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RESUMO

A gravidez é um processo fisiol6gico, sendo o nascimento de um filho uma situacédo natural na vida. Entretanto,
essa circunstancia pode precipitar um estado de crise, desencadeado pela incapacidade em lidar com
determinados eventos. Objetivou-se identificar e analisar a satisfacdo de puérperas acerca da assisténcia
oferecida no periodo da gravidez pela equipe de enfermagem. Foram selecionadas 20 mulheres em uma
maternidade publica da Amazobnia Ocidental, no més de janeiro de 2006, as quais haviam recebido
acompanhamento pré-natal integral da equipe de enfermagem. Utilizou-se questionario composto de questdes
socioecondmicas e demograficas e de 26 questdes, sendo 13 fechadas (com variagdo de étima a ruim) e 13
abertas, abordando o fendmeno em estudo, o qual foi aplicado pelas autoras. As respostas obtidas foram
agrupadas em tabelas, sendo as perguntas fechadas analisadas por estatistica descritiva e as abertas, por
analise qualitativa. Os resultados mostraram que as usuarias se sentiram satisfeitas com o atendimento prestado
pela equipe de enfermagem no periodo da gestagdo, sendo esse atendimento classificado, de modo geral, como
6timo ou bom. Caracteristicas como aten¢do, compromisso, empatia e gentileza foram justificativas recorrentes
para tal resultado. Aportamos na certeza de que a Enfermagem tem contribuido muito para atender as
necessidades das gravidas, o que repercute sensivelmente em sua saude mental.

Palavras-chave: Cuidado Pré-Natal. Enfermagem. Saude Mental. Salde da Mulher.

INTRODU(;AO naturalmentg na vida das pessoas, no entanto,
pode precipitar um estado de cfse

A gestacdo e a maternidade apresentam A astS|sten(_:|a_ pre-ntat?I, d mU|t?st Vezes,
diversas dimensdes. Além de aItera(;,t")esremeSen a o primeiro contato da gestante com os

hormonais que provocam transformases fisicag TEOR (5 SRS, B SR 8 B
no comportamento e no psiquismo, essa :

condicbes promovem mudancas na inser(;é%or _melo t(,jf"?‘ uuh(zjagao de cgnhec&mentos
social, nos papéis da mulher no casamento, n Chico-Clentiicos € de recursos adequados.

autoimagem e na identidade femirtita sendo A maioria das pesquisas relaciona a
por isso, consideradas momentos de crise ngc_le_quagao do pr,e-natal ao periodo em que ele e
ciclo evolutivo da mulhé Iniciado e ao numero de consultas realizadas,

A crise pode ser definida como um estado desendp pouco frquu%r;tes avaliacbes sobre a
desequilibrio, resultando da interacdo de unguallda(_:le da_a33|§ten a . ~
evento com 0s mecanismos de manejo do A,S. |n\£est|gagoes sobre a saﬂsfagao_d(_)
individuo ou da familia, que séo inadequadoé’Isuarlo Sao s'alutares, porque 'podem contribuir
para atender as demandas da situacao. gara o ~planejamer_1to ~de medidas buscando a
nascimento de um filho é considerado um eventg 4 P€ra¢ao das limitagbes detectadas com base

