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Objetivo: discorrer sobre o pré-natal realizado por
enfermeiros na Atencgdo Primaria a Salde a gestantes
usuarias de substancias psicoativas. Método: estudo
descritivo-exploratério, de abordagem qualitativa, realizado
em seis Unidades de Atencdo Primaria a Saude em um
municipio de Minas Gerais. A coleta de dados ocorreu por
meio de entrevista semiestruturada com nove enfermeiros
que realizavam consultas de pré-natal. A técnica de andlise
do conteldo foi utilizada para o tratamento dos dados.
Resultados: dificuldades com a adesdao das gestantes ao
pré-natal e sua participagdo em grupos educativos. Os
enfermeiros também identificaram as substancias psicoativas
mais utilizadas pelas gestantes e relataram abordar os
maleficios do uso das substancias, a fim de estimularem a
decisdo pela redugdo. Conclusao: o interesse das gestantes
pelo tratamento foi pequeno e resultou na baixa adesdo
aos programas oferecidos na Atengdo Primaria, o que se
revelou um problema de salde publica, que requer praticas

reorientadas de atengdo a esta clientela.

Descritores: Gestantes; Consumo de Bebidas Alcodlicas;
Drogas llicitas; Assisténcia de Enfermagem; Atengdo

Primaria a Saude.
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Pregnant women using psychoactive substances
attended by nurses in Primary Health Care

Objective: to discuss prenatal care performed by nurses in Primary Health Care for pregnant
women who use psychoactive substances. Method: a descriptive-exploratory study, with a
qualitative approach, carried out in six Primary Health Care Units in a city in Minas Gerais. Data
collection took place through semi-structured interviews with nine nurses who performed prenatal
consultations. The content analysis technique was used for data treatment. Results: difficulties
with pregnant women’s adherence to prenatal care and their participation in educational groups.
Nurses also identified the psychoactive substances most used by pregnant women and reported
addressing the harms of substance use, to encourage the choice to reduce use. Conclusion:
the pregnant women'’s concern about treatment was poor and resulted in low adherence to the
programs offered in Primary Care, which proved to be a public health problem, which requires

reoriented care practices for this clientele.

Descriptors: Pregnant Women; Alcohol Drinking; Street Drugs; Nursing Care; Primary Health Care.

Embarazadas que usan sustancias psicoactivas atendidas
por enfermeros en la Atenciéon Primaria a la Salud

Objetivo: discurrir sobre o prenatal realizado por enfermeros en la Atencion Primaria a la Salud a
embarazadas usuarias de substancias psicoactivas. Método: estudio descriptivo exploratorio, de
abordaje cualitativo, realizado en seis Unidades de Atencién Primaria a la Salud en un municipio
de Minas Gerais. La recogida de datos ocurrié por medio de entrevista semiestructurada con
nueve enfermeros que realizaban consultas de prenatal. La técnica de andlisis del contenido
fue utilizada para el tratamiento de los datos. Resultados: dificultades con la adhesién de las
embarazadas al prenatal y su participacion en grupos educativos. Los enfermeros también
identificaron las sustancias psicoactivas mas utilizadas por las embarazadas y relataron abordar
los danos del uso de las sustancias, a fin de estimular la decisién por la reduccion. Conclusién:
el interés de las embarazadas por el tratamiento fue pequefio y resulté en baja adhesidn a los
programas ofrecidos en la Atencion Primaria, lo que se reveld un problema de salud publica, el

que requiere practicas reorientadas de atencién a esta clientela.

Descriptores: Mujeres Embarazadas; Consumo de Bebidas Alcohdlicas; Drogas Ilicitas; Atencidn

de Enfermeria; Atencion Primaria de Salud.
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Introdugédo

A relagdo gestacdo e substancia psicoativa (SPA)
é um problema de saude publica mundial. Em alguns
paises como Nova Zeléndia e Inglaterra, a prevaléncia
do uso de alcool é 56% e 75%, respectivamente®,
enquanto no Brasil foi de 34,4% e esse uso teve
associacao com diabetes gestacional, ideagdo suicida
e consumo de tabaco®. Em um estudo de revisdo,
também foi encontrada prevaléncia de outras SPAs como
crack-cocaina em diversas partes do mundo®.

