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RESUMO

O atendimento pré-natal deve incluir no minimo seis consultas intercaladas entre enfermeiro(a) e médico(a) para
garantir assisténcia qualificada, com avaliacdo do desenvolvimento fetal e deteccido precoce de patologias. Na
gestacdo, alteracdes fisioldgicas tornam as gestantes mais suscetiveis a infeccdes, como a causada pelo SARS-
CoV-2, agente da Covid-19. A pandemia impactou o acesso aos servicos de salide na Atencao Basica, exigindo
estratégias para a continuidade do atendimento pré-natal. O objetivo é investigar como a AB organizou-se para
a oferta dos atendimentos em consultas de pré-natal durante a pandemia de Covid-19. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa e descritiva, realizada entre setembro e novembro de 2022, envolvendo oito profissionais de satude
atuantes em Estratégias Saude da Familia. A coleta de dados ocorreu por meio de entrevistas semiestruturadas
e a andlise foi conduzida pela técnica de conteido de Bardin. A pesquisa respeitou os aspectos éticos, sendo
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UERN sob numero de parecer 5.588.288 e CAAE
59121722.0.0000.5294. Os resultados indicam reorganizacdo dos fluxos de atendimento, destacando
estratégias e desafios na assisténcia pré-natal no contexto pandémico. Conclui-se que, apesar das dificuldades,
a Atencdo Primaria desenvolveu estratégias eficazes para manter o cuidado as gestantes.

Palavras-chave: Pré-natal; Covid-19; Assisténcia a saude; Atencio Primaria; Estratégias de saude.

ABSTRACT

Prenatal care must include at least six interspersed consultations between a nurse and a physician to ensure
qualified care, with assessment of fetal development and early detection of pathologies. During pregnancy,
physiological changes make pregnant women more susceptible to infections, such as those caused by SARS-
CoV-2, the agent of Covid-19. The pandemic has impacted access to health services in Primary Care, requiring
strategies for the continuity of prenatal care. The objective is to investigate how the Primary Care was organized
to offer prenatal care during the Covid-19 pandemic. This is a qualitative and descriptive research, carried out
between September and November 2022, involving eight health professionals working in Family Health
Strategies. Data collection took place through semi-structured interviews and the analysis was conducted using
the Bardin content technique. The research respected ethical aspects and was approved by the UERN Research
Ethics Committee under opinion number 5,588,288 and CAAE 59121722.0.0000.5294. The results indicate a
reorganization of care flows, highlighting strategies and challenges in prenatal care in the pandemic context. It is
concluded that, despite the difficulties, Primary Care developed effective strategies to maintain care for pregnant
women.

Keywords: Prenatal care; Covid-19; Health care; Primary Care; Health strategies.

1 INTRODUCAO

A Organizacao Mundial de Saude (OMS), preconiza que a realizacdo do pré-natal é de

suma importancia para assisténcia a mulher e a crianca, devendo consistir em, no minimo, seis
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consultas intercaladas entre o Enfermeiro(a) e Médico(a), para que sejam feitas avaliacdes da
gestante e também do desenvolvimento do feto. E fundamental na prevencio e na deteccdo
precoce de patologias, ofertando seguranca e assisténcia, reduzindo riscos conforme as
orientacdes e condutas de avaliacbes ofertadas por esses profissionais (Fernandes et al.,
2020).

A assisténcia ao pré-natal é um importante componente com praticas realizadas
rotineiramente na Atencao Basica de Saude (ABS), tendo como amparo a rede cegonha, com
o intuito de melhores desfechos perinatais através de condutas acolhedoras, prevenindo e
podendo detectar possiveis patologias ou situacoes de risco gestacional, além do facil acesso
ao servico e vinculo entre o pré-natal e local do parto (Saldanha et al., 2020).

A gestacao é um periodo no qual a mulher passa por mudancas fisiolégicas e por isso,
com base na alteracdo imunolégica, ficam mais suscetiveis a infeccoes, como: Influenza, HIN1
e principalmente, o SARS-COV-2, agente etiolégico da COVID-19, que tem causado impactos
na saude pela sua alta e rapida taxa de transmissibilidade. Com isso, qualquer circunstancia
gue tenha a possibilidade de interferir nos cuidados e promocao da salde das gestantes, deve
ter um cuidado direcionado a fim de se evitar danos e 6bitos materno-fetal (Estrela et al.,
2020).

