagdo dos aspectos
relacionados a amamentacdo e a pratica do
aleitamento se tornam fundamentais ao
transformar a vivéncia positivamente, trazendo
uma interacdo efetiva, afetiva e tranquila, assim,
essa orientacdo deve partir do profissional que
obtém o conhecimento necessario para adquirir
o éxito. Ademais, abordam-se no pré-natal
conversas  importantes em relagdo a
amamentacao, favorecendo a mulher, a crianca a
familia e a comunidade, constituindo um
momento Unico e essencial que estabelece
vinculos entre a mde e seu filho, também
cooperando para o cenario maternal®.

No entanto, alguns participantes
relataram dificuldades com relagdo ao processo
de amamentacao, trazendo pontos de fragilidade
durante as consultas de Enfermagem no pré-
natal. Pontuando que a falta de orientagdo
acabou levando a parar de amamentar o recém-
nascido com um més de vida, assim como a
existéncia de uma orientagdo por parte do
atendimento secundario, ou seja, do hospital,
além disso, uma entrevistada apresentou
dificuldade no processo saude/doenca, citando a
“mastite”, condicdo que pode se dar devido a
quantidade superior de leite materno, falha na
sucgdo ou nas ordenhas, podendo ser orientado

no puerpério, mas, neste caso, se apresentou
como um obstaculo.

“Tive mastite, mas a enfermeira me
falou que poderia ter acontecido, lembro que foi
bem dificil, mas vim aqui no posto e perguntei,
porque eu estava com o seio todo machucado,
tomei antibiotico e deu certo [...].” (Campo de
Papoulas).

De acordo com Santos, (2021)7 “E
de vital importancia que as mdes e os
profissionais de saude obtenham conhecimento
a respeito de todos os beneficios concedidos pela
pratica do aleitamento materno exclusivo”.
Como citado em Brasil (2012)6, a mastite é um
processo inflamatério ou infeccioso que pode
ocorrer na mama lactante, geralmente, é
unilateral e exige avaliagdo médica, a fim de
encontrar o tratamento  medicamentoso
apropriado. No entanto, a amamentagdo deve
ser orientada e mantida sempre que possivel, a
pega e a posicao devem ser corrigidas, quando
necessario, além da ordenha manual de leite
madura, uma vez que a possibilidade de mastite
acontece com mais frequéncia a partir da
segunda semana de amamentagao.

Além  disso, também foram
arguidas sobre a via de parto, uma vez que este é
um dos processos que mais causam medo nas
mulheres devido ao estresse proporcionado, a
maioria respondeu que o assunto foi abordado
pelo profissional. A conversa sobre o parto é uma
das que mais deixa as participantes nervosas,
sendo que a maioria expressou medo ou
inseguranca sobre o procedimento, referindo dor
ou pavor, mas que foram orientadas sobre o
assunto.

“Foi dolorido, ela me falou as via de
parto sim, era meu sonho era ter um parto
normal, sem interveng¢éo e de certa forma eu tive
[...] fui bem orientada sobre.” (Os Girassois).

Dessa forma, o respeito a
autonomia das mulheres e a indicagdo para uma
via de parto influencia diretamente na escolha do
nascimento, assim, o cuidado ao parto inicia ja
nas consultas em forma de orientagdo baseada
em evidéncias cientificas. Nesse contexto, existe
um aumento significativo nos numeros de
cesareas, o que implica nas morbidades e nos
custos, tornando-se um problema de saude
publica, causando opiniGes divergentes e criando
falsas indicagdes que podem comprometer a
seguranga da gestanteg’g.
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Nesse viés, o profissional
Enfermeiro pode atuar de maneira Unica e
definitiva no processo de parto, proporcionando
a orientagdo, o cuidado e o apoio necessario a
gestante e a parturiente, favorecendo ainda mais
o vinculo. Ainda, a dor no periodo parto e pos-
parto é singular para cada mulher, o que pode
prejudicar a recuperagdo e o autocuidado, além
dos cuidados com o recém-nascido, logo, é de
extrema importancia propor estratégias mais
adequadas para o controle da dor, qualificando o
cuidado prestadom’n.

