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RESUMO

A mortalidade infantil no Brasil apresenta tendéncia decrescente, embora ainda se man-
tenha em niveis elevados por conta do componente neonatal. A assisténcia a gestante
por meio do pré-natal constitui-se estratégia para reducdo da morbimortalidade mater-
no-infantil quando possui enfoque integral, incluindo a abordagem de acdes educativas
voltadas ao cuidado com o recém-nascido. O presente estudo objetivou descrever por
meio de uma revisao bibliografica, a importancia das atividades educativas ofertadas para
a gestante no pré-natal acerca dos cuidados com recém-nascidos. Foram selecionadas
45 referéncias bibliograficas de acordo com critérios de inclusao delineados, dessas, 18
trouxeram em seus resultados os principais cuidados abordados nas acdes educativas
durante o pré-natal. Todas as publicacdes apresentam a amamentacdo como principal
tema abordado, contudo, com baixas estatisticas. Outros cuidados como limpeza do
coto umbilical, banho e desenvolvimento do bebé foram raramente citados. Nao foram
mencionadas orienta¢des as gestantes quanto ao teste do pezinho, vacinacao, dificul-
dades e intercorréncias com o bebé, o que contraria o preconizado pelo Ministério da
Saude. Com base nas consideracdes propostas, ressalta-se a importancia da educacao
em saude durante o pré-natal com foco nos cuidados relacionados ao recém-nascido.
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ABSTRACT

Infant mortality in Brazil is declining trend although remaining at high levels due to
the neonatal component. Assistance to pregnant women through prenatal consti-
tutes strategy to reduce maternal and child morbidity and mortality when you have
comprehensive approach including addressing educational activities focused on the
care of the newborn. This study aimed to describe through a literature review, the
importance of educational activities offered to pregnant women in antenatal care
about the newborn. They selected 45 references according outlined inclusion criteria,
of these, 18 have brought in their results the main care discussed in educational ac-
tivities during prenatal care. All publications have breastfeeding main issue addressed,
however, with lower statistics. Other care and cleaning of the umbilical stump, bath
and baby development were rarely mentioned. They were not mentioned guidance
to pregnant women about the newborn screening, vaccination, difficulties and com-
plications with the baby, which is contrary to the recommendations by the Ministry of
Health. On the basis of proposals, it emphasizes the importance of health education
during the pre- christmas with a focus on care related to the newbomn.
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1 INTRODUCAO

O Brasil tem firmado compromissos externos e internos para reducdo da mor-
talidade infantil. Em nivel internacional, o pais assumiu as metas dos Objetivos de
Desenvolvimento do Milénio (OBM) para reduzir a mortalidade infantil em dois tercos,
entre 1990 e 2015 (BRASIL, 2011).

Segundo o Ministério da Saude (2012) "As taxas de mortalidade infantil relativas
ao componente neonatal precoce no Brasil, especialmente no Norte e Nordeste, nao
alcancaram a mesma reducdo que a taxa de mortalidade infantil global na ultima
década”. Esse fato explica a persisténcia da Taxa de Mortalidade Infantil (TMI) a niveis
elevados, incompativeis ao desenvolvimento do pais.

Segundo os dados eletronicos do Departamento de Informacdes de Saude do
SUS (DATASUS), a taxa de mortalidade neonatal (TMN) no Brasil em 1990 era de 23,1
obitos para mil nascidos vivos. Em 2000, o valor situava-se em 16,7 obitos e em 2011
houve reducdo significativa da taxa para 10,6 obitos para mil nascidos vivos. Desde
1990, ano base para comparacao, a 2011 houve reducado nacional média da TMN de
54,1%. Em Sergipe, em 1990 a TMN era de 27,5 obitos por mil nascidos vivos, seguido
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de 24,9 em 2000 e 12,2 em 2011. Desde 1990, ano base de comparacédo, a 2011 a taxa
média de reducdo da TMN foi de 55,7%.