Entre os meses de janeiro e junho de 2020, foram registrados 124 6bitos maternos,
tornando-se o Brasil o pais no mundo com a maior taxa de mortalidade materna por COVID-
19. Devido a isso, a OMS classificou as gestantes e puérperas até o 14° dia de pds-parto, como
grupo de risco para infeccao por COVID-19 em abril de 2020, sendo considerado atualmente
como um agravo de notificacdo compulséria (Zaigham; Anderson, 2020).

E importante salientar que o papel da Enfermagem é fundamental na Atencdo Priméria
a Saude (APS) na consulta pré-natal ou puerperal, recomendando os cuidados a gestante no
atendimento e orientacdes. Diante de uma situacdo em que a gestante esteja com sindrome
gripal, ou infeccdo confirmada por COVID-19, os profissionais sugerem a continuidade dos
atendimentos, tomando medidas preventivas, instruindo ao distanciamento social e uso de
mascara, higienizacdo das maos e sempre que necessario desmistificando ideias
preconcebidas, de cunho negativo, sobre as medidas preventivas (Estrela et al., 2020; Rondelli
et al., 2020).

Além dos riscos causados pelo virus, é necessario a articulacdo para um novo modo de
atendimento, que seja possivel acompanhar e monitorar as gestantes. Por essa razao, é fato a

preocupacao por parte dos profissionais da saude com relacdo a exposicao e ao receio de
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infectar ou serem infectados pelo virus SARS-Cov-2, enfrentando dificuldades na manutencao
dos atendimentos de pré-natal, juntamente a preocupacao pela necessidade da assisténcia a
essas mulheres, uma vez que, as mesmas também portavam com si sentimentos de medo e
incertezas (Rondelli et al., 2020).

O presente estudo se justifica pela compreensao do cenario vivenciado em meio a
pandemia, por se tratar da Covid-19, uma doenca desconhecida que mudou completamente
a rotina dos servicos e dos profissionais na APS, principalmente na assisténcia em salde ao
pré-natal, sendo necessdario o planejamento de novas estratégias para atender as demandas
das gestantes, dentre outros publicos prioritarios (Brasil, 2020).

Como motivacdo, este manuscrito busca contribuir para que profissionais e
representantes governamentais possam refletir sobre a importancia da pratica de estratégias,
buscando o desenvolvimento de competéncias de Enfermeiros(a) e Médicos(a) diante do pré-
natal na APS, além de contribuir no avanco da literatura cientifica, compartilhando
conhecimentos pertinentes a assisténcia ao pré-natal diante do cenario pandémico.

Dessa forma, este estudo tem como questionamento a seguinte pergunta de partida:
“Como a APS da cidade de Marcelino Vieira/RN se organizou com relacdo a assisténcia,
manutencao e aos atendimentos pré-natal a mulheres gestantes durante a pandemia, tendo
em vista a essencialidade deste servico?” E tem como objetivo investigar como a AB

organizou-se para a oferta dos atendimentos em consultas de pré-natal.

2 CAMINHO METODOLOGICO

Este estudo consiste em uma pesquisa descritiva, com abordagem qualitativa. O
cenario do estudo foi composto por 04 equipes de Estratégia da Saude da Familia (ESF): 02
Unidades Basicas (UBS) na zona urbana: UBS Dona Laura e UBS Dona Elita; e 03 UBS na zona
rural: UBS Ana Henrique, UBS Vaca Morta, e UBS Panati. A UBS Ana Henrique e a UBS Vaca
Morta sdo supervisionadas pela mesma Enfermeira, contando as duas UBS como 1 ESF. As
equipes elencadas para o estudo sdo pertencentes ao municipio de Marcelino Vieira, Rio
Grande do Norte, que atualmente, segundo o IBGE (2021), é composto por 8.325 habitantes,
com area de territorio aproximadamente a 345.711 km>.

Os participantes da pesquisa foram 8 profissionais de saude atuantes nas ESF da zona
urbana e zona rural, elencadas para este estudo, com 4 Enfermeiros(as) e 4 Médicos(as), visto

gque esses sao os profissionais responsaveis pelos cuidados e assisténcia no ambito da atencao
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ao pré-natal e por maior aproximacao aos casos, selecionados conforme o seguinte critério de
inclusado: possuir pelo menos um ano de atuacdo nas respectivas unidades da pesquisa e
critérios de exclusao: participantes que estejam de licenca ou afastamento por motivos de
doenca, ou férias no periodo da coleta de dados.