As participantes relataram ndo ter
realizado nenhum plano de parto e ou ndo saber
de sua existéncia, assim como das visitas a
maternidade, que deve ser orientada pelo
profissional Enfermeiro. Verificou-se que todas as
participantes apresentaram pontos negativos em
relacdo a este quesito, uma vez que nenhuma
realizou e algumas ndo sabiam seu significado.
No protocolo Mae-Coruja, ha o incentivo do uso
desse documento a fim de aumentar o vinculo da
made, evitar futuros traumas e proporcionar
autonomia para a mulheres, nenhuma das
participantes visitaram alguma instituicdo
materna e afirmaram desconhecer a existéncia
da possibilidade de conhecer com antecedéncia
as instituigdes, bem como nenhuma das
participantes do estudo recebeu as visitas
puerperais, no entanto, deve-se levar em conta o
cenario pandémico deste estudo.

“Ndo fui informada que poderia ter
visitas a maternidade nem sobre o plano de
parto.” (Canteiro de Iris no Jardim).

No estudo de Souza et al, 2021", o
modelo de assisténcia corroborou para a perda
da autonomia da parturiente, ocasionando
impacto na sua participagdo no trabalho de
parto. O Plano de Parto (PP) é um documento
escrito e legalizado que oportuniza a mulher
expressar seus desejos, considerando seus
principios e morais sobre o parto, incluindo os
desejos relacionados as posicdes de parto e ao
cuidado imediato com o recém-nascido. No
entanto, cabe ao profissional da APS um
importantissimo papel em relacdo ao plano de
parto, principalmente ao Enfermeiro, realizar a
construgdo do PP junto a mulher, mediando
entre a oportunidade e a realidade, trazendo-a
para o foco e dando-lhe autonomia para se sentir
a protagonista de sua historia.

No tocante as duvidas relacionadas
ao processo gestacional, em sua maioria, as
participantes ndo apresentaram duvidas, além de
demonstrarem uma boa abertura com o

profissional Enfermeiro. Pode-se observar que,
das dez entrevistadas, sete expressaram ter
obtido um vinculo com o profissional Enfermeiro
e que isto favoreceu os desfechos dos pré-natais,
demonstrando um bom resultado em relagdo a
qualificagdo da escuta dos profissionais
Enfermeiros. Em contrapartida, trés participantes
do estudo ndo evidenciaram a existéncia do
vinculo adquirido ao longo do pré-natal. Nesse
contexto, mostra o vinculo criado com o
profissional de saude, proporcionando o
esclarecimento de suas dulvidas por meio de
conversas com o profissional, além disso, com
excec¢do de uma das participantes, a maioria ndo
apresentou duvidas durante a gestacdo e
puerpério.

“Sempre que tinha duvida de algo eu
vinha aqui e conversava com ela sempre foi
muito aberta as conversas [...] ndo tinha duvida
[...].” (Canteiro de Iris no Jardim).

“Eu so tenho a agradecer o bom
trabalho, e o acolhimento que eu recebi, com
certeza me aproximei dela por conta da
gestagdo, [...] ela é uma Jotima profissional.”
(Impressao do Nascer do Sol).

Nesse contexto, a abertura
demostrada pela fala das participantes do estudo
mostra o vinculo criado com o profissional de
salde, proporcionando o esclarecimento de suas
dividas por meio de conversas com o
profissional, além disso, com excecdo de uma das
participantes, a maioria ndo apresentou duvidas
durante a gestagao e puerpério.

Assim, como em todo processo de
novas etapas, existem duvidas que sdo sanadas
pelos profissionais que atuam na APS, em
exclusivo o Enfermeiro, que presta a atencdo
direita no pré-natal, além da promocdo e
prevengcdo da saude e na 4darea educativa,
evitando as duvidas e promovendo o ensino para
as mulheres que buscam informagao com relagdo
ao processo gestacional .