O cuidado com o recém-nascido (RN) é fundamental e relevante para a redu-
cao da mortalidade infantil no Brasil. Além disso, as acdes de promocao, prevencao e
assisténcia a saude da gestante e do RN influenciam as condi¢des de saude da vida
adulta. Tornando assim necessaria a conformacao de redes regionalizadas que ofere-
cam atencédo integral a gestante e ao RN (BRASIL, 2011).

A assisténcia a gestante por meio do pré-natal constitui-se estratégia para redu-
cao da morbimortalidade materno-infantil quando possui enfoque integral. As prati-
cas de saude apresentam um intenso desenvolvimento cientifico e tecnologico. En-
tretanto, sdo notdrias as limitagdes no cuidado integral ao individuo. Nas instituicdes
de saude emergem as discussdes sobre humanizacao, integralidade na assisténcia,
autonomia, promocao a saude e principios da qualidade de vida. Essas caracteristicas
devem constituir a assisténcia ao pré-natal a partir da abordagem de acdes educa-
tivas voltadas ao cuidado com o RN com o objetivo de atender as necessidades das
mulheres e reduzir a morbimortalidade infantil (MELLO; LIMA; RIPSA, 2009; ALBU-
QUERQUE ET AL, 2011, BRASIL, 2011; 2012).

A partir dessas consideracdes, a criacao do presente estudo tem como objetivo
descrever a importancia das atividades educativas ofertadas para a gestante no pré-
-natal acerca dos cuidados com recém-nascidos.

2 CASUISTICA E METODO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica retrospectiva. A coleta de dados foi re-
alizada a partir de pesquisa em livro e por via eletrdnica, consultando-se os bandos
de dados: Ministério da Saude; Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e livros da biblioteca
Jacinto Uchoa. A busca foi executada, utilizando-se os seguintes Descritores em Ci-
éncias da Saude (DECS): cuidado pré-natal e educacdo em saude; cuidado pré-natal
e cuidados de enfermagem; cuidado pré-natal; atencdo primaria a saude; gestacao.

Foram inclusas na pesquisa publicacdes do periodo de 2007 a 2014 indexadas
nas bases de dados descritas previamente; emitidos na lingua portuguesa e que apos
leitura atenderam aos objetivos propostos. Foram excluidos os artigos publicados a
partir do més de novembro de 2014, por ser inviavel a sua analise em tempo oportu-
no a apresentacao dos resultados. Para a pré-selecdo do conteudo foram analisados
titulo e resumo a fim de verificar se estes atendiam aos objetivos propostos. A analise
do conteudo foi realizada por meio de leitura sistematica dos artigos na integra.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da busca nos bancos de dados, considerando todos os aspectos deline-
ados na casuistica e método da presente pesquisa, foram selecionadas 45 referéncias
bibliograficas de acordo com critérios de inclusdo, sendo 41 artigos cientificos, um
livro, duas cartilhas do Ministério da Saude e um banco de dados eletrénico de infor-
macdes em saude do Sistema Unico de Saude.

Todas as publicacdes utilizadas fazem mencdo a importancia da atencéo ao
pré-natal na reducao da mortalidade materno-infantil. No Brasil, a mortalidade infantil
apresenta tendéncia decrescente, embora ainda mantenha niveis elevados quando
comparado a paises desenvolvidos. Esse cenario decorre da persisténcia dos altos
indices de mortalidade neonatal por causas perinatais e neonatais associadas a ges-
tacdo, nascimento e primeiras quatro semanas de vida. Os maiores riscos relacionam-
-se a qualidade da atencéo ao pré-natal, parto e assisténcia ao recém-nascido (BRA-
SIL, 2012; RIPSA, 2009).

Um grupo de autores enfoca a importancia do Programa de Humanizacdo do
Pré-Natal e Nascimento (PHPN) na reducéo dos indicadores de mortalidade materno
infantil no pais. O programa descreve os critérios minimos que devem ser observados
para um pré-natal de qualidade, que vai desde a recomendacdo de um numero mi-
nimo de seis consultas até a realizacdo de orientacdes sobre o aleitamento materno,
ressaltando a relevancia da realizacdo de atividades educativas em saude durante
esse periodo (COSTA 2009; 2011; ANVERSA; BARBIERE, 2012; GONCALVES; GUERREI-
RO 2013; POLGLIANE; MARTINELLI 2014).

