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Resumo

A assisténcia pré-natal, nos moldes de consulta médica, apresenta um decréscimo da
promocao da saude, focando em acdes de intervencao. Desta forma, dlvidas frequentes
quanto a assuntos pertencentes a gestacdao acabam sem respostas. Busca por exames
desnecessarios, ma adesao ao pré-natal, inseguranca e preocupacao estao entre os achados
encontrados. A Atencao Basica, na figura da UBS, é a porta de entrada do SUS, e seus
profissionais devem estar preparados para atender e conduzir corretamente as gestantes,
objetivando um molde coletivo e mais humanizado. Desta problematica surgiu-se a ideia de
se implantar um grupo de gestantes na Unidade Bdasica de Saude do CECAP, na cidade de
Limeira-SP. Este ird contar com reunides quinzenais presenciais na prépria unidade,
preenchidas com palestras multiprofissionais de temas diversos dentro de gestacao e
cuidados com o bebé além de discussdes e trocas de experiéncia entre a equipe e as futuras
maes. Através do grupo, a transmissao de conhecimento para um grande nimero de
pessoas podera ser facilitado, de modo a contribuir entre outros para a adesdo ao pré-natal
e, por conseguinte, diminuicao da morbimortalidade materno-fetais.
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PROBLEMA/SITUACAO

Apoés analises e reunides de equipe, foi notado que as gestantes que realizam
consultas de pré-natal na Unidade vém apresentando duvidas e queixas frequentes, muitas
vezes parecidas, quanto a assuntos pertinentes a gestacao. Alteracdes fisioldgicas da
gravidez, medicac0es, periodicidade de exames, sexualidade, exercicio fisico, nutricdo na
gravidez, tipos de parto, planejamento familiar entre outros estdo entre as duvidas mais
recorrentes. Muitas das pacientes cadastradas que realizam pré-natal sdo menores de idade,
estando na primeira gravidez e com pouca experiéncia. O objetivo de implantar um grupo de
gestantes consiste justamente em empoderar tanto a equipe de salde da familia quanto as
gestantes a fim de garantir uma gestacao mais saudavel, diminuir ddvidas e estimular boas
praticas relacionadas tanto & mae quanto ao bebé.

Durante o més de férias do ginecologista-obstetra da unidade, os pré natais se
concentraram, em sua totalidade, na agenda dos clinicos integrantes do Projeto Mais Médicos
e da enfermagem. Foi relatado pelas agentes comunitarias de salide que muitas gestantes
estavam indo a elas com duvidas gerais da gravidez. Também foi relatado em reunido que
gestantes procuravam a coordenacao da unidade e recepcionistas em varios horarios da
semana questionando sobre exames laboratoriais e ultrassonografia, além de buscarem
vagas em atendimento de demanda espontanea muitas vezes por alteracdes fisioldgicas da
gravidez. Apoés estes relatos, a equipe notou a demanda por um grupo, visto que passar o
conhecimento para um grande nimero de pessoas poderia ser mais eficiente.

Devido a alta demanda de atendimentos, que atualmente conta com 102 gestantes
cadastradas, por muitas vezes ha uma dissociacao entre consulta e promocao em saude. O
atendimento é individualizado, com varias consultas durante o0 mesmo periodo. Muitos dos
questionamentos dessas gestantes acabam sendo respondidos por vizinhos, outras gestantes
na fila de espera, familiares e internet por exemplo. Desta problematica surgiu-se a ideia de
se implantar um grupo de gestantes como forma de promocao a salde, dando a elas
embasamento cientifico por parte de profissionais habilitados acerca deste periodo singular
da vida de uma mulher.



ESTUDO DA LITERATURA

O Brasil vem registrando queda importante nas taxas de mortalidade materna na
ultima década, porém, gestantes que se encontram no periodo da adolescéncia e vao a ébito
ainda marcam indices que merecem atencao (BRASIL, 2012). A grande melhoria da qualidade
e abrangéncias dos pré-natais advém de mudancas das politicas publicas e da postura dos
profissionais envolvidos, sendo necessario cada vez mais recursos humanos e econémicos
para tal (SES/SP, 2010).

A porta de entrada para mulher que se encontra gestante nada mais é que a propria
unidade bdsica de salde. Mesmo antes da gravidez, ja é necessario conhecer as pacientes e
saber seu planejamento, pois através disto é possivel orientd-las e iniciar o pré-natal de
maneira precoce. Ela tem que ver a equipe de salde como um pilar a se confiar, enxergar
profissionais que irdo acolhé-la e trata-la de forma integral. H& ainda recomendacdes do
Ministério da Saude quanto a implantacao ndo somente de atividades individuais focadas no
tratamento, mas também atividades em grupo focadas em prevencao e promocao de salde
(BRASIL, 2012).

Para entender melhor o processo de gestacao é necessaria uma acao por parte dos
integrantes da equipe de satde de modo a transmitir saberes e recomendacdes para as
gestantes, agindo no processo de educac¢do e promocao a salde. Para haver troca de
experiéncias o grupo devera contar com discussdes participativas, sendo que o profissional
de salde podera até usar o meio de dinamicas grupais, teatros e outras formas ludicas de
transmitir conhecimento (BRASIL, 2005).

A organizacao em grupos, mediada pela equipe multidisciplinar, ajuda a desmistificar
praticas e conhecimentos erroneos que muitas vezes foram passados para estas gestantes
por terceiros. Foi notado ainda que as pacientes apresentam melhor compressao e
aproveitamento durante o parto se antes receberem informacdes prévias sobre tal assunto.
Conhecer os medos e anseios desta gestante levara a equipe a adquirir maior vinculo,
podendo desta forma otimizar acles para ajuda-las (ALVES, 2019).



ACOES

Primeiramente, serdo realizadas reunides com a equipe de modo que seja possivel
contabilizar as gestantes cadastradas, dividindo-as por trimestre de gestacao. Serao um total
de quatro reunides (uma por semana , de modo que seja possivel reunir informacdes e
implantar o projeto). No més seguinte, apds implantado, o grupo contara com uma reuniao
quinzenal com as gestantes (sendo que apos o término das mesmas havera um momento
pds grupo, somente com a equipe, a fim de planejar a reunido do grupo de gestantes da
quinzena seguinte, além de discutir o que deve ser melhorado). Temas como alteracdes
fisioldgicas da gravidez, transformacgdes corporais, importancia do pré-natal, vacinas e
medicagOes suplementares serao direcionados especialmente para o primeiro trimestre. Ja
no segundo, a tematica abordada sera nutricdo na gravidez, aspectos legais, exercicios
recomendados, sexualidade e periodicidade dos exames. No terceiro, aproveitando que a
conclusao da gravidez se aproxima, serao abordados tipos de parto, cuidados com RN e
amamentacao.

Elencou-se a ideia inicial, devido ao avanco tecnolégico atual e facilidade ao acesso a
smartphones de além do grupo fisico de gestantes que sera realizado presencialmente na
unidade, a criacdo de um grupo em redes sociais, como o Whatsapp. Deste modo podera
haver um compartilhamento de informacdes e experiéncias, recados importantes e até
mesmo servira como ferramenta para fazer o chamamento destas gestantes nos dias de
reunides presenciais. Além disto, pequenos questionarios serao ofertados as mesmas, em
forma de papel impresso durante a marcacao das consultas. Desta forma elas poderao
elencar assuntos e abordagens que gostariam de melhor explanacao. Essas duvidas poderao
ser respondidas ao final das reunides ou pelo grupo via rede social. Havera um campo
(opcional) para preencher o telefone com o Whatsapp para ser adicionada.

Ird ser de grande importancia a mobilizacao da equipe, engajando-se para tornar o
grupo pratico e diversificado. Palestras, dinamicas e conversas em grupo com diferentes
temas serdo elencados, mediados por diferentes profissionais que ja fazem parte da equipe
da UBS CECAP ou convidados. Ginecologista, Médico da Familia, Odontologia, Enfermagem,
Assistente Social, Fisioterapeuta, Educador fisico, Psicélogo e Nutricdo estao entre os
profissionais moderadores convocados de acordo com a disponibilidade e agendamento
previo.



RESULTADOS ESPERADOS

Espera-se que através do engajamento da equipe seja criado e implantado um grupo
de gestantes na Unidade Béasica de saude CECAP, por meio de reunides que irdo servir para
planeamento com posterior implantacao efetiva do grupo afim de realizar seus encontros. O
foco esta na abordagem multidisciplinar. Por meio disto os profissionais poderao exercer seu
poder de educador em salde, a fim de otimizar e estimular boas praticas maternas.

O desafio serd a mudanca de paradigmas, trocando o modelo médico assistencial
individual para um modelo mais humanizado e coletivo. Estimular a busca ativa de
conhecimento, resolucao de dificuldades que possam surgir durante a gestagao, aumentar a
confianga, aumentar a participacao nas consultas e empenho da equipe estao entre os
objetivos esperados.

Além disso, o grupo servira para diminuir ddvidas as quais geram consultas
desnecessarias ou maior desprendimento de tempo do profissional durante as consultas de
pré-natal. Por fim almeja-se que com este projeto de implantacao, as gestantes assistidas
possam ter uma maior adesdo ao pré-natal, oferecendo por meio de uma assisténcia integral
uma forma de diminuir indices de morbidade e de dbitos materno fetais.
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