Consideragoes finais

A partir do estudo realizado pode-
se perceber que para obter uma gestacdo
saudavel necessita-se de inUmeras etapas, que
tem como objetivo trazer a tranquilidade e a
seguranga que a gestante necessita. No entanto,
esse processo nao esta direcionado ao cuidado
apenas para a gestante, mas também para a
equipe dentro da atencdo basica com foco
direcionado ao profissional Enfermeiro. Diante
disso, o municipio do estudo possui um protocolo
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municipal denominado Programa Mae-Coruja,
revisado em 2020, nele encontra-se explanagdes
de como o profissional deve abordar e orientar
os pré-natais dessas mulheres, sendo o objetivo
dessa pesquisa a percep¢dao da mulher referente
a seu Ultimo pré-natal.

As  participantes do estudo
corroboraram para a analise ser qualificada,
trazendo um melhor entendimento do processo
gestacional, todas as entrevistadas apresentaram
pontos de vista diferentes conforme cada
assunto abordado, todas com seu lado Unico e
significativo. Todas as participantes do estudo
tém a idade entre 21 e 35 anos e, em sua
maioria, abdica de um vinculo empregaticio,
além disso, as participantes tém nivel de
escolaridade  entre  ensino  fundamental
incompleto, ensino fundamental completo,
ensino médio completo, e iniciaram ou
concluiram o ensino superior, também se nota
que das participantes cinco mulheres possuem
dois filhos, trés participantes possuem um filho e
duas participantes possuem trés filhos, nenhuma
relatou ter tido aborto.

As participantes apresentaram
entre trés e seis consultas de Enfermagem na
Unidade Basica de Saude, dentre as dez, apenas
uma realizou o pré-natal exclusivo com o
profissional Enfermeiro. Nessas consultas foram
abordados os testes rapidos em todas as
participantes, sendo que apenas uma relatou que
seu parceiro também realizou os testes
soroldgicos, além disso, todas as participantes
receberam a caderneta da gestante, assim como
0s exames preconizados como: exames
laboratoriais e exame de imagem (USG).

Diante das entrevistas as
participantes, em sua maioria, referiram ter um
bom acesso as consultas, exceto uma que
considerou dificil levando em conta a citacdo
pandémica atual. Ademais, as participantes
iniciaram o pré-natal entre 4 semanas e 14
semanas, 0 que mostra uma variagdo entre o
inicio do pré-natal sendo o ideal o mais cedo
possivel, para assim o profissional detectar algum
problema gestacional. No mais, as participantes
também foram  questionadas sobre as
orientagbes quanto a amamentagdo, algumas
demonstraram ainda estar amamentado e que
receberam boa orientagdes com relagdo ao tema
e outras ndo tiveram dificuldade por ja terem
outras  experiencias, no entanto uma
entrevistada relatou ter amamentado até um
més de vida da crianga e que ndo recebeu todas
as informacgdes que deveria.

No sentindo de orientagdo quanto
ao plano de parto, nenhuma das participantes

realizou um PP e algumas sequer sabiam da
existéncia do mesmo, quando questionado sobre
orientagdo e via de parto, algumas demostraram
medo e inseguranga quanto ao processo, porém
a maioria apresentou uma percepg¢do gestacional
boa. Além disso, algumas relataram ter sido uma
experiencia ruim devido a problemas familiares,
quanto as visitas na maternidade nenhuma das
participantes realizou-as previamente referindo,
também, que ndo sabiam da existéncia das
visitas. Ademais, sete mulheres afirmam ter
criado um vinculo e que o profissional influenciou
no desfecho da sua gestagdo, entretanto 3
mulheres relataram ndo sentir nada e ndo ter
criado algum vinculo com o profissional, sem
influéncia no desfecho gestacional.

Devido ao cenario pandémico atual
foi questionado as participantes quanto a
influéncia da Covid-19 em relagdo ao processo
gestacional, parto e puerpério, e,
surpreendentemente, nem todas demostraram
dificuldade sobre o assunto, algumas relataram
ndo ter recebido visitas, outras afirmam a
dificuldade da busca por vacinas da criancga,
também se queixaram sobre o isolamento e a
auséncia da rotina de trabalho, no entanto
algumas ndo sentiram diferenga alguma com
relagdo ao covid-19.
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