O uso de SPA e gestagdo é complexo, requer
atendimento direcionado a sua redugdo e suspensdo.
A atuacdo da Atencdo Primaria a Saude (APS) é
fundamental para um melhor desenvolvimento do ciclo
gravidico-puerperal®-9,

Durante a consulta de pré-natal na APS, deve ser
realizada uma investigagdo criteriosa dos antecedentes
familiares e habitos da gestante. Em caso de histérico
para SPA, deve haver uma avaliacdo detalhada com
vistas a deteccdo de uso cronico ou situagGes de
risco, como intoxicagbes agudas, risco de suicidio,
autoagressdo e comorbidades psiquiatricas®. Além
disso, os maleficios acarretados pelo uso de SPA no
desenvolvimento do feto devem ser apontados, para
conscientizar a gestante sobre sua corresponsabilidade
no sucesso da gestagao®7.

O trabalho com gestantes usuarias de SPA se da
através de acompanhamentos periddicos e sua insergdo
em grupos de apoio especificos, incluindo os familiares.
Tal direcionamento é extremamente importante para
captar a gestante e sua familia para o pré-natal, e o
enfermeiro € um dos profissionais responsaveis por
interferir direta ou indiretamente para um cuidado
adequado na APS®,

O cuidado com gestantes dependentes de SPA
é desafiador e exige preparo especial por parte
dos enfermeiros da APS para orientar e incentivar
a abstinéncia completa e duradoura de todas as
substancias, e oferecer suporte para que essa transigdo
ocorra de forma segura e toleravel pelas gestantes,
dada a dificuldade de manter a abstinéncia em casos
de dependéncia quimica®®, Além dos exames clinicos,
o enfermeiro deve reservar um tempo para a escuta
subjetiva e oferta de orientagdes, criando um vinculo
maior com as gestantes e seus familiares, com o objetivo
de construir uma relagao de confianga®.

O consumo de SPA durante a gestacao remete a uma
preocupacdo constante das equipes da APS, no que tange
sua assisténcia e prevengdo. Uma vez detectado durante
as consultas de pré-natal, pode ser que o problema ndo
se resolva durante a gravidez, restando ao médico ou
enfermeiro encaminhar a usuaria para acompanhamento
em servigos especializados, o que ndo descaracteriza a
APS do seu papel de coordenagdo do cuidado®.
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Porém, o encaminhamento pode causar um
rompimento no vinculo entre a APS e a gestante, que ja
tem um perfil fragil por si sé. Sem tal vinculo, pouca coisa
sera possivel, caso a APS, como representacdo do territorio
geografico e afetivo, perca a sua corresponsabilizagdo
neste acompanhamento, a medida que deixe de langar
mao de agdes singulares para garantir a integralidade em
acoes interinstitucionais, como as de redugdo de danos e
educacdo em salde e as que objetivam a otimizacdo dos
profissionais de salde, tanto da baixa quanto da média
complexidade, na prevencdo dos agravos da gestagdao®.

Este estudo tem como objetivo discorrer sobre
o atendimento pré-natal para gestantes usuarias de
substéncias psicoativas, realizado por enfermeiros em
Unidades de Atencdo Primaria a Saude-UAPS. Espera-se
contribuir para a construcdo de bases tedricas para
reorientar as praticas desenvolvidas nas UAPS no
atendimento as gestantes e para o desenvolvimento
de estratégias de intervengdo, acompanhamento e
educacdo em salde, evitando riscos e agravamentos
e possibilitando uma melhor qualidade de vida para a
populagdo assistida.

Método

Trata-se de um estudo descritivo-exploratério de
abordagem qualitativa. As metodologias de pesquisa
qualitativas incorporam a questdo do significado e da
intencionalidade como inerentes aos atos, relagdes
humanas e estruturas sociais como construgdes
humanas significativas®o-t1,

A etapa de campo foi conduzida em fevereiro e
margo de 2016, em seis Unidades de Atengdo Primaria
de Saude (UAPS) parte do Projeto Integrador (PI) de
ensino-pesquisa entre a Faculdade de Ciéncias Médicas e
da Saude - Suprema e a Secretaria Municipal de Saude da
Prefeitura Municipal de Juiz de Fora. Estas integram um dos
componentes centrais de ensino-aprendizagem, alocado
na estrutura curricular dos cursos da area da saude na
presente instituicdo. O PI tem papel de relevo na triade
ensino-pesquisa e extensdo, pois incorpora a comunidade
académica ao meio social local e regional, com objetivo
de contribuir para a formacgdo integrada dos profissionais
de salde através da insergdo de estudantes em diferentes
comunidades. As seis UAPS tinham aproximadamente
trés equipes da Estratégia Salude da Familia. Como os
estudantes do 8° periodo de Enfermagem estavam sob
estégio supervisionado nas respectivas UAPS, que eram
0s cenarios de pratica do PI, os enfermeiros selecionados
para o estudo foram os supervisores credenciados, que
acompanhavam esses estudantes no campo de pratica na
realizagdo do pré-natal.

A coleta de dados foi realizada por meio de roteiro
para entrevista semiestruturada e um formulario com
questdes para caracterizacdo dos participantes, incluindo
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género, tempo de formagdo e especializagdo. Questdes
norteadoras compuseram o roteiro com perguntas a
respeito de como ocorria o primeiro atendimento de pré-
natal as gestantes em uso de SPA nas UAPS; tipos de
drogas mais utilizados por estas; estratégias e condutas
adotadas pelos enfermeiros; e praticas educativas
desenvolvidas em relagdo ao uso de SPA.

Os critérios de inclusdo compreenderam
enfermeiros das UAPS que realizavam a consulta de pré-
natal e supervisionavam alunos do PI. Os critérios de
exclusdo foram todos os enfermeiros de férias ou licenga
médica no periodo da coleta de dados. As entrevistas
foram realizadas pelos proprios pesquisadores com nove
enfermeiros nas UAPS, em sala reservada para este fim,
fora do horario de trabalho e apds agendamento prévio
por telefone. Os participantes foram esclarecidos sobre
o tema e os objetivos da pesquisa, e solicitada sua
autorizacdo para gravar a entrevista. A duracdo média
de cada entrevista foi de aproximadamente 30 minutos.
O anonimato dos participantes foi garantido mediante a
utilizacdo de codigos alfanuméricos (E1, E2...).

A anadlise dos dados segundo as orientacGes de
Laurence Bardin? foi composta por trés grandes
etapas: pré-analise; exploracdo do material e
tratamento de resultados. A Pré-analise foi fase
de organizagdo, onde ocorreu a leitura flutuante e
elaboragdo de indicadores que fundamentaram a
interpretacdo. Na Exploragdao do material, as unidades
de registro identificadas na etapa anterior foram
organizadas visando a categorizagao. O Tratamento dos
resultados compreendeu a inferéncia e interpretagao.

Ap0s a coleta de dados, as entrevistas gravadas em
midia MP3 foram transcritas na integra. Para a organizacdo
dos dados, foi utilizado o software Microsoft Excel. A partir
dos objetivos do estudo e da leitura flutuante realizada,
foram elaboradas perguntas analiticas. Para a analise e
interpretagdo do conteudo, os discursos foram explorados
e utilizados como respostas as questdes essenciais e
problematizadoras constantes das entrevistas. A partir
disso, foram destacadas as unidades de registro, que
possibilitaram a criagao de categorias.

Seguindo todos os procedimentos legais, este
estudo foi apreciado e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médica e da
Saude-Suprema sob o Parecer Consubstanciado de n©
1.373.578 e CAAE 51602815.0.0000.5103.

Resultados

Dos nove participantes do estudo, dois eram do
sexo masculino e sete do sexo feminino, com idade
entre 31 a 54 anos e média de idade de 44,2. O tempo
de formacdo desses participantes foi de dois a 28 anos.
Todos profissionais eram especialistas em alguma area:
um em Enfermagem Obstétrica; quatro em Enfermagem

em Saude da Familia; trés em Enfermagem em Centro de
Tratamento Intensivo e Neonatal; e um em Enfermagem
do Trabalho.

Por meio dos discursos dos participantes, foi possivel
construir trés categorias tematicas: A) Atendimento de
pré-natal nas UAPS com gestantes usudrias de alcool,
crack e outras drogas; B) Drogas mais utilizadas
pelas gestantes e os riscos associados; e C) Condutas
adotadas pelos enfermeiros com as gestantes usuarias
de drogas e alcool nas UAPS.

A) Atendimento de pré-natal nas Unidades de
Atengdo Primaria de Salude com gestantes usuarias de
alcool, crack e outras drogas:

Durante o pré-natal, ao serem identificados um ou
mais fatores de risco, as gestantes eram encaminhadas
para ambulatérios de alto risco para as devidas avaliagdes
de seguimento e acompanhamento do pré-natal,
seguindo um fluxo de atendimento multiprofissional
em consultas intercaladas no ambulatério de risco e
na UAPS: ... Encaminhamos também para assistente social,
que faz esse encaminhamento para o CAPS. Depois da primeira
consulta, ela (a gestante) é encaminhada para o pré-natal de
risco; depois disso, ela retorna fazendo consultas intercaladas
com enfermeiro, médico e atencdo secundaria ... (E4); ...Elas
sdo referenciadas para o alto-risco; o préprio servico da atencdo
secundaria solicita o acompanhamento da atengdo primdaria, ou
seja, ela passa uma consulta com o médico de la e intercala
com um médico daqui ... (E8); ... As gestantes usuarias de
drogas, nés as encaminhamos para o alto-risco; mas nds tanto
acompanhamos no alto-risco, como aqui; ndo sé com as usuarias
de drogas, mas como qualquer gestante de alto-risco, nds
continuamos acompanhando aqui; E uma consulta no alto-risco
e uma consulta na Unidade... (E3).

B) Drogas mais utilizadas pelas gestantes e os
riscos associados

Para o atendimento de pré-natal as gestantes
usuarias de substancias psicoativas, o enfermeiro
precisava ter conhecimento das especificidades de cada
substéancia e assim, tracar um plano de cuidado com acgdo
preventiva, de modo que os riscos fossem reduzidos e a
gestante tivesse mais chances de uma gravidez segura.
As drogas utilizadas pelas gestantes atendidas nas UAPS
pesquisadas foram: maconha, tabaco, crack e cocaina.

De acordo com a area de atendimento de cada UAPS,
os enfermeiros destacaram as drogas mais utilizadas,
conforme apontado nas frases: Geralmente, eu atendia
usudrias de maconha, crack e alcool; hoje em dia, o abuso é da
maconha e crack ... (E2); Alcool, cigarro (de nicotina) e maconha;
ha uma parte que utiliza cocaina também, porém, ultimamente
hé o crack, que é uma droga devastadora, muito barata e de facil
acesso; entéo, infelizmente, o crack hoje tem dominado ... (E5);
... Oficialmente, eu soube que se usava o crack, maconha e
tabaco; tabaco é muito comum; agora o alcool é mais dificil ...

(E7); ... Os tipos de drogas mais utilizados por elas aqui, ou é
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o cigarro (de nicotina) ou o crack; o adlcool nem tanto porque
banalizam; elas ndo consideram nem tanto como droga; entéo,
tabaco, maconha e crack sdo os mais utilizados ... (E8).

C) Condutas adotadas pelos enfermeiros com as
gestantes usuarias de drogas e alcool nas UAPS

Os resultados apresentados nesta categoria
procuraram traduzir as condutas adotadas e as
dificuldades encontradas pelos enfermeiros para
desenvolverem praticas educativas com as gestantes
usuarias de substancias psicoativas, conforme observado:

Aqui na UAPS, nés temos grupos de tabagismo, e quando
nés vemos que ndo ha adesdo, que as gestantes ndo estdo
comparecendo, nds as encaminhamos para o CAPS, onde os
profissionais dardo o direcionamento ... (E1); ... Temos grupo de
tabagismo; tem CAPS alcool e drogas, que nds encaminhamos
também, e damos orientacbes durante o pré-natal, em que
falamos com as gestantes durante todo tempo; apesar de umas
serem bem dificeis ... (E3); A maioria dessas gestantes (usuéarias
de alcool e outras drogas) ndo frequentam direito o pré-natal;
entdo acaba que nds temos que fazer uma busca ativa e tentar
sensibilizar a familia para trazer ... (E7); Aqui na unidade, nds
ainda ndo fazemos esse tipo de trabalho com essas gestantes;
trabalhamos com elas esses maleficios normalmente durante
as consultas; a gente tem uma certa dificuldade até com as
gestantes normais em manter aqui na unidade esse tipo de
trabalho educativo, pois elas ndo sdo assiduas ... (E8).

O estudo mostrou que o cuidado realizado pelos
enfermeiros nas UAPS ocorreu no atendimento pré-natal,
e houve dificuldades com a manutencgdo da frequéncia
das gestantes nas consultas e nos grupos educativos.

Os dados mostraram que as acgdes educativas
realizadas por enfermeiros ocorreram mais no ambito
individual, direcionadas as gestantes usuarias de algum
tipo de SPA. Na visdao dos enfermeiros, as gestantes
apresentavam muita resisténcia e dificuldades para aderir
aos grupos educativos: ... Normalmente, as gestantes n&o
relatam o uso de é&lcool e drogas na primeira consulta; relatam
no terceiro e quarto més com muita insisténcia do profissional;
hé uma dificuldade muito grande para elas assumirem o uso da
droga ou de qualquer outra substéncia... (E2); Nos aproveitamos
a vinda delas para a consulta e fazemos todo o educativo; elas
ndo vém participar de grupo de gestantes; elas ndo tém essa
paciéncia e interesse em fazer; entdo, nds fazemos toda educagéo
no pré-natal: as necessidades, os riscos e os cuidados que elas
devem ter durante as consultas de pré-natal... (E4).

Ainda nessa perspectiva, foram percebidas as
dificuldades dos enfermeiros em manter contato direto
e continuo com as gestantes, pois quando identificavam
0 uso de SPA, encaminhavam a gestante para o alto
risco, e algumas delas ndao retornavam mais para a APS,
dificultando o vinculo terapéutico que proporcionava as
praticas educativas. Os relatos a seguir ilustram esta
questdo: Esse vinculo (enfermeiro-gestante) é dificil, porque

nds até tentamos, mas na maioria dos casos, elas abandonam o
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pré-natal, mas quando fazem aqui, nd6s mantemos sim ... (E7);
. infelizmente, a realidade é que quando vai para o alto risco,
ela ndo tem mais nada a ver comigo... (E8).
Nestes casos, foi identificada a dificuldade para
a continuidade da assisténcia a essas gestantes; da
parte delas, que omitiam da equipe o uso de SPA e
por conta da equipe das UAPS, por se sentir insegura
guanto a assisténcia a essa populagdo, preferindo o
encaminhamento para o Centro de Atengdo Psicossocial
Alcool e Outras Drogas (CAPS-AD) e ambulatérios de
pré-natal de alto risco. Em ambos os casos, foi criado
um obstaculo para realizar as intervengdes apropriadas

e acompanhamento dos casos.
Discussao

A observacdo dos dados apresentados demonstrou
gue o atendimento as gestantes em uso de SPA se
deu na APS e nos servigos especializados, por meio do
encaminhamento ao CAPS-AD e consultas intercaladas
entre ambulatérios. Essa informacdo corrobora com
estudos que objetivam a qualidade da assisténcia, a
intersetorialidade e a integralidade como marco ético>*3,

A APS cumpre seu papel de articuladora da Rede
de Atencdo a Saude (RAS) quando compartilha o
cuidado com outros servigos de salde especializados. A
integralidade destaca-se como fio condutor e norteador
do acompanhamento as gestantes classificadas como
de alto risco. Em condigdes de uso de SPA, o cuidado
demandara atencdo profissional especializada as
necessidades de saude da gestante, que precisam ser
identificadas no pré-natal. Assim, o cuidado integral
garantird a identificacdo de demandas em diferentes
niveis de cuidado®.

A partir do momento que os servigos langam mao
da RAS para atender a gestante usuaria de SPA com
qualidade, as equipes de saude encontram desafios
a superar, como os destacados nos dados, com os
frequentes encaminhamentos e perda de vinculo.
A proposta do compartilhamento da assisténcia em
diferentes niveis, aqui discutido entre a atengdo primaria
e secundaria, demanda que a comunicagdo entre
ambas seja muito mais que impressos assistenciais
de referéncia e contra referéncia. Neste contexto, o
modelo da Estratégia Saude da Familia (ESF) tem a
maior chance da captagdo precoce para o pré-natal e o
acompanhamento compartilhado no alto risco®4.

A intercomunicacdo entre os servigos de ambulatdrio
de pré-natal de risco habitual, de gestacdo de alto-
risco e o CAPS-AD funcionara como rede de apoio para
evitar complicagGes na gestacdo em acompanhamento.
Também proporcionara a construcdo de fluxos de
atendimento as usuarias, beneficiando a todos, pois
os cuidados de pré-natal devem ser redobrados e
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envolver diversos profissionais da area de salide como
nutricionistas, psicélogos, médicos e enfermeiros®>.

A equipe da ESF nas UAPS onde a gestante iniciou
o acompanhamento de pré-natal precisa manter o
vinculo com esta mulher e sua familia para estimular
a adesdo ao acompanhamento/tratamento, pois a APS
nao deve perder o papel crucial de coordenadora do
cuidado®'®, Esta equipe deve ser mantida informada
a respeito da evolugdo da gravidez e tratamentos
adotados com a gestante, por meio do contato entre as
equipes, busca ativa e visita domiciliar*®. Entretanto,
os dados evidenciaram alguns desafios, como quando
os enfermeiros referiram a perda de contato com as
gestantes e desconhecimento sobre como proceder.

Além do ambulatério de alto risco, as gestantes
atendidas nas UAPS também foram encaminhadas aos
servicos especializados de salde mental, os CAPS-AD,
como afirmaram alguns enfermeiros. Estes servigos sao
responsaveis pela elaboragdo, com a gestante e familia,
de estratégias para o enfrentamento da abstinéncia das
SPA ou medidas de reducdo de danos, na perspectiva da
autonomia e corresponsabilizagdo do cuidado®7-19,

Essa comunicagdo entre os servigos especializados em
saude mental e a UAPS é denominada apoio matricial, uma
ferramenta de articulacdo em que equipes de referéncia
do CAPS-AD podem subsidiar acdes junto as equipes da
APS, em um processo de construcdo compartilhada para o
acompanhamento das gestantes e suas familias®®.

Quanto ao uso de SPA, segundo os enfermeiros, as
mais frequentes entre as gestantes foram a maconha,
tabaco, cocaina e crack; o alcool foi menos frequente.
Estes dados reforcaram a importancia da identificagéo
precoce de fatores de risco, seu seguimento para a
melhoria da qualidade de vida da mde e do feto, bem
como as provaveis complicacGes obstétricas e problemas
cognitivos para a crianga, caso essas informagdes sejam
omitidas durante o pré-natal®-22, As gestantes devem
ser orientadas a ndo utilizar nenhum tipo de droga
durante a gestagdo e amamentacdo, e fazer desse
momento uma oportunidade de abandono da SPA(Z3-24),

Os dados também revelaram que as agdes em torno
do pré-natal e das atividades educativas desenvolvidas
por enfermeiros junto as gestantes e seus familiares nas
UAPS respeitam a diversidade de agGes propostas pelo
Ministério da Salude, que criou o Programa de Assisténcia
Integral a Saude da Mulher (PAISM). Foram propostas
acOes educativas, com destaque do enfermeiro como
principal responsavel por estas atividades, ja que esse
é o profissional com maior proximidade das gestantes e
possibilidade de repercussao positiva nelas?5-26),

O PAISM é voltado a promogdo da saude das
gestantes no intuito de favorecer o ciclo gravidico-
puerperal. Para sua boa conducdo, é imprescindivel que
a gestante, acompanhantes e familiares participem de

grupos educativos e de apoio, pois constituem o foco
principal do processo de aprendizagem. Além disso, estes
grupos sdo momentos de ampliacdo do conhecimento das
gestantes sobre seu corpo, condi¢gdes de saude, praticas
preventivas, direitos e deveres. Assim, é possivel evitar
complicagGes maternas e fetais, de modo que o pré-natal,
parto e puerpério transcorram de maneira mais tranquila
e segura, e promovam a participagao da gestante nas
decisOes acerca da sua salde e processo reprodutivo®?),

Conforme os resultados encontrados, algumas
gestantes possuiam dificuldades em admitir ou referir
que utilizavam alcool ou outras drogas. Essa omisséo
pode estar impulsionada por medo e desconfianga8-29
e dificulta o0 manejo profissional dos riscos reais durante
o pré-natal, diminuindo as chances de aproximacdo e
propostas de tratamento®?,

Diante disso, 0 momento da consulta de enfermagem
de pré-natal é oportuno para discutir os maleficios do
uso das SPA e as repercussdes de cada doenca sobre
o0 organismo materno, fetal e do recém-nascido que
podem ocorrer em decorréncia desse consumo. O pré-
natal € o momento para esclarecer dlvidas e revisar
e reforgar orientagGes relacionadas a gestacdo para a
mulher e familia. O enfermeiro, ao desenvolver acées
educativas realizando grupos de forma dinamica, envolve
os participantes em uma discussao que lhes propicia a
exposicao de suas duvidas em ambiente de acolhimento
e prevengao®9,

Com base nas dificuldades apresentadas pelos
enfermeiros, o desenvolvimento de habilidades de
cuidado terapéutico em torno dos riscos do uso de
substancias psicoativas durante a gestagédo e com o
objetivo de promover a salde e prevenir agravos constitui
um desafio para os profissionais de saude. O trabalho
com essas gestantes exige um processo de crescimento
e aquisicao de novas competéncias, como conhecimentos,
habilidades e atitudes para os dois protagonistas do
processo: enfermeiro e gestantes(®7:30,

Para conhecer o comportamento em relagdo a saude
e a doencga, os profissionais devem educar para a saude
e estar abertos para escolher e escutar®. A probleméatica
da adesdo ao tratamento e os fatores relacionados a
gestantes em uso de SPA sdo complexos, pois envolvem
idade,
cronicidade e a sintomatologia da doenga, crengas,

sexo, escolaridade, nivel socioecontmico,
habitos culturais e de vida, custos, efeitos indesejaveis
e esquemas complexos de tratamento, relacionamento
com a equipe de saude e um esforgo muito grande dos
profissionais no sentido de que as gestantes sejam
assiduas em qualquer forma de atendimento©,

Esses apontamentos evidenciaram a necessidade de
capacitacdo dos enfermeiros atuantes na atencdo a saude

da mulher, dada a ampla gama de acbes que poderdo estar
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alinhadas com uma perspectiva dialdgica e orientadas para
o reconhecimento do outro e da sua singularidade®.

A educacdo para a salde da mulher gestante é
fundamental para prevenir e controlar complicagdes
durante a gravidez, o parto e o puerpério. Uma RAS
voltada para agdes e servigos articulados em niveis
de complexidade crescentes é de suma importancia.
A rede deve atuar de acordo com suas especificidades
e enfatizar servigos de base comunitdria adequados
as necessidades do usuario e seus familiares, ja
que atitudes isoladas e fragmentadas ndo atendem
as demandas. Nessa esfera, as contribuicbes da
enfermagem sao educar a gestante e fortalecer a sua
consciéncia sobre o valor da saude, bem como promover
o cuidado, implementar intervengdes, avaliar resultados
e considerar necessidades e anseios®Y,

A realizagdao desta atividade pelo profissional
enfermeiro estd amparada na lei do exercicio profissional
(lei n° 7498/86) e respaldada pela regulamentacgdo
municipal. Estas preconizam a realizagdo da consulta de
enfermagem no pré-natal, com vistas a garantir assisténcia
de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera, bem
como a educagdo em saude com o propdsito de promover
a melhoria da saude da populacdo. Neste sentido, os
enfermeiros poderdo langar mdo de uma assisténcia
integral as gestantes e abordar acBes educativas em
salde, visando a melhoria da salide desta clientela®®,

Limitagées do estudo

Um fator limitante do estudo foi a populagao ter
sido composta apenas por enfermeiros das seis UAPS
pertencentes ao Projeto Integrador Ensino e Pesquisa
da Faculdade Suprema-Sociedade Universitaria para o
Ensino Médico. Tal fato impossibilitou conhecer todas as
estratégias e condutas dos enfermeiros com gestantes em
uso de SPA de todas as UAPS. Ndo dar voz as gestantes e
aos seus familiares também incorreu em limitagdo.

Conclusao

Neste estudo, foi observado que a tematica SPA/
gestacgdo ainda € um obstaculo e os profissionais devem
desenvolver uma visdo critica ante a problematica no
seu cotidiano. Ao mesmo tempo, eles ndao devem ser
moralistas em relagdo aos problemas e desafios a serem
enfrentados com essa demanda, que vem aumentando
gradativamente no pais.

O enfermeiro é o profissional que permanece
mais tempo em contato com essa clientela e em suas
maos estdo a oportunidade e o desafio de minimizar e
diagnosticar o uso de SPA.

Por meio desse estudo, foi facil perceber o
minimo interesse e participagdo das gestantes. Sua
baixa circulagdo nos programas especificos revela a
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problematica dessa questdo. Os relatos da baixa adeséo
de gestantes usudrias de SPA em acompanhamento
também revelam graves problemas de saude publica,
que na maioria das vezes sdo banalizados.

A criacdo de vinculo com as gestantes é de extrema
importancia, e a APS deve se colocar proximo e disponivel
para tal, de forma que as mesmas se sintam acolhidas e
queiram fazer parte de grupos educativos para trocas de
experiéncias e interagdo, efetivando vinculo com a UAPS
e favorecendo a adesdo ao pré-natal.

Este estudo alcangou o objetivo proposto, mas
enfatiza-se a importancia do trabalho em equipe
multidisciplinar, pois a percepcdo de cada membro é
agregadora para o manejo, acompanhamento e direcao
para cada situagao que surgir. Os resultados deste
estudo podem auxiliar futuras pesquisas quanto ao
fortalecimento das acdes desenvolvidas por enfermeiros
e outros profissionais na APS.
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