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Avaliacdo do Pré-Natal em uma Unidade de Saude da Familia
Prenatal Assessment in a Family Health Unit
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RESUMO

Dentre o0s programas existentes, para 0 acompanhamento de pré-natal,
conhecimentos de suas acdes, destaca-se, o Programa Nacional de Melhorias do
Acesso e da Qualidade na Atencédo Basica. Este é um estudo de revisdo de literatura,
cujos objetivo geral: Avaliar o pré-natal em uma Unidade de Salde da Familia
segundo o que é preconizado pelo Ministério da Saude Com o intuito de conhecer os
estudos desenvolvidos sobre o tema realizou-se busca nos bancos de dados U. S.
National Library of Medicine (NLM) (PubMed), tendo como recorte temporal o periodo
de 2019 a 2023. Os critérios de inclusédo foram: artigos completos disponibilizados
online na lingua inglesa. Para tal utilizou-se os seguintes descritores Pregnancy and
Prenatal care and Family Health Strategy. Na associacao dos descritores, descritores
Pregnancy and Prenatal care obteve-se 12.130 artigos, na associacao de Pregnancy
and Prenatal care and Family Health Strategy achou-se 195 artigos. Entretanto,
poucos falavam da avalicdo do pré-natal no Brasil, assim foi selecionados 08 artigos
associado ao tema. Os resultados dele provenientes trouxe questdes que fortalecem
e contribuem com a equipe de saude da USF para melhora do cuidado com a saude
das gestantes e corpo de conhecimento proprio da medicina relacionado a assisténcia
ao pré-natal
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ABSTRACT

Among the existing programs for prenatal monitoring and knowledge of their actions,
the National Program for Improving Access and Quality in Primary Care stands out.
This is a literature review study, whose general objective is to: Evaluate prenatal care
in a Family Health Unit according to what is recommended by the Ministry of Health.
In order to know the studies developed on the subject, a search was carried out in the
databases U.S. National Library of Medicine (NLM) (PubMed), with the period from
2019 to 2023 as a time frame. The inclusion criteria were: complete articles available
online in the English language. To this end, the following descriptors Pregnancy and
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Prenatal care and Family Health Strategy were used. In the association of descriptors,
Pregnancy and Prenatal care descriptors, 12,130 articles were obtained, in the
association of Pregnancy and Prenatal care and Family Health Strategy, 195 articles
were found. However, few talked about the evaluation of prenatal care in Brazil, so 8
articles associated with the topic were selected. The results from it raised questions
that strengthen and contribute to the USF health team to improve the health care of
pregnant women and the body of knowledge specific to medicine related to prenatal
care.
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1. INTRODUCAO

Dentre 0s programas existentes, para 0 acompanhamento de pré-natal,
conhecimentos de suas acoOes, destaca-se, o Programa Nacional de Melhorias do
Acesso e da qualidade na Atencdo Béasica (PMAQ-AB). Apresentando-se cada vez
mais relevante na reducdo da morbimortalidade materna e infantil. No Brasil, as taxas
ainda sao significativas e avaliando as regides, destaca-se a Regido Norte com alguns
déficits, seja pela escassez de profissionais levando a falta de cobertura assistencial
e menor cobertura nos programas, ou até mesmo o elevado nivel de pobreza, que
gera falta de informacdo (BRASIL, 2012). A Estratégia Saude da Familia (ESF),
juntamente com a equipe multiprofissional, devera desenvolver estratégias e acoes
resolutivas, através dos programas disponibilizados na Aten¢éo Basica, como também
buscar garantir qualidade no atendimento, durante toda a gestacdo e parto
(GUIMARAES, et al, 2018)