Cunha e outros autores (2009) e Narchi (2010) acrescentam ainda que para
que ocorra reducao significativa desses indices, torna-se necessaria a participacdo de
profissionais qualificados na atencéo ao ciclo gravidico puerperal. Uma das estraté-
gias utilizadas para este fim ¢ a participacdo em sistemas educativos que estimulem o
pensamento critico e desenvolvimento de competéncias e habilidades.

Com ainstituicdo do Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM)
pelo Ministério da Saude em 1993 definiu-se que a assisténcia ao pré-natal deve ser
constituida por procedimentos clinicos e educativos. Um dos objetivos que devem
ser alcancados durante o pré-natal sdo orientacdes sobre o parto e os cuidados com
recém-nascidos o que contribui para reducdo da mortalidade infantil (GONCALVES,
2008; DEMITTO, 2010; RODRIGUES; COSTA, 2011; BRONDANI, 2012).

Rios e Vieira (2007) consideram a insercao da pratica educativa pelo PAISM um
aspecto relevante que leva em consideracao as experiéncias vividas pela mulher além
de contribuir no seu conhecimento. Entretanto, a partir do desenvolvimento de estu-
dos que avaliam a percepcao das puérperas quanto ao desenvolvimento de ativida-
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des educativas no pré-natal, podem ser identificadas falhas frente a um paradoxo de
realizacdo do pré-natal e despreparo da mulher para a ocorréncia do parto e cuidados
com recém-nascidos.

No estudo qualitativo de Zampieri e Erdmann (2010), que buscou compreender
o significado do pré-natal humanizado para as gestantes e os profissionais, os partici-
pantes da pesquisa afirmaram que o pré-natal deveria incluir encontros terapéuticos
educativos e interdisciplinares onde pudessem ser exploradas duvidas e compartilha-
das experiéncias para a promocdo da autonomia. Uma das estratégias para esse fim
seriam os grupos de gestantes ou a¢cdes em sala de espera. As atividades em sala de
espera devem se afastar do modelo de educacao em saude bancaria, onde o educa-
dor é o detentor do saber (BRONDANI et al,, 2012).

Silva e outros autores (2012), em sua pesquisa qualitativa que buscou analisar
os ruidos dialogicos no pré-natal, identificaram que de um total de 15 gestantes par-
ticipantes da amostra, somente uma participou de atividades educativas. Resultado
semelhante pode ser observado no estudo de Anversa (2012), onde numero inferior
a 20% de sua amostra participaram de ac¢des educativas por meio de grupos de ges-
tantes, sala de espera ou individualmente.

Costa e outros autores (2009) em sua discussdo demonstram um numero in-
cipiente de gestantes que receberam orientacdes e participaram de atividades edu-
cativas, tanto em ambito individual quanto coletivo, correspondendo a 25,7% das 33
gestantes da amostra. Em outro estudo que buscou avaliar o pré-natal nos Municipios
de uma regido de saude da cidade de Botucatu, Sdo Paulo, fica evidenciada a realiza-
cdo insuficiente de atividades de educacdo em saude, totalizando oito (40%) dos 20
municipios participantes (PARADA, 2008).

Segundo os dados eletronicos do Departamento de Informacdes de Saude do
SUS (DATASUS, 2011), podem ser verificadas as seguintes proporcdes da realizacdo de
quatro a seis consultas pré-natal nas diversas regides do pais em 2011: norte 39,827%,
nordeste 38,15%, sudeste 20,55%, sul 19,03% e centro oeste 26,13 %.

Costa e outros autores (2010) afirmam que a captacdo precoce de gestantes
tem extrema relevancia, pois o inicio tardio e o0 menor numero de consultas pode
postergar a identificacdo de uma gestacédo de risco além de comprometer a rea-
lizacdo de atividades de promocéao da saude. Entretanto, Narchi e outros autores
(2013), defendem a ideia de que o numero de consultas realizadas na gestacao
néao é fator preponderante para garantir a qualidade assistencial, mas sim, a quali-
dade dessas consultas a partir do desenvolvimento de acdes de promocéo a saude
voltada ao individuo e a familia, objetivando o preparo da mulher para o parto, a
maternidade e o pos-parto.
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A enfermagem exerce um papel fundamental no acolhimento para ades&o ao
programa pré-natal nesse periodo, pois, por meio de uma relacdo horizontal entre
gestante e enfermeiro é possivel facilitar o acesso, promover adocdo de praticas
saudaveis, bem como instrumentalizar a mulher e sua familia para a materni-
dade, o que traz impacto para saude materna e do bebé (SHIMIZU; LIMA, 2009;
PARREIRA ET AL.; BONILHA ET AL., 2010; BUSANELLO ET AL., VIEIRA ET AL,
MELO; ETGES ET AL., 2011).

Contudo, Guerreiro e outros autores (2013) observaram em seu estudo que al-
gumas mulheres preferiam sanar suas duvidas com familiares, amigos ou informa-
cdes por meio eletréonico, a discutir suas inquietacdes com os profissionais. O que
demonstra uma fragilidade no acolhimento dessas gestantes.

Conforme orientacdes do Ministério da Saude em seu Manual de Atencdo ao
Pré-Natal de Baixo Risco alguns aspectos devem ser abordados nas acdes educativas
voltadas ao parto, dentre eles pode-se citar: orientacédo e incentivo ao aleitamento
materno, incluindo as dificuldades e intercorréncias; cuidados com o RN; importancia
da realizacdo do teste do pezinho; importancia de acompanhar o desenvolvimento
da crianca a partir de consultas puerperais, além de orientacdes quanto a métodos de
prevencdo de agravos como vacinacéo e higiene (BRASIL, 2012).

Quando realizada a avaliacdo do pré-natal na cidade de Cuiaba, com um total
de 182 profissionais de enfermagem, as acdes educativas voltadas ao cuidado com o
recém-nascido, com as mamas e aleitamento materno apresentaram baixa frequén-
cia, o que contraria o preconizado pelo Ministério da Saude (DUARTE, 2013).

Das 45 publicacdes analisadas nesta pesquisa, 18 referéncias, trazem em seus
resultados os principais cuidados abordados nas acdes educativas durante o pré-natal.

Das publicacdes selecionadas, a maioria delas, seis publica¢des, sdo estudos
transversais. Todas as 18 referéncias selecionadas, em seus resultados trazem a ama-
mentacdo como cuidado citado nas acdes de educacdo em saude durante o pré-
-natal, seja de forma direta ou a partir da realizacdo do exame das mamas.

O ato de amamentar transcende a promocao nutricional, interferindo também
na construcado do perfil emocional do bebé. A partir de uma revisdo global epidemio-
l6gica dos anos 1980 concluiu-se que o aleitamento materno apresenta vantagens
para a crianca, a mae, familia e sociedade. Atua diretamente nos perfis de morbidade
e mortalidade do pais (REGO, 2009).

A amamentacao reflete consideravelmente na saude da crianca no primeiro
ano de vida a partir da reducédo de agravos respiratorios, gastrintestinais e dermatolo-

gicos. As atividades de promocéo a saude e campanhas do governo contribuem para
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a reducéo dos indices de mortalidade infantil, tornando relevante sua abordagem
ainda no pré-natal (RASIA ET AL., 2008; SANTOS ET AL., 2010).

Os estudos de Chrestani e outros autores (2008); Cesar e outros autores (2012);
Volpato e outros autores (2009); Silva e outros autores (2011); Domingues e outros
autores (2012); Ceron e outros autores (2013) e Viellas e outros autores (2014) tiveram
como objetivo avaliar a adequacdo da assisténcia pré-natal. A analise, foi possivel
observar baixa estatistica referente as orientacdes quanto ao aleitamento materno no
pré-natal em todos os resultados analisados. Cesar e outros autores (2012) e Viellas e
outros autores (2014) ainda propuseram uma comparacao entre o servico publico e
privado, obtendo numero insuficiente de mulheres que receberam orientacdes quan-
to ao aleitamento nos dois tipos de servigo.

