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ABSTRACT

Objective: To identify the socioeconomic and behavioral profile of pregnant women assisted in nursing consultations at
a basic health unit in Rio Grande do Sul countryside. Method: Quantitative, documental and retrospective research.
Eighty-eight nursing records were collected from medical data of pregnant women in the range from January 2009 to
November 2010. Descriptive statistics were used on data analysis. Results: It predominates pregnant women young,
married, housewives, with low level of education. The family incomes of the subjects were up to two minimum wages.
They had basic sanitation available; no consumption of alcohol, cigarettes and drugs; diversified diet; restricted
physical activity; regular dental assistance; need for reinforcement on tetanus vaccine; first prenatal consult with less
than 20 weeks; and planned pregnancy. Conclusion: The identification of the characteristics of the pregnant women
allows identifying their main needs. This could be used for promotion and protection of health quality level, improving
prenatal care. Descriptors: Prenatal care; Nursing; Pregnancy.

RESUMO

Objetivo: Identificar o perfil socioeconomico e comportamental de gestantes assistidas em consulta de enfermagem no
pré-natal de uma Unidade Basica de Salde do interior do Rio Grande do Sul. Método: Pesquisa quantitativa,
documental e retrospectiva. Foram utilizados na coleta de dados 88 historicos de enfermagem dos prontuarios de
gestantes atendidas no periodo de janeiro de 2009 a novembro de 2010. Para a analise dos dados utilizou-se a
estatistica descritiva. Resultados: Predominam gestantes jovens, casadas, com baixa escolaridade e do lar; renda
familiar de até dois salarios minimos; saneamento basico presente; negacao de uso de alcool, drogas e cigarro;
alimentacdo variada; atividade fisica restrita; visita odontolégica regular; necessidade de reforco da vacina
antitetanica; inicio do pré-natal com menos de 20 semanas; e gestacdo planejada. Conclusao: Identificar as
caracteristicas das gestantes possibilita reconhecer suas principais necessidades e trabalhar na promocao da saude,
qualificando o pré-natal. Descritores: Cuidado pré-natal; Enfermagem; Gravidez.

RESUMEN

Objetivo: Identificar el perfil socioeconémico y el comportamiento de las gestantes asistidas en consulta de enfermeria
en el prenatal de una Unidad Basica de Salud del interior del Rio Grande del Sur. Método: Investigacidon cuantitativa,
documental y retrospectiva. Fueron utilizados en la colecta de datos 88 historicos de enfermeria de los prontuarios de
gestantes atendidas en el periodo de enero de 2009 a noviembre de 2010. Para el analisis de los datos se utilizd la
estadistica descriptiva. Resultados: Predominan gestantes jovenes, casadas, con baja escolaridad y amas de casa;
renta familiar de hasta dos salarios minimos; agua potable y alcantarillado presentes; negacion de uso de alcohol,
drogas y cigarrillo; alimentacién variada; actividad fisica restricta; visita odontoldgica regular; necesidad de refuerzo
de la vacuna antitetanica; inicio del prenatal con menos de 20 semanas; y gestacion planeada. Conclusion: Identificar
las caracteristicas de las gestantes posibilita reconocer sus principales necesidades y trabajar en la promocion y
proteccion de la salud, cualificando el prenatal. Descriptores: Cuidado prenatal; Enfermeria; Gravidez.
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pré-natal da Unidade Sanitaria Kennedy”. UFSM. 2011. Pesquisa desenvolvida com o apoio financeiro do CNPq, por meio de bolsa de

Iniciacao Cientifica - PIBIC/CNPq (UFSM - 2011/2012).