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi uma entrevista semiestruturada,
composta por duas se¢des, uma primeira que continha perguntas sobre a caracterizacdo da
populacio dos participantes: 1) nome; 2) idade; 3) género; 4) formacao; 5) tempo de trabalho;
6) formacao. E uma segunda secdo, com perguntas subjetivas sobre a assisténcia em saude do
pré-natal durante a pandemia do Covid-19.

As entrevistas foram agendadas pelo WhatsApp, realizadas no més de setembro,
outubro e novembro de 2022 de maneira presencial, aplicada em uma sala consultiva ao final
do plantdo da unidade de saude, garantindo o conforto e sigilo das informacdes, com duracao
entre 10 a 15 minutos, gravadas em um dispositivo de Smartphone que foram posteriormente
transcritas para analise, através do software Microsoft Office Word, versao 2018.

No momento da entrevista foram feitos os esclarecimentos a respeito da pesquisa, no
qual os participantes leram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
e posteriormente salientado que seus nomes verdadeiros seriam omitidos e apresentados em
cores e numeros de ESF, resguardando o anonimato dos mesmos.

A andlise dos dados foi realizada através da técnica de contelido tematica proposta por
Bardin, de acordo com os dados gerado pelo instrumento da pesquisa. Apds a transcrita dos
dados da entrevista, procedeu-se uma leitura detalhada do material, organizando os mesmos
por categorias seguindo o raciocinio dos objetivos especificos. E importante salientar que,
nenhum conteudo foi desprezado, uma vez que, houve semelhanca nas falas dos participantes.

No que diz respeito a pesquisa com seres humanos, esse estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica da Universidade Estadual do Rio Grande do Norte (CEP/UERN), sob ntimero
de parecer 5.588.288 e CAAE 59121722.0.0000.5294.

3 RESULTADOS

Para iniciar a analise dos resultados, tem-se primeiramente, no Quadro 1 abaixo, a
caracterizacao da amostra estudada com dados objetivos que possam trazer explicacoes

acerca do perfil dos participantes da pesquisa. A identificacio das UBS foi omitida e
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substituida por pseudénimos representados por cores, a fim de garantir o anonimato das

respostas e os compromissos éticos assumidos.

Quadro 1 - Caracterizacdo do perfil dos participantes da pesquisa

Entrevista ksl Género Uie e e ELa] e Especializacio Formacao
(em anos) (em anos)
Urgéncia e Emergéncia;
Rosa-ESF1 35 Feminino 5 UTI, Enfermeira
Atencao Basica
Violeta-ESF1 32 Feminino 5 Nao tem Médica
Verde-ESF2 39 Masculino 6 Nao tem Enfermeiro
Coral-ESF2 65 Masculino 38 Clinica Médica Médico
.. Auditoria em Enfermagem e .
Amarelo-ESF3 29 Feminino 2 Atendimento a0 PSE Enfermeira
Laranja-ESF3 41 Masculino 10 [zl da! el Médico
Comunidade
Turquesa-ESF4 33 Feminino 9 Urgéncia e Emergenaa; Enfermeira
Dermatologia
Gastroenterologia,
Azul-ESF4 41 Masculino 8 Endoscopia; Médico
Saude da Familia

Fonte: dados da pesquisa (2022).

Conforme os dados iniciais das entrevistas, a variacao de idade dos participantes esteve
entre 29 e 65 anos, dos quais 4 participantes sdo do género feminino e 4 do género masculino.
O tempo de trabalho nas respectivas ESF mostrou ser mais heterogéneo, variando entre 2 a
38 anos, em que os 8 participantes possuem mais de um ano de trabalho, e apenas 2 possuem
mais que 10 anos de trabalho. Também no que se refere a especializacao profissional, ndo ha
homogeneidade por serem profissdes distintas, que abrangem diversas areas, entretanto,
observa-se que 2 profissionais com tempo médio de atuacdo de 5 anos ndo possuem uma
especializacdo. Dos 8 profissionais, 5 possuem cursos de especializacdo em areas tematicas
gue se relacionam com o ramo de atuacdo. Assim, as informacoes do estudo possibilitaram

duas categorias analiticas:

CATEGORIA 1: Estratégias utilizadas pelos profissionais de salide na oferta dos

atendimentos de pré-natal.