Durante todo o periodo da gravidez a mulher deve estar inserida em acoes
educativas que visem ajuda-las, diante disso, o pré-natal devera acolher a gestante,
orientar sobre todas as mudancas, fisicas e psicolégicas, sendo acompanhada por
uma equipe, bem como assegurar o desenvolvimento da gestacao, permitindo o parto
de um recém-nascido saudavel, lembrando que, quanto mais cedo se descobre a
gestacdo, mas precoce o pré-natal, e isso € essencial para garantir uma assisténcia
adequada e prevenir possiveis intercorréncias (GRENIER, et al. 2020; GADSON,
AKPOVI, MEHTA, 2017). Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o
namero adequado de consultas dentro das unidades da Atencao Basica, devem ser
superiores ou iguais a seis, porem iSSO nem sempre acontece, cabe ao profissional a
busca ativa, sendo que a Unidade Basica Saude (UBS) é a porta principal para as
gestantes, proporcionando acompanhamento longitudinal e humanizado (BRASIL,
2022)
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Um dos programas que oferecem qualidade dentro das UBSs é o planejamento
familiar regulado pela lei n 9.263/96, sendo uma conquista para a populacdo, no que
diz respeito aos direitos reprodutivos, pois sdo conquistas que garantem direitos
iguais, tanto para o planejamento da gestagao, quanto para evitar a concepg¢éo. Onde
a avaliacdo pré concepcional seria a consulta que o casal faz antes da gravidez,
objetivando preparar e orientar a paciente e o casal para uma gestacéo segura e com
isso a importante melhoria nos indices de morbimortalidade materna infantil (BRASIL,
2012; CARRASCO, et al, 2018).

E de responsabilidade do Ministério da Satde oferecer uma boa qualidade nas
praticas de pré-natal, sendo essas acdes prioridades das politicas publicas, contando
com equipes orientadas, bem estruturadas, que conhecam o modelo assistencial e
elaborem estratégias para garantir atendimento a todas as gestantes, durante o
periodo perinatal e imprescindivel também que haja estrutura nas unidades para
atender a populacéo e o mais importante, criar vinculo entre o profissional e o usuario,
conhecendo suas particularidades, aperfeicoando as praticas e resultados em
melhorias das acbes assistenciais (OLIVIERA, FERRARI, PARODA, 2019;
ANDRADE, et al, 2017).

Diante disso, os estudos mostram a importancia da atencéo priméria a saude
da gestante, onde a Regido Norte, tem sido muito prejudicada, assim o governo do
Estado do Para, através do decreto Estadual n® 310 de 19 de setembro de 2019 e da
portaria SESPA n° 921 de 04/10/2021, criaram o Pacto pela Reducéo da Mortalidade
Materna, que visa o fortalecimento da atencéo priméria, a integracdo com o0s demais
servicos de gestantes, puérperas, gravidez de risco, com isso, 0 pacto auxilia na luta
para a diminuicdo da mortalidade materna no Para (SESPA, 2021). Sendo assim, 0
estudo busca avaliar o pré-natal em uma Unidade de Saude da Familia segundo o
gue é preconizado pelo Ministério da saude.
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2. MATERIAIS E METODOS

Este € um estudo de revisao integrativa da literatura, com abordagem descritiva
e qualitativ. Foi desenvolvido uma estruturacao de pesquisa para conhecer os estudos
desenvolvidos sobre o tema realizou-se busca nos bancos de dados U. S. National
Library of Medicine (NLM) (PubMed), tendo como recorte temporal o periodo de 2019
a 2023. Os critérios de inclusdo foram: artigos completos disponibilizados online na
lingua inglesa. Para tal utilizou-se o0s seguintes descritores Pregnancy and Prenatal
care and Family Health Strategy.

Por ser um estudo de revisdo de literatura, foi dispensando o comité de ética e
pesquisa da Faculdade Ensino Amazonia Reunida e desenvolvida a pesquisa com
descritores em inglés pois a plataforma utilizada é internacional.

Na associacdo dos descritores, descritores Pregnancy and Prenatal care
obteve-se 12.130 artigos, na associacao de Pregnancy and Prenatal care and Family
Health Strategy achou-se 195 artigos. Entre esses artigos estavam relacionados
gravidas com alguma comorbidades, doengas mentais, acompanhamento
odontoldgico dentre outros. Entretanto, poucos falavam da avalicdo do pré-natal no

Brasil, assim foi selecionados 08 artigos associado ao tema

3. RESULTADOS/DISCUSSAO

Em 2017, a taxa de mortalidade materna global foi de aproximadamente 211
mortes por 100.000 nascidos vivos, com 94% dessas mortes ocorrendo em paises de
baixa e média baixa renda. O desenvolvimento das Na¢des Unidas visa reduzir a taxa
global de mortalidade materna para menos de 70 por 100.000 nascidos vivos até 2030.
Para cumprir esta meta, € necessario serem feitas melhorias na saude da mulher
antes e durante gravidez. As causas obstétricas diretas de morte muitas vezes surgem
e sao abordadas no momento da nascimento, as causas indiretas muitas vezes

precisam ser abordadas e gerenciadas durante o atendimento pré-natal. Quando
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implementado de forma otimizada, o atendimento pré-natal fornece promocgéo de
saude especifica para mulheres na prevencao de doencas diagndsticadas na triagem
(GRENIER, et al, 2020).

Acredita-se que, na grande maioria das instituicdes, os programas voltados
para atencdo a saude da gestante, sdo realizados com eficiéncia e cautela pelos
profissionais. Porém, ainda existem falhas, que levam a ter intercorréncias, seja por
parte de alguns profissionais ou até mesmo da propria gestante (GRENIER, et al.
2020; GADSON, AKPOVI, MEHTA, 2017).

Apesar dos recursos serem enormes, 0s profissionais de saude sempre
capacitados e orientados a todo cuidado que devem existir durante a gestacgéao, ainda
assim, algumas realidades nao funcionam como deveria ser, seja por falta de
comprometimento do profissional, ou até mesmo o ndo cumprimento de seus deveres
frente a esse atendimento (BRASIL, 2022).

Existem também, inimeras intercorréncias, tem acometido mulheres, que néo
realizam o pré-natal corretamente, ou até mesmo que ndo descobrem no primeiro e
até no segundo més a gestacao, e consequentemente demorando um tempo a mais
para procurarem as unidades de saude. Dentre as patologias que mais acometem,
podemos citar a pré-eclampsia, que tem se tornado frequente, pela falta de controle
dos habitos de vida e acompanhamento correto nas consultas de pré-natal, como
também, placenta prévia, dentre outros, que acabam levando ao parto prematuro
(GUIMARAES, et al, 2018).

Observa-se que situagdes como essas ainda séo problemas enfrentados pela
saude publica e no dia a dia dos atendimentos, porém é sempre importante ressaltar
gue o acompanhamento pela equipe multiprofissional esta inserido nos programas
voltados para a gestante e na maioria das realidades sao feitos de forma integral e

universal.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Com essas acodes percebe-se que o pré-natal no ambito da saude da familia em
algumas regifes tem ainda suas falhas e caréncias, principalmente em cidades do
interior. Essa situagdo identificada vai ao encontro descrito por Oliveira e
colaboradores (2019), em que no Brasil, a atencdo de qualidade da saude entre mae
e filho ainda constitui desafio, entre eles envolvem questdes como acesso precoce ao
pré-natal e constante busca ativa de gestantes sem atendimento, bem como a
ocorréncia de risco na gestagao.

A relevancia do estudo no campo atencdo em saude relacionada ao pré-natal na
atencado primaria possibilita uma visdo que possa melhorar a assisténcia a saude de
gualidade e de forma adequada, contribuindo com ac¢des que possa adequar a
realidade da Unidade de Saude de Redencao e a equipe multiprofissional fortaleca
seu cuidado integral as gestantes atendidas e realizando um pré-natal que venha

diminuir as intercorréncias na hora do parto.
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