INTRODUCAO ]

O periodo gestacional representa uma fase
de muitos aprendizados para a mulher e sua
familia, sendo um momento de intensas
transformacoes fisicas e psicologicas,
necessitando, dessa forma, de atendimento
especializado e qualificado. O cuidado pré-natal
consiste em um atendimento a mulher durante o
periodo gravidico, o qual inclui promocao e
prevencao da saude materna e infantil e o
tratamento dos problemas ocorridos durante o
processo  gestacional até o  pos-parto.’
Atualmente, a atencao pré-natal no Brasil é regida
pelas diretrizes do Programa de Humanizacao no
Pré-Natal e Nascimento (PHPN), instituido pelo
Ministério da Sadude (MS) em 2000, que se
fundamenta na humanizacao da assisténcia como
uma condicao para o adequado acompanhamento
da gestacado, parto e do puerpério, buscando uma
assisténcia completa e de qualidade.?

Os principais objetivos do PHPN sao reduzir
as altas taxas de morbimortalidade materna e
perinatal, ampliando o acesso ao servico, e
estabelecer critérios para qualificar as consultas,
promovendo o vinculo entre a assisténcia
ambulatorial e o parto, além de indicar os
procedimentos minimos a serem realizados.?

Nesse contexto, o enfermeiro se encontra
envolvido na atencao pré-natal realizando as
consultas de enfermagem em pré-natal de baixo
risco’. Sua atuacdo deve estar balizada nos
pressupostos do cuidado humanizado,
reconhecendo a individualidade dos sujeitos no
atendimento e estabelecendo com cada mulher
um vinculo, de forma a perceber suas reais
necessidades e sua capacidade de lidar com o

processo do nascimento, trazendo-lhe bem-estar e
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garantindo a seguranca de sua salde e de seu
filho."

Nesse sentido, o reconhecimento das
caracteristicas socioecondmicas e culturais das
gestantes pode influenciar o atendimento das
necessidades do periodo gestacional. Para tanto, é
necessario um olhar atento do enfermeiro a
respeito das singularidades dos sujeitos por ele
cuidados, a fim de embasar suas acdes nos
principios da integralidade.’

Concernente a isso, acredita-se que
estudos que abordem dados epidemioldgicos
podem contribuir para a consulta de enfermagem
nas unidades de salde, visto que tracam
caracteristicas da gestante, podendo desenvolver,
dessa forma, um atendimento voltado a realidade
das mulheres e assim atender suas reais
necessidades.®

Com isso, o presente estudo objetivou
identificar 0 perfil socioeconémico e
comportamental de gestantes assistidas em
consulta de enfermagem no pré-natal de uma
Unidade Basica de Salde do interior do Rio Grande
do Sul, a fim de conhecer as caracteristicas da
populacao atendida para qualificar a atencao pré-

natal.

METODOLOGIA ]

Trata-se de um estudo documental e

retrospectivo, de natureza epidemioldgica
descritiva, com abordagem quantitativa. A
amostra foi composta pelos historicos de
enfermagem das gestantes atendidas nas consultas
de Enfermagem no pré-natal de uma Unidade de
Salde do interior do Rio Grande do Sul.

O  historico de enfermagem ¢é um
documento impresso, elaborado pela enfermeira
responsavel pelas consultas de enfermagem da

referida unidade, e é preenchido na primeira
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consulta de enfermagem de pré-natal. E
considerado um documento que fornece
informacao registrada, formando uma unidade que
serve para consulta, estudo ou prova.’

O critério de inclusao foi composto por
prontuarios que apresentassem historico de
enfermagem das gestantes atendidas no pré-natal
de enfermagem no periodo de janeiro de 2009 a
novembro de 2010. Dos 144 prontuarios verificados
no periodo descrito foram incluidos para o estudo
88 historicos de enfermagem. Os demais foram
excluidos por nao apresentarem historico de
enfermagem da gestante.