A pandemia causada pela Covid-19 trouxe consigo a necessidade da readaptacao dos
profissionais da saude para a realizacido dos atendimentos. A literatura e o contexto
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profissional demonstram que houve uma preocupacao, desde o inicio, com relacao a
organizacao e elaboracdo de estratégias adotadas nas mais diversas politicas publicas (Leite;
Alves; Bezerra, 2024), em especial nas de salde, para garantir a realizacdo e seguranca dos
atendimentos de pré-natal, considerando a vulnerabilidade do publico e a prioridade do
atendimento.

No que se refere a adaptacdes na assisténcia e prestacao dos servicos, foi percebido
que, na fala dos profissionais, houve mudancas na rotina dos atendimentos, para continuar
garantindo o acesso ao cuidado, na utilizacdo de medidas de estratégias, higiene e profilaxia e
distanciamento social, podendo ser entendido como uma medida de controle para o
enfrentamento da pandemia da Covid-19. Os discursos sdao explanados de maneira clara, com

relacdo a utilizacdo de métodos por parte de profissionais dos servicos:

“Quando chega no tltimo trimestre, a cada 15 dias e tinha que fazer a consulta, as
vezes a gente deixava um intervalo de 3 semanas, se a gravidez ndo fosse de risco,
pra diminuir a quantidade de dias que ela vinha na unidade pra ndo se expor tanto.”
(VERDE-ESF2).

“Toda a hora que entrava um paciente a gente tinha que td higienizando tudo com
dlcool. Muitas vezes a gente esperava sair o cheiro do dlcool porque nem eu
aguentava mais pra poder atender. E eu usei muito a porta aberta, devido ao ar
condicionado, pra ndo ficar fechada, eu fechava mais porta, Id como a minha sala é
um pouquinho mais isolada, eu fechava mais a porta, quando era pra fazer algum
atendimento que precisasse, né.” (TURQUESA-ESF4).

Ainda no que se diz respeito a estratégias, os profissionais optaram pela suspensao de
algumas consultas, como: o Programa de Crescimento e Desenvolvimento (C&D) e coleta de
exames citopatoldgico, diminuindo atendimentos de Urgéncia e Emergéncia, no qual foram
acoes impactantes que visavam controlar o acesso dos pacientes aos consultorios,

consequentemente, diminuindo a aglomeracado nas unidades.

“Eu acho que naquela época, eu acho que o pré-natal foi a tnica coisa que a gente
realmente ndo modificou, que a gente modificou C&D, a gente parou de fazer
preventivos, mas pré-natal a gente ndo parou.” (ROSA-ESF1).

“A gente diminuiu a demanda, aumentou a quantidade de dias, algumas consultas
que a gente oferecia aqui foram pausadas temporariamente como por exemplo C&D,
foi pausado justamente pra dd a maior abertura pra elas [gestantes], pra elas néo
ficarem sem assisténcia né. [...] A gente reduziu um pouco as outras consultas que
ndo eram urgéncia e emergéncia pra poder aumentar a quantidade de dias de
atender elas.” (VIOLETA-ESF1).
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Segundo os participantes, no municipio, o pré-natal sempre teve um dia especifico pré-
determinado, ndo misturando os atendimentos com as demais consultas, mesmo antes da
pandemia, porém, tendo em vista o contexto pandémico, as consultas passaram a ser
agendadas por horario, com o propdsito de evitar que as gestantes permanecessem muito
tempo na unidade e tivessem contato com outros pacientes, possivelmente infectados,
obedecendo as recomendacdes para distanciamento social.

Tendo em vista a necessidade dos atendimentos pré-natal, o agendamento foi a
metodologia que as unidades encontraram para uma melhor organizacao do fluxo de pacientes

gue transitavam na unidade, com a diminuicao do risco de exposicao:

“No auge da covid, os atendimentos eles ndo tavam acontecendo, mas devido aos
casos estarem diminuindo, a gente voltava a ter os atendimentos de gestante, por
agendamentos, que elas eram agendadas.” (AMARELO-ESF3).

“Ld na unidade a gente trabalhou com agendamento, tem o dia de fazer pré-natal,
tem o dia de fazer C&D, tem o dia de fazer os outros atendimentos. Eu nunca misturo
pré-natal com nenhum outro atendimento, até porque elas precisam de um cuidado
mais (...), mais especial, né, a gente tem que dd tanto atencdo a mde, como ao bebé.”
(TURQUESA-ESF4).