Takushi e outros autores 2008 acrescentam um dado relevante sobre o aleita-
mento materno. Em seus resultados, 73,8% das gestantes participantes da pesquisa
tinham intencdo favoravel a amamentacdo devido aos beneficios para a saude da
crianca. Contudo, somente 3,7% demonstravam esse interesse devido aos beneficios
maternos. Segundo os autores esses dados demonstram o quanto o ato de amamen-
tar é imposto a mulher que por vezes se cala perante o discurso da assisténcia e ndo
se vé no direito de contrariar o saber técnico cientifico.

Demitto e outros autores (2010) em sua revisao integrativa, afirmam que das
publicacdes analisadas as principais orientacdes recebidas pelas mulheres durante o
pré-natal dizem respeito a importancia do aleitamento materno para a crianca, tem-
po de amamentacdo exclusiva e amamentacao na primeira hora de vida. Entretanto,
nao foi abordado o manejo da amamentacado incluindo: ingurgitamento mamario,
fissuras mamilares, posicionamento do bebé, reducéo da lactacédo, entre outros.

Trés estudos analisados demonstram em seus resultados baixa frequéncianare-
alizacdo do exame das mamas. Para Cunha e outros autores (2009) e Oliveira e outros
autores (2013), o exame das mamas nao deve ser utilizado somente para identificacéo
de possiveis anormalidades, mas sim como estratégia para promocao do aleitamento
matermo e orientagdo individualizada conforme avaliagdo do tipo de mamilo. Gongal-
ves e outros autores (2009), em sua discussdao mostram que somente 47,1% das 2557
puérperas que participaram da pesquisa tiveram suas mamas examinadas.

Bonilha e outros autores (2010) ressaltam a importancia da capacitacéo e atu-
alizacdo dos profissionais no atendimento pré-natal. O ato de capacitar deve atingir
a mobilizacdo para a reflexdo e aprendizagem. A atualizagdo também tem grande
importancia devido as constantes mudancas das praticas de saude. Em sua pesquisa
qualitativa, uma das gestantes participantes referiu inseguranca por parte do profis-
sional no atendimento, o que ressalta a desatualizacdo técnico-cientifica do mesmo.
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Somente os estudos de Strapasson e Nedel; Santos e outros autores (2010); Ce-
ron e outros autores; Cabral e outros autores (2013) trazem outras areas do cuidado
ao recém-nascido sendo abordadas durante o pré-natal, sdo elas: banho, limpeza do
coto umbilical, desenvolvimento do bebé.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir do desenvolvimento do estudo é possivel afirmar que um pré-natal
qualificado pode ser alcancado a partir da realizacdo de acdes de promocédo a saude
com o objetivo de instrumentalizar a mulher para a maternidade. Umas das estraté-
gias que podem ser utilizadas sdo os grupos de gestante, atividades de sala de espera,
educacdo em saude individual e todas as outras formas educativas que superem o
modelo de educacdo bancaria e sejam pautadas na construcdo do saber.

Todas as publicacdes apresentam a amamentacdo como principal tema abor-
dado, contudo, nos estudos ndo sdo descritas quais essas orientacdes, ndo sendo
possivel a analise qualitativa desses dados. Outros cuidados como limpeza do coto
umbilical, banho e desenvolvimento do bebé foram raramente citados. Ndo foram
mencionadas orientacdes as gestantes quanto ao teste do pezinho, vacinacéo, difi-
culdades e intercorréncias com o bebé.

O Ministério da Saude recomenda um numero minimo de seis consultas pré-
-natal. As baixas estatisticas apresentadas nos estudos podem estar relacionadas
ao numero de consultas realizadas pelas gestantes, o que reduz consideravel-
mente as oportunidades de realizar orientacdes. Em contrapartida, é relevante
ressaltar que os profissionais podem utilizar de outros momentos para realizar
essas orientagdes.

Nesse sentido, sugere-se a realizacdo de novos estudos que visem avaliar a
qualidade do pré-natal na otica das atividades educativas com foco no cuidado com
0s recém-nascidos.
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