. ~ . _ )
do desenvolvimento, uma situagcdo que ocorré'as mformagoes ,COlh'O(éé' . : ;
O cuidado pré-natal com baixa qualidade é
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percebido pelas usuéarias a partir da falta denomentos de acolhimento, mensuracédo do peso
confianga no profissional, da dificuldade de corporal e pressédo arterial, vacinacdo e demais
acesso e do atendimento insatisfatorio de suastividades de nivel médio.
necessidades. Nesse contexto, as usuarias podemAs informantes desta pesquisa foram
ter abalados os seus mecanismos de manejo deulheres em fase de puerpério, atendidas na
situacBes relacionadas a gestacdo, ao parto e Maternidade Béarbara Heliodora (MBH). A
seu papel materno. eleicdo desta instituicdo como universo da coleta
A andlise dos motivos mencionados pelasde dados é decorrente do fato de nenhuma das
gestantes ndo participantes do pré-natal permitientrevistadas ter realizado o acompanhamento
identificar que a falta de interesse e apré-natal neste servico, 0 que as deixou a
desinformacédo representaram mais de 40,0% dasntade para responder quanto a sua satisfacao
justificativas dadas3. sem receio de possiveis represélias. Por ser este
Com a finalidade de procurar uma mudancaum servico de referéncia para gestacdo de alto
de cultura no atendimento de salde no Brasil, oisco, situacdo esta em que a mae €
Ministério da Saude implantou o Programa deacompanhada essencialmente por profissional
Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento, com enédico, houve, para o0 estudo, escassez de
intuito de resgatar a atencao obstétrica integradanulheres para o estudo que atendiam o critério
qualificada e humanizadd. de terem realizado todo o pré-natal com a equipe
A importancia de se conhecer a satisfacdo dade enfermagem.
usuarias dos servicos de saude acerca da Foram selecionadas para a amostra as
assisténcia recebida no periodo da gravidez esfacientes que estavam internadas no més de
no fato de que a criagdo de um vinculo entre ganeiro de 2006 e haviam realizado todo o seu
gestante e o servico aumenta a chance dacompanhamento pré-natal com a equipe de
acompanhamento materno regular no periodenfermagem, perfazendo o total de 20
pré-, peri e pos-natal, propiciando entre outrosntrevistadas.
beneficios, cuidados adequados com a cridnca Os dados foram coletados por meio de
A atuacdo da enfermeira e de sua equipe éntrevista, realizada com auxilio de um
alicerce indispensavel para que as mulhereguestiondrio. Esta era composto de dados
sejam cuidadas integralmente e possam concebsocioeconémicos e  demograficos  para
seus filhos de forma mais segura. Paracaracterizacdo da clientela e 26 questdes
aperfeicoamento dessa relacédo entre gestantesr&acionadas a satisfacdo dessas mulheres quanto
equipe de enfermagem, definimos comoao atendimento pré-natal realizado pela equipe
objetivos deste estudo conhecer o grau dele enfermagem no momento da pré-consulta, ha
satisfacdo das usuarias dos servicos de saldala de espera e de vacinagcdo e nas consultas
acerca da assisténcia recebida da equipe dmé-natais propriamente ditas. Dessas questdes,
enfermagem no periodo da gravidez, e refletirl3 eram fechadas e 13 abertas, com solicitagdo
sobre o processo construtivo da satisfacdae explicacdo da resposta dada a cada questéo

produzido por essas mulheres. fechada. As questdes apresentavam variacao de
graduacdo, disposta em escala adaptada de
METODOLOGIA Likert de quatro pontos, correspondendo a: (1)

6timo; (2) bom; (3) regular e (4) ruim ou (1)

O presente estudo caracteriza-se por umg™ (2) Ndo; (3) ndo sabe e (4) ndo se aplica. As
pesquisa de campo exploratc')rio-descritivareSpOStaS obtidas foram organizadas em forma
desenvovlida no municipio de Rio Branco _de tabelas, sendo as perguntas fechadas
Acre. A assisténcia pré-natal na cidade de Rifhalisadas por estatistica descritiva e as abertas
Branco é oferecida nas 55 unidades basicas @ analise qualltatlvlﬁ, quc(ej se deu pelo
salide e nos 14 centros de salde existentes. Rgrgpamento por sedmef anca az resplostéls. o
consultas de acompanhamento séo realizadas pgr ©_Presente estudo fol aprovado pelo Comite

profissional médico ou por enfermeiro, nos casos'® Etic? dem Pesquisa - Fundagéod_HospitaI
de baixo risco. Os técnicos e auxiliares de=Stadual do Acre - FUNDHACRE, mediante o

enfermagem participam do pré-natal nosFarecer n.° 086/2005.
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RESULTADOS E DISCUSSAO como, por exemplo, a exigéncia do cartdo da
gestante pela maternidade e o conhecimento da
As mulheres participantes deste estudo selata provavel do parto, céalculo esse realizado
caracterizam como um grupo muito jovem: 70%durante o pré-natal:
(14) estdo na faixa etaria de 15 a 24 anos, as
demais apresentam 25 anos ou mais de idade.
Quanto aos anos de estudo, 60% das
entrevistadas afirmaram ter frequentado a escola Porque facilitou de vir para a maternidade, e ainda
por 3 a 7 anos; 35% responderam ter completado €M as orientacdes (E6).
o0 ensino médio, perfazendo um total de 12 anos E importante, se n&o fizer o pré-natal ndo sabe o
de estudo; apenas 5% se declararam analfabetas. dia certo de o bebé nascer (E13).
Afirmaram residir com o pai da crianca 85%, e
todas revelaram sentir-se apoiadas por ele. 75%,¢
informaram ter sido acompanhadas por
familiares até a maternidade no periodo d
trabalho de parto. Em relagdo a renda familiar

Achei muito importante a consulta pré-natal, e a
maternidade exige (E3).

De acordo com a tabela 1, pode-se constatar a
isfacdo das usuérias quanto ao atendimento
recebido na pré-consulta e na sala de vacina.
entimentos de preocupacdo com o proximo,
65% referiram que esta se situava entr ate,ngéo e carinho refletem' as percepcbes das
epuerpera:s guanto ao servico prestado nesses

R$=300,00 a .R$:45O'OO . (trezentos 4setores, de acordo com as respostas as questdes
quatrocentos e cinquenta reais), e as demaig . 155

(35%) entre R$=600,00 a R$850,00 (seiscentos a

oitocentos e cinquenta reais). Para efeito deggpela 1. Satisfagio das usuarias quanto ao

co,mparagéo,. d.evemos' COUSiderar que o S_alériQtendimento recebido da equipe de enfermagem na
minimo brasileiro em janeiro/2006 equivalia apré-consulta, sala de vacina e sala de espera, Rio

R$=300,00 (trezentos reais). Branco — AC, 2006.

Metade das mulheres entrevistadas afirma——- Respostas
que a gravidez havia sido desejada, e a outrgUestoes Otimo __Bom __Regular_Ruim
metade, ndo haver planejado ter o ultimo filho _ N % N % N % N %
porém apenas 15% destas tentaram interrompeg, due vocé achoudc 10 50008 400 - - 02 10,0
a gestacao. pré-consulta?

Das puérperas participantes, 55% realizaran® que vocé achou 14 70,005 250 - - 01 50

. . A . . atendimento recebido
de seis a oito consultas pre-natals, 0 que esta (iga de vacina?

acordo com o que € preconizado pelo Ministériod que vocé achou 05 25008 40,003 15,004 20,0
da Saude”, que recomenda o minimo de seis:;?;“g;g‘ee;‘;‘;re{fceb'do

consultas para garantir um bom '

acompanhamento da gestante e da crianca. As  jitas entrevistadas mostraram-se

i 0 i i & e ) .
demals (45 /o)ltaflrma,ramt tgr comparecido de tre?nsatlsfeltas com o atendimento oferecido na sala
a cinco consultas pre-natais. de espera. Desorganizacdo, demora excessiva

isfach buid , q para o atendimento e bancos desconfortaveis
Satisfagao  atribuida a0 servico  de  {oram  justificativas  recorrentes  para  tal

enfermagem . descontentamento. Entretanto, foram colocados

No que se refere a satisfacdo das usuar'aﬁontos positivos, como, por exemplo, o

com o atendimento pré-natal recebido doSygendamento de consultas, o qual caracteriza um
componentes da equipe de enfermagem,

. . a ervico mais organizado e com menor tempo de
puérperas foram praticamente unanimes efMignora e o encontro com outras gravidas,
reconhecer a relevancia desse acompanhamen ando podia haver troca de experiéncias e uma

para sua saude € para a da crianca, por ser nversa empatica entre as futuras maes.
momento de rea_llzagao de exames, alguns Qeles Neste caso, é interessante haver a formacéo
nunca antes realizados por elas, e de obtencao Gg grupo de espera, em que o processo de

informacges quanto as condicGes de saude dgongimento & iniciado por meio da educacéo em

crianca, cuidados pos-natals € POSSIVeI,qe aproveitando este momento de ociosidade
complicacdes na gestacdo e no parto. Além

disso, outros motivos justificam essa adesao,
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para dirimir duvidas, discutir condutas e fazerusuéria e profissional. Vejamos isso bem
esclarecimentdy. caracterizado na fala de (E9):
A realizacdo de acdes educativas tem sua

. . . L A enfermeira atendia mesmo nos dias que n&o
importancia em todas as etapas do ciclo gravido-

’ ! eram de pré-natal, conforme a necessidade. Me
puerp(?ral, mas € no pre-natal que a mulher senti desamparada somente no dltimo més,
devera ser melhor orientada para que possa Vviver qguando ela entrou de férias.

0 parto de forma positiva, ter menos riscos de Muitas vezes uma consulta é rotulada como
complicagbes no poés-parto e mais sucesso n uitas vezes u u u

amamentacgdo. Os profissionais de saude deveﬁpa _tqggndo termina COT 'ta Eantr(;aga de um
assumir a postura de educadores qué;ecel uario (ou com a solicitacdo de exames),

compartilham saberes, buscando devolver ?Tmeglmentg fe odclletnte for deA baixa renda.
mulher sua autoconfianga para viver a gestaca -Sla ‘démanda’ pode {er sua genese em um
complexo sistema de ideias, expectativas e

0 parto e o puerpéfid. > )
Com os dados ilustrados na tabela 2, pode_sgepresentagoes acerca da doenca, da saude e do

3)
observar que a satisfacdo das usuarias com %atsment& ' srio dest srias d
atendimento prestado na 12 consulta pré-natal e az-se necessario destacar que varias das

nas consultas subseqlientes e com a forma Con%trla;\ctenstlgas positivas menqonada_s pel_?s
as consultas foram conduzidas é classificadg][u.b eres ae nostsa} pesquisa as quais mu; as
pela grande maioria das mulheres como 6tima ogtnibuiram sua satistacao - como, por exemplo,

boa. Além do mais, quando questionadas sobr§0“§.'ta9ao N de exames t('a i péescn(;acl) _de
gue atendimento as deixou mais satisfeitas, edicamentos - Nao sao atividades exclusivas

grande maioria atribui & consulta de enfermage an) enferfmeyra(q), podendo ser ercutada:ﬂs ![Qor
as melhores impressdes. outros profissionais, o0 que nos leva a refletir

sobre os resultados encontrados. Serd que se a
Tabela 2. Satisfacdo das puérperas quanto aoadssisténcia pré-natal dessas maes tivesse sido
atendimento recebido durante as consultas de prd€alizada por outros profissionais que tambem
natal realizadas por enfermeiras, quanto ativessem autonomia para realizar tais condutas,
comunicacdo da equipe de enfermagem e quanto @s niveis de satisfacdo ndo seriam iguais ou
forma como suas queixas foram consideradas, Ri@onsideravelmente semelhantes?

Branco — AC, 2006.

Respostas
Otimo Bom  Regular Ruim
N % N % N % N %
13 65007 350 - - - -

Questdes

O que vocé achou
atendimento recebido na
consulta pré-natal?

O que vocé achou 1365006300 - - 01 50
atendimento recebido r
consultas subsequientes?
O que vocé achou da for 15 75,004 200 - - 01 5,0

Grande parcela das puérperas entrevistadas
afirmou ter compreendido as orientacfes
fornecidas pelos profissionais, e quando
surgiram termos desconhecidos estes foram
esclarecidos. As queixas apresentadas a equipe
de enfermagem foram consideradas com
atencao, e isso se reflete em véarios depoimentos,
0s quais expressam cuidado, empatia e escuta
terapéutica.

como o profissional

comunicou?

De que forma suas quei: 18 90,0 02 100 - - - -
foram levadas e

consideracdo?

Percebi que a enfermeira transmitia o que eu
queria saber (E12).

Quando me queixava a enfermeira sempre
oL esclarecia por que eu estava sentindo essas coisas
Observou-se o grande valor da criacdo de (E19).

vinculo entre a usuaria-mée e a profissional
enfermeira. A maioria das entrevistadas percebia
na enfermeira uma pessoa na qual podiam
confiar, uma profissional que se comprometia Atribui-se a enfermagem a atencéo prestada
com a sua assisténcia e que fazia falta quando &9 paciente no momento do atendimento, a
ausentava. E interessante ressaltar que es&#iciéncia da comunicacédo e, acima de tudo, a

vinculo era criado entre as personagens, gestan@npatia demonstrada diante dos problemas.
e enfermeira, e nao necessariamente entr@uvir reflexivamente € uma das mais efetivas

técnicas de comunicacgdo terapéutica, e constitui

Tudo que eu falava a enfermeira ouvia com
atencao (E20).
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instrumento essencial para que o enfermeiro CONSIDERACOES FINAIS
estabeleca o relacionamento terapéutico. E ainda
um dos principais meios de obtermos O conhecimento da satisfagdo das mulheres
informacdes, e quando deixamos de ouviracerca da assisténcia recebida por componentes
renunciamos a um dos objetivos dada equipe de enfermagem no periodo da
comunicacdo, o de ficar sabendo sobre a outrgravidez pode contribuir para a promogéo da
pessoa para tentar compreend&la saude mental dessas mulheres, aprofundando,
O periodo pré-natal é uma época dedessa forma, as nogOes desses profissionais
preparacdo fisica e psicolégica para o parto @cerca de uma realidade especifica: como as
para a maternidade e, como tal, € um momentasuarias percebem a assisténcia de enfermagem
de intenso aprendizado. O profissional deveque esta sendo prestada a elas, vislumbrando o
contribuir para que a cliente exercite aaperfeicoamento.
capacidade de enfrentar situacdes de estresse, deElementos como sensibilidade, capacidade
crise, e decida sobre a sua salde. Durante ara ouvir e confianga séo alguns dos pilares da
gravidez a mulher vivencia uma gama deatuagdo dos  profissionais, pois  sao
sentimentos: se essa condicdo foi desejada, tramdispensaveis para a criagdo do vinculo
alegria, se ndo esperada, pode gerar surpres@rofissional-gestante. Devemos ficar atentos ao
tristeza e até mesmo negaldo fato de que a gravidez e o parto sdo eventos
E imprescindivel considerar ainda que sociais que constituem a vivéncia reprodutiva de
auxiliar pessoas essencialmente saudaveis qu®mens e mulheres.
estejam em um estado de desequilibrio por ndo Diante dos resultados da investigacao,
terem suas necessidades atendidas, no sentido @gortamos na certeza de que a equipe de
que atinjam uma percepc¢do cognitiva correta d&nfermagem muito tem contribuido para atender
situacédo e conquistem um manejo eficaz de sua&s necessidades das mulheres no periodo da
emocodes, contribui para a promocdo da saldgravidez, o que repercute sensivelmente na
mental e prevencéo de doencas &fins saude mental dessas maes e €& um fator
importante para o bom desempenho de seu papel
materno. N&o obstante, devemos considerar as
caracteristicas  socioecondmicas do  grupo
pesquisado como variaveis relevantes na
determinacdo dos resultados finais.

PERCEPTION OF MOTHERS ON ASSISTANCE OF NURSING IN PREGNANCY

ABSTRACT

Pregnancy is a physiological process, and the birth of a child a natural situation in life. However, such
circumstance may precipitate a crisis state which is triggered by the individual's incapacity to deal with certain
events. This study aimed at identifying and analyzing the satisfaction level of users concerning the care received
from the nursing staff during pregnancy. Twenty women in a puerperal period were selected at a public maternity
in the western Amazon region in January 2006, whose pre-natal follow-up had been integrally given by the
hospital's nursing staff. Data were collected by means of an exclusive questionnaire, composed of socioeconomic
and demographic questions in addition to thirteen closed questions (varying from very good to bad) and thirteen
open questions. The obtained answers were grouped in tables, and the closed questions were analyzed by
descriptive statistics while the open questions were evaluated by qualitative analysis. The results showed that the
users were satisfied with the care given by the nursing staff during the pregnancy period, which was generally
rated as very good or good. Characteristics such as attention, commitment, empathy and kindness were recurrent
explanations for such result and this has made us sure that the nursing staff has contributed to meet the needs of
pregnant women, which greatly influences their mental health.

Key words: Prenatal Care. Nursing. Mental Health. Women'’s Health.

PERCEPCION DE PUERPERAS SOBRE ASISTENCIA DE ENFERMERIA EN EL
EMBARAZO

RESUMEN
El embarazo es un proceso fisioldgico, considerandose el nacimiento de un hijo como una situacién natural en la
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vida. Sin embargo, esa circunstancia puede ser el principio de un estado de crisis, que se desencadena por la
incapacidad de lidiar con determinados eventos. El objetivo fue identificar y analizar la satisfaccion de puérperas
sobre la atencion recibida, durante el periodo de su embarazo, por el equipo de enfermeria. Fueron
seleccionadas 20 mujeres en una maternidad publica de Amazonia Occidental, en el mes de enero de 2006, y
que habian realizado su control prenatal integralmente con el equipo de enfermeria. Los datos fueron
recolectados a través de un cuestionario compuesto de cuestiones socioecondmicas y demogréficas, y 26
cuestiones siendo 13 preguntas cerradas (con variacion de 6ptima a pésima) y 13 abiertas, abordando el
fendémeno en estudio, aplicado por las autoras. Las respuestas obtenidas fueron agrupadas en tablas, siendo las
preguntas cerradas analizadas por estadistica descriptiva y las abiertas por andlisis cualitativa. Los resultados
mostraron que las usuarias se sintieron satisfechas con la atencion prestada por el equipo de enfermeria durante
el periodo del embarazo, siendo calificada, de modo general, como Optima o buena. Caracteristicas como
atencién, compromiso, empatia y gentileza fueron justificativas recurrentes que llevaron a tal resultado. Asi el
equipo de enfermeria ha contribuido mucho para cubrir las necesidades de las embarazadas, lo que repercute
sensiblemente en su salud mental.

Palabras-Clave: Atencién Prenatal. Enfermeria. Salud Mental. Salud de La Mujer.
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