Com o aumento dos casos de Covid no municipio, houve uma diminuicdo na frequéncia
das gestantes as unidades, uma vez que, a circulacdo do virus ainda desconhecido, que estava
se disseminando muito rapido, causava receio na populacdo em geral (Leite, Alves, 2022), e
principalmente nas gestantes, fazendo com que as mesmas adiassem ou faltassem suas
consultas de pré-natal, o que acabou refletindo em uma necessidade de busca ativa e incentivo
a continuidade da assisténcia.

Ferramentas usadas no dia a dia pela sociedade, como o WhatsApp, passaram a ser um
meio de comunicacdo entre profissionais e pacientes, tanto para agendamentos, remarcar
consultas com as gestantes, como leitura ou prescricio de exames, o que acabou
compensando as limitacdes que surgiram no contexto do isolamento social, auxiliando na

comunicacao. Tal fato pode ser visto nas seguintes falas:

“Entdo elas [gestantes] mandava mensagem perguntava se dava certo no més que
vem, eu perguntava no WhatsApp se tava bem, se sentiu alguma coisa, mande a foto
dos exames pra eu dd uma olhada.” (AMARELO-ESF3).

Nesse contexto, o uso da tecnologia como ferramentas de apoio, organizacao e

sistematizacao do planejamento e do atendimento em saude foi um potencial contribuinte ao
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enfrentamento das barreiras de distanciamento apresentadas pelo contexto pandémico,

conforme evidenciado por (Neves et al., 2020) e pelas falas identificadas nas entrevistas.

CATEGORIA 2: Dificuldades encontradas pelos profissionais de Satide da Atencao Basica na

organizacao dos servicos de pré-natal durante a pandemia do covid-19

Dentre os principais efeitos da pandemia, os profissionais participantes da pesquisa
revelaram, em suas falas, que nao houve descontinuidade da assisténcia ao pré-natal, porém,
ainda assim, a ocorréncia da pandemia foi uma barreira para a realizacdo dos atendimentos.
Das principais dificuldades mencionadas, uma das maiores evidenciadas pelos participantes,
se deu em relacdo a Equipamentos de Protecdo Individual (EPI’s), pela necessidade do uso

exagerado dos mesmos, tendo muitas vezes que os reutiliza-los por varias vezes:

“A maior dificuldade é porque os EPI’s era bem escasso, né. Faltou muito EPI, a gente
tinha que se adaptar, principalmente nesse negdcio de as vezes vocé ter que usar
uma mdscara o dia inteiro. Ou uma mdscara mais de uma vez no dia, uma mdscara
dois dias, porque ndo tinha mdscara.” (TURQUESA-ESF4).

O cendrio identificado na pesquisa ndo diferiu da maior parte do cenério identificado
nacionalmente, conforme visto em Costa (2022). O acesso aos EPI’s foi dificultado pela falta
de recursos, pela falta de fornecedores, pelo contexto regional e pelas burocracias
governamentais, que afastaram os cenarios ideais de prevencao profissional, conforme
preconizado pela OMS. Além da escassez de EPI, os pacientes precisavam estar também
protegidos, e o uso continuo causava ferimentos e machucados nos profissionais.

No que se diz respeito a seguir um protocolo ou capacitacao para as equipes de ESF do
municipio, foi identificado que, segundo as respostas dos participantes, houve orientacoes
breves de como lidar com o “inimigo invisivel”, o virus da Covid-19. Em outros depoimentos,
foi apontado que, os profissionais ndo tiveram nenhum tipo de capacitacao, recorrendo a
compartilhar os conhecimentos entre si, aprendendo a lidar com a pandemia no dia-a-dia, a
partir de noticiarios e dicas compartilhadas, sendo visto como uma dificuldade, uma vez que,

nao havia bem um preparo de como trabalhar diante desse cenério:

“Foi uma capacitacdo bem breve, td certo? Mas assim, nés profissionais, entre a
gente mesmo, quando a gente sabia alguma coisa diferente, um estudo novo, pelo
menos entre mim e a Enfermeira, a gente sempre compartilhava e sempre esteve
bem por dentro de tudo.” (VIOLETA-ESF1).
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“Segundo o protocolo do Ministério da Satde. Aprendemos no dia-a-dia.” (CORAL-
ESF2).