A coleta de dados ocorreu entre os meses
de fevereiro e marco de 2011, apds a autorizacao
da Secretaria Municipal de Saide do Municipio e
de aprovacao do projeto de pesquisa pelo Comité
de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de
Santa Maria, CAAE 03720243000-10. Para a
execucao da pesquisa foram observadas as normas
da Resolucao n° 196/96 do Conselho Nacional de
Saude do Ministério da Saude, que rege pesquisas
envolvendo seres humanos.®

O formulario utilizado para coleta de dados
seguiu uma orientacao semelhante a organizacao
do proprio  histéorico de enfermagem, e
compreendeu a busca das seguintes informacoes:
dados de identificacao (idade, estado civil,
ocupacao, escolaridade da mulher, e a renda
familiar); quem realizou o encaminhamento da
gestante para o servico; condicoes de moradia
(situacao, tipo, luz elétrica, lixo, dejetos e agua);
habitos de vida (tabagismo, consumo de alcool e
drogas, tipo de alimentacao, acompanhamento
odontolégico e atividade fisica); atividades de
lazer; antecedentes pessoais; antecedentes
familiares; antecedentes ginecoldgicos (menarca,
idade na primeira relacao sexual, tipo de método
contraceptivo utilizado, ocorréncia de Doenca
Sexualmente Transmissivel e realizacdo de exame

Citopatologico do colo uterino); tipo de ciclo
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menstrual; antecedentes obstétricos (nUmero de
gestacoes, paridade, abortamentos, tipo do parto,
intervalo interpartal, intercorréncias anteriores,
complicacdes no puerpério e aleitamento materno
exclusivo); gestacao atual (se foi planejada e
como esta sendo vivenciada pela familia),
realizacdo da vacina antitetanica, queixas atuais
relativas a gestacao, e idade gestacional na
primeira consulta de enfermagem.

Neste artigo, optou-se por apresentar o0s
dados referentes a identificacdo da gestante,
condicoes de moradia, além das caracteristicas
comportamentais da gestacao, incluindo habitos
de vida e dados sobre a gestacao atual.

Os dados foram tabulados por meio do
programa Excel for Windows e a analise estatistica
foi realizada por meio do software Statistical
Package for Social Sciences (SPSS.13), empregando
a frequéncia absoluta e percentual. Foi realizada
uma analise descritiva, a qual sumariza dados de
tabelas ou graficos e permite analisar informacoes
contidas nos mesmos, com o objetivo de sintetizar

informacoes.’

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

Para melhor Vvisualizacao dos dados
obtidos, foram agrupados em tabelas e divididos
em duas categorias: “condicées socioeconémicas”
e “condicoes da gestacao atual”.

A caracterizacdo socioeconomica da
populacao estudada sera apresentada com as
variaveis relativas a idade, estado civil,
escolaridade, ocupacao no mercado de trabalho,
renda familiar, condicobes de moradia e
saneamento basico.

Relacionado as caracteristicas
comportamentais da gestacao atual, sao
apresentados dados referentes a pratica de
tabagismo, consumo de alcool e drogas, habitos
alimentares, pratica de atividade fisica,

acompanhamento odontolodgico, idade gestacional
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na primeira consulta, vacinacao antitetanica,
queixas e planejamento da gravidez.

Tabela 1 - Distribuicao das gestantes assistidas na
consulta de enfermagem de pré-natal, conforme o
estado civil, escolaridade, ocupacao no mercado de
trabalho e renda familiar da gestante. Santa Maria/RS,
2011. (n=88).

Dados de identificacdo N %
Estado Civil
Solteira 13 14,8
Casada 57 64,8
Uniao consensual 16 18,2
Namorado 1 1,1
Separada 1 1,1
Escolaridade da Gestante
Ensino Fundamental Completo 20 22,8
Ensino Fundamental 30 34,1
Ensino Médio Completo 15 17,1
Ensino Médio Incompleto 21 23,9
Ensino Superior Incompleto 1 1,1
Sem registro 1 1,1
Ocupacao da Gestante
Do lar 36 40,9
Estudante 7 7,95
Balconista 3 3,4
Baba 4 4,55
Secretaria 2 2,3
Doméstica 6 6,8
Desempregada 3 3,4
Sem registro 16 18,2
Outras 11 12,5
Renda Familiar (salarios minimos)
1 33 37,5
2 32 36,4
3 7 7,95
5 1 1,1
Sem registro 15 17,05
Total 88 100

Fonte: Historico de enfermagem das gestantes, 2009-2010.

Em relacao a idade da populacao estudada,
verificou-se uma média de 26 anos. No total de 88
mulheres, a idade minima observada foi de 13
anos e a maxima de 46 anos. Desse total, 12
mulheres estao fora da idade favoravel para a
gestacao, e todas se encontram em consonancia
com a fase reprodutiva referenciada pelo
Ministério da Salde. No Brasil, considera-se a
idade reprodutiva entre 10 e 49 anos; e mulheres
com caracteristicas individuais favoraveis a
gestacao aquelas que se apresentam entre 15 e 35
anos de idade.

Relacionado ao estado civil, dentre as

mulheres atendidas, 57 (64,8%) relataram que sao

J. res.: fundam. care. online 2013. jul./set. 5(3):132-141

DOI: 10.9789/2175-5361.2013v5n3p132
Profile pregnant woman...

casadas e 16 (18,2%) que tem um companheiro.
Esses dados estao de acordo com o ultimo censo
demografico, que apresenta um acréscimo de 4,5%
no nimero de casamentos em relacdo a 2009."

No entanto, ressalta-se que, no momento
da consulta de enfermagem, nao é exigido

nenhum documento que comprove o estado civil

da mulher, podendo haver omissao da verdadeira
situacao conjugal por considerarem uma uniao
conjugal estavel como um casamento.

A respeito da escolaridade, observou-se
que 30 (34,1%) gestantes possuem o Ensino
Fundamental Incompleto e 21 (23,9%) possuem o
Ensino Médio Incompleto, predominando, assim, a
escolaridade incompleta.

Essa informacao vem ao encontro de um
recente  estudo realizado em  Petrolina,
evidenciando que a maioria das gestantes
pesquisadas apresentava escolaridade incompleta,
principalmente o ensino fundamental. '

Isso corrobora a preocupacao do MS sobre o
risco obstétrico em gestantes que possuem baixo
nivel de escolaridade.”” Portanto torna-se
necessario conhecer essas gestantes para que a
enfermagem possa intervir efetivamente durante
0 processo gestacional.

A respeito da ocupacao da gestante,
destaca-se que a maior parte, 36 (40%), é do lar.
Dessas, 14 (38,9%)
Fundamental Incompleto e 11 (30,6%) Completo, 8

apresentam Ensino

(22,2%) mulheres tém Ensino Médio incompleto e 3
(8,3%), Completo.

Semelhante a esses dados, estudo realizado
no Rio de Janeiro também apresenta entre as
mulheres pesquisadas a ocupac¢ao do lar como a de
maior predominancia. Além disso, apresenta um
elevado numero de mulheres com baixa
escolaridade. Nessa linha de pensamento,
concordamos com as autoras do referido estudo

quando constatam que, em funcao da baixa
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escolaridade, as gestantes nao exercem atividade
remunerada ou trabalham em setores terciarios,
como no ramo doméstico’, o que pode vir a
determinar a renda familiar.

Concernente a isso, percebeu-se que o
sustento do lar predomina da remuneracao dos
companheiros ou de outros familiares das
gestantes.

Quanto a renda familiar, evidenciou-se que
33 (37,5%) familias vivem com um salario minimo
e 32 (36,4%) com dois salarios minimos. Assim, a
renda familiar, a ocupacao e a escolaridade estao
diretamente ligadas a determinacao da situacao
economica das gestantes. Isso destaca a
preocupacao com o nascimento de criancas
consideradas de risco, uma vez que o MS considera
recém-nascido de risco, ao nascer, aquele que é
filho de familias de baixa renda.”” Logo,
depreende-se a necessidade de atencao a situacao
socioecondmica das gestantes no pré-natal.

Tabela 2 - Distribuicao das gestantes assistidas na
consulta de enfermagem de pré-natal, conforme as
condicbes de moradia e saneamento basico. Santa
Maria/RS, 2011. (n=88).

Moradia e saneamento N %
Casa
Propria 65 73,9
Alugada 15 17
Cedida 6 6,8
Sem registro 2 2,3
Material
Madeira 17 19,3
Alvenaria 58 65,9
Mista 10 11,4
Sem registro 3 3,4
Luz
Elétrica 86 97,7
Sem registro 2 2,3
Lixo
Coletado 84 95,5
Queimado 1 1,1
Sem registro 3 3,4
Dejetos
Esgoto 68 77,3
Fossa séptica 12 13,6
Céu aberto 5 5,7
Sem registro 3 3,4
Agua
Encanada 82 93,2
Poco 3 3,4
Outros 1 1,1
Sem registro 2 2,3
Total 88 100

Fonte: Historico de enfermagem das gestantes, 2009-2010.
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Relacionado as condicbes de moradia da
gestante, tem-se a predominancia de 65 (73,9%)
que residem em casa propria, 58 (65,9%) com casa
de alvenaria e 86 (97,7%) com luz elétrica. Sobre
as condicoes de saneamento basico na residéncia,
84 (95,5%) tem o lixo coletado, 68 (77,3%) tem
rede de esgoto para coleta de dejetos e 82 (93,2%)
possui agua encanada, enquanto apenas uma
gestante necessita pegar agua da vizinha pela
auséncia do abastecimento.

De acordo com a Ultima pesquisa nacional
de saneamento basico, realizada pelo IBGE em
2008, o Rio Grande do Sul apresentava 3,8 milhdes
de pessoas sem a cobertura do servico de coleta
de esgoto. Consta ainda nesse documento que a
principal solucao adotada para suprir a
inexisténcia desse servico foi a construcao de
fossas sépticas, que apresentou aumento em
relacao ao levantamento realizado em 2000. Tal
dado vem ao encontro das informacoes obtidas
neste estudo, em que se encontrou 12 (13,6%)

residéncias com fossa séptica. Apesar disso, o

Caracteristicas comportamentais N %
Tabagismo
Nao 76 86,4
Sim 9 10,2
Sem registro 3 3,4
Consumo de bebidas alcodlicas
Nao 76 86,4
Sim 9 10,2
Sem registro 3 3,4
Consumo de drogas
Nao 85 96,6
Sim 1 1,1
Sem registro 2 2,3
Total 88 100

mesmo documento identificou que a cobertura dos
servicos de abastecimento publico de agua na
regiao sul é de 99,7% e a coleta de residuos
atende a todos os 496 municipios do Estado do Rio
Grande do sul, o que confirma o alto indice desses
dados neste estudo.™

Tabela 3 - Distribuicao das gestantes assistidas na
consulta de enfermagem de pré-natal, conforme as
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caracteristicas comportamentais da gestacdao atual:
tabagismo, alcool e drogas. Santa Maria/RS, 2011.
(n=88).

Fonte: Histoérico de enfermagem das gestantes, 2009-2010.

A respeito das caracteristicas
comportamentais da gestante, verificou-se que 9
(10,2%) sao tabagistas, 9 (10,2%) consumiram
alcool durante a gestacao e 1 (1,1%) fez uso de
substancias ilicitas.

Dessas nove gestantes tabagistas e
consumidoras de bebidas alcodlicas, trés sao
fumantes e fazem uso de alcool
concomitantemente, o que de acordo com o MS
faz com que sua gestacao possa apresentar déficit
de desenvolvimento, correndo o risco de sofrer
parto prematuro, recém-nascido com baixo peso e
descolamento prematuro de placenta.

Sob esse aspecto, a consulta de
enfermagem no pré-natal representa uma
oportunidade para o profissional influenciar na
tentativa de mudanca de comportamentos que
confiram risco a gestacao, promover estilos de
vida saudaveis, e orientar, se necessario for, para
apoios especializados. '

Por isso, na primeira consulta pré-natal,
preconiza-se realizar uma entrevista detalhada
sobre os aspectos pertinentes a salde materna.
Assim, a investigacao sobre o consumo de tabaco e
outras drogas destina-se ao aconselhamento para
o abandono do seu uso, devido as conseqiiéncias
nocivas que esses causam a salude da mulher e de
seu concepto.” Percebe-se, dessa forma, a
importancia da equipe de salde, nos servicos,
estar preparada para prestar a devida assisténcia
e acompanhar essas gestantes.

Tabela 4 - Distribuicao das gestantes assistidas na
consulta de enfermagem de pré-natal, conforme as
caracteristicas comportamentais da gestacdo atual:
alimentacdo, atividade fisica e acompanhamento
odontologico. Santa Maria/RS, 2011. (n=88).
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Acompanhamento Odontolégico

Nao realizou 24 27,3

Realizou 55 62,5

Sem registro 9 10,2
Atividade fisica

Nao realiza 48 54,5

Realiza 35 39,8

Sem registro 5 5,7
Total 88 100

Caracteristicas comportamentais N %
Alimentacao
Adequada 74 84,1
Inadequada 9 10,2
Sem registro 5 5,7
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Fonte: Historico de enfermagem das gestantes, 2009-2010.

Observou-se que das 88 mulheres
estudadas, 74 (84,1%) relataram na entrevista que
sua ingestao nutricional era composta por agua,
frutas, verduras, carboidratos e legumes de forma
fracionada e diaria, tendo pouco consumo de
doces, frituras e refrigerantes, o que foi
considerado como uma alimentacao adequada.

A caréncia de determinados nutrientes,
durante o periodo gestacional, pode acarretar
agravos a saude da mulher e do seu concepto,
como a anemia nutricional, considerada a
principal e menos visivel complicacdo da
gestacdo."”” Porém, o excesso de alguns nutrientes
pode causar aumento de peso da gestante, o que
esta diretamente relacionado a maior incidéncia
de diabetes gestacional, sindrome hipertensiva da
gestacdo e pré-eclampsia.’

Para isso, a consulta de pré-natal deve
enfocar a promocao da alimentacao saudavel, com
destaque na prevencao dos distrbios nutricionais
e das doencas associadas a alimentacdao e
nutricdo, como baixo peso, sobrepeso, obesidade,
hipertensao e diabetes.'

Sabe-se que o] acompanhamento
odontologico durante a gravidez é um servico
preconizado pelo MS, para a qualidade da
assisténcia a gestante.'® Nos dados encontrados
neste estudo, 55 (62,5%) gestantes realizaram
acompanhamento odontoldgico regular, enquanto
24 (27,3%) nao realizaram. Ressalta-se que o
servico de odontologia € oferecido na Unidade de
Salde e que durante as consultas de enfermagem,
no questionamento a gestante sobre a saude

bucal, o servico € mencionado e as gestantes sao
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encaminhadas, ressaltando, assim, a importancia
de uma acao conjunta e multiprofissional.

Por outro lado, sabe-se que muitas
gestantes tém medo de procurar o servico do
odontdlogo por crencas e mitos que permeiam
esse assunto. Esse fato deve ser transpassado
pelos profissionais em uma atividade
multidisciplinar e multiprofissional, esclarecendo
a gestante sobre a importancia da higienizacao
bucal e do devido acompanhamento. "’

Destaca-se também a importancia da
atividade fisica na gestacao e que é recomendada
pelos profissionais de saude, devido a sua
importancia na manutencao da qualidade de vida
e no desenvolvimento saudavel da gestacao. A
pratica indicada, atualmente, é o exercicio de
caminhada, que deve ser realizada com
moderacao, duas a trés vezes por semana e nao
oferecer sensacdo de cansaco.™

Neste estudo observou-se que 35 (39,8%)
gestantes realizavam algum tipo de atividade
fisica. Nos historicos das gestantes, houve registro
de caminhada leve, com pouco esforco. Dessa
forma, tem-se a consulta pré-natal como um
momento oportuno para sensibilizar a gestante
quanto a importancia da atividade fisica.

Tabela 5 - Distribuicao das gestantes assistidas na
consulta de enfermagem de pré-natal, conforme as
caracteristicas comportamentais da gestacdo atual:
idade gestacional no inicio do pré-natal, planejamento
da gestacdo e vacinacdo antitetanica. Santa Maria/RS,
2011. (n=88).

Gestacdo atual n %
Idade Gestacional
Maior de 20 24 27,3
Menor de 20 54 61,3
Sem registro 10 11,4
Gestacao Planejada
Nao 49 55,7
Sim 33 37,5
Sem registro 6 6,8
Vacina Antitetanica
Reforco 37 42,05
Imune 15 17,05
Nao sabia 1 1,1
Sem registro 35 39,8
Total 88 100

Fonte: Historico de enfermagem das gestantes, 2009-2010.
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Quanto a idade gestacional em que as
gestantes deram inicio na consulta pré-natal tem-
se que 54 (61,3%) iniciaram suas consultas de pré-
natal, em um periodo menor que 120 dias e 24
(27,3%) que iniciaram em um periodo maior que
120 dias. Dessas, a menor idade gestacional foi de
8 semanas e a maior de 36 semanas. Ressalta-se
que todas as gestantes que estavam na primeira
consulta com a enfermeira ja haviam comecado o
pré-natal com o médico obstetra da unidade de
saude.

Relacionado a esse dado, um estudo
realizado em Petrolina identificou que 33,3% das
gestantes pesquisadas iniciaram as consultas de
pré-natal no primeiro trimestre gestacional, e que
61,1% iniciaram no segundo trimestre', o que
diverge dos achados neste estudo, que apresenta
prevaléncia no primeiro trimestre. Tal fato
confirma a necessidade e a importancia da
captacao precoce das gestantes, bem como a
realizacao dos servicos preconizados.

Nesse aspecto, sabe-se que a captacao das
mulheres deve ocorrer até 120 dias de gestacio'’,
confirmando, assim, que o servico de pré-natal
dessa Unidade de Salde esta de acordo com o que
0 MS preconiza sobre o inicio adequado das
consultas. Vale ainda ressaltar que o servico de
consulta de enfermagem no pré-natal é divulgado
na unidade e, também, as gestantes sao
encaminhadas por seu obstetra para o
atendimento com a enfermeira. Nao se menciona
os agentes comunitarios de saude, pois durante o
periodo selecionado para coleta de dados a
unidade estava descoberta desse servico.

Neste estudo também foi possivel conhecer
se a gestacao atual destas mulheres foi planejada
e como se deu essa aceitacao. Assim, observou-se
que 49 (55,7%) nao foram planejadas. Sobre as
gestacoes nao planejadas, apenas uma foi
rejeitada pelo pai da gestante, as demais foram

aceitas pelo casal e receberam apoio familiar.
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Com relacao as gestacoes planejadas, em todos os
historicos havia referéncias de sentimento de
alegria e felicidade, apoio familiar e do
companheiro.

Em relacdo a vacina antitetanica, 37
(42,05%) historicos indicaram que as gestantes
deveriam realizar a dose de reforco antes do parto
e 15 (17,05%) apresentavam o quadro vacinal
completo, pois ja haviam realizado as doses
necessarias e estavam dentro do prazo de cinco
anos estipulado pelo MS. Ressalta-se que em 35
(39,8%) historicos nao havia informacao quanto a
vacinacao antitetanica.

A vacinacdo antitetanica inicia-se no 2°
trimestre de gestacao e sua realizacao e
investigacao durante o} pré-natal sao
fundamentais, pois previne o tétano neonatal.'® A
gestante pode ser considerada imunizada com, no
minimo, duas doses da vacina antitetanica, sendo
que a segunda dose deve ser realizada até 20 dias
antes da data provavel do parto.™

Outro dado constante nos historicos das
gestantes era a respeito das queixas mais
frequentes da gestacao atual. Dentre estas, 59
(67,04%) gestantes apresentaram nausea, vomito,
pirose, mal-estar, insonia, polacilria, varizes,
inapeténcia e dor em baixo ventre. A maioria
destas queixas esta relacionada a alteracoes
fisiologicas do primeiro trimestre gestacional, uma
vez que a prevaléncia do preenchimento dos
histéricos de enfermagem deu-se dentro desse
periodo.

Tais dados convergem as mesmas
informacdes obtidas em estudo realizado no Rio de
Janeiro, que traz as alteracoes fisiologicas do
inicio do periodo gestacional como as queixas mais
citadas.’ Dessa forma, corrobora-se a importancia
da assisténcia pré-natal, que deve intervir de
forma benéfica, buscando a prevencao e a
promocao da salude da gestante e de seu concepto

por meio de informacao e orientacdes pertinentes
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para explicar as adaptacdes do corpo da gestante,
bem como maneiras de prevenir ou diminuir estes
transtornos comuns da gestacao.
Ressalta-se que um quantitativo
significativo de historicos apresentou auséncia de
registros, dificultando uma analise mais precisa de
alguns dados, podendo levar os resultados a um
nivel que nao fosse fidedigno com a populacao
estudada. Referente a isso, é preciso compreender
que os registros de enfermagem consistem na
forma de comunicacao escrita de informacoes
pertinentes ao cliente e aos seus cuidados."
Entende-se, com isso, que se torna imprescindivel
os registros de enfermagem no processo do cuidar

e de conhecer a populacgao assistida no servico.

CONCLUSAO ]

Este estudo apresentou a caracterizacao de
variaveis relativas a 88 gestantes atendidas nas
consultas de pré-natal de baixo risco realizadas
pela enfermeira em uma unidade basica de saude.
A analise de natureza epidemioldgica descritiva
dos dados apresentados permitiu identificar o
perfil socioecondmico e comportamental das
gestantes como mulheres jovens, casadas, com
baixa escolaridade. A ocupacao das gestantes é do
lar. A renda familiar corresponde a uma média
entre um e dois salarios minimos. Ha, nos
domicilios, condicoes adequadas de saneamento
basico. Os habitos de vida das gestantes
compreendem visitas regulares ao odontélogo; ha
negacao quanto ao uso de alcool, drogas e pouca
confirmacdo quanto ao tabagismo; e baixa
realizacao de atividade fisica. A maioria das
gestantes iniciou o pré-natal de enfermagem com
menos de 20 semanas de gestacao, necessitando
de reforco da vacina antitetanica e apresentando
queixas comuns do primeiro trimestre gestacional.
Suas gestacoes nao eram planejadas, na maioria.

Esta investigacdo possibilitou um olhar

critico e singularizado acerca das caracteristicas
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de salde das

gestantes. A partir dos resultados, foi possivel

socioecondmicas e condicoes

identificar as principais necessidades das
gestantes, bem como trabalhar junto a elas na
promocao e protecao de sua salude e do bebé,
qualificando a atencao pré-natal.

Destaca-se, ao final, a importancia de um
registro de enfermagem fidedigno as informacoes
obtidas, como elemento determinante para

possibilitar ao  enfermeiro  conhecer as
caracteristicas da populacao assistida, bem como
suas necessidades individuais e fatores de risco

que merecam atencao no periodo pré-natal.
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