“Existe sim. Existe sim um protocolo de atendimento, mas eu tenho que ficar mais a
par dele pra te informar melhor. Foi todo regulamentado pelo Ministério da Satide.”
(LARANJA-ESF3).

“Nenhuma. Ndo chegou nenhum tipo de protocolo pra gente de gestante, pra gente
ndo.” (AZUL-ESF4).

A dificuldade no manejo de pacientes e na correta orientacado sobre a prevencao a
doenca foi uma realidade enfrentada em cenario nacional. O fator “novidade” atribuido ao
virus e a alta disseminacao, com um grande agravamento dos casos, despertou dividas quanto
ao manejo correto, processo que atrasou o fornecimento de orientacées adequadas
repassadas de forma oficial aos profissionais do cuidado (Oliveira et al., 2023).

O estudo apresentou uma lacuna com relacao a resposta de alguns participantes serem
vagas, por nao encontrarem “tempo” para a realizacdo do encontro, mesmo com o
agendamento da entrevista ou por nao terem atendido gestantes com Covid-19, ou tendo em
vista que, na zona rural ndo tiveram nenhuma paciente gravida, com o virus SARS-COV-2,
além de, os médicos ndo receberem nenhum caso parecido com a busca do estudo. Além disso,
também houve uma limitacdo pelo fato deste estudo nao ter sido desenvolvido no pico da
pandemia de Covid-19, o que acabou fragilizando as discussdes, uma vez que, 0s casos ja

haviam cessado no municipio, consequentemente, a rotina voltando ao normal.

4 DISCUSSOES

Para a maior e melhor clareza da posicao na discussdo com base nos dados, optou-se
por organizar a secado da mesma forma que foram organizados os resultados, em 2 (duas)
categorias analiticas.

No contexto da APS, visando a adequacao para a gestao do cuidado ao pré-natal, com
a disseminacao do virus, os profissionais tiveram que investigar meios estratégicos, fazendo
mudancas como medidas de intervalo de dias em que as gestantes iam as consultas, tendo em
vista que sdo atendimentos indispensaveis. Segundo (Araujo et al., 2020), essas modificacoes
devem ser feitas visando os receios das mulheres gravidas, com o intuito de melhorar os
servicos de saude, oferecendo seguranca e garantindo a continuidade do cuidado.

Volpato et al. (2020) apresenta que alguns estados também optaram pela

contemporizacdo de diferentes atividades, buscando medidas de reduzir frequéncia de
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consultas de pré-natal, evitando aglomeracdes nas unidades, sempre avaliando os riscos e
beneficios, evitando a exposicido desnecessaria das gestantes em ambientes que
possivelmente estao infectados, esquivando-se assim, do maior risco de contaminacao.

As salas de consultas para os atendimentos de pré-natal devem estar sempre
higienizadas, por isso, mediante os resultados colhidos na pesquisa, os profissionais
procuravam sempre manter seus consultérios limpos e arejados, através da desinfeccao das
superficies e de outros ambientes que eram utilizados por pacientes.

Segundo (Febrasgo, 2020), no cenario ideal, sempre deve haver materiais de EPI’s nas
salas dos profissionais, além da garantia da manutencao dos ambientes ventilados e arejados,
como a utilizacdo da porta aberta para os atendimentos menos complexos; além disso, é
necessario eliminar o uso de materiais compartilhados entre pacientes, como revistas e
canetas.

Ainda no que se diz respeito a estratégias, a rotina dos servicos de saude mudou
completamente, havendo também suspensao de alguns atendimentos de consultas, que foram
acoes impactantes, tanto para o controle de pacientes, quanto também para a identificacao
precoce de casos sintomaticos respiratoérios, que auxiliariam no processo de diagndstico e
prevencao.

Algumas consultas feitas rotineiramente, como o Programa de Crescimento e
Desenvolvimento da Crianca (C&D) e coleta de exames citopatologicos foram excluidas
temporariamente, dando prioridade aos atendimentos de pré-natal, tendo em vista a
essencialidade desse servico, assegurando o desenvolvimento da gestacao e parto do recém-
nascido sem impactos na saude dos mesmos (Ferreira et al., 2021).

Segundo Lopes (2020), a rotina das APS, afetadas pela crise da pandemia, devem ser
organizadas de modo a garantir os atendimentos em preferéncia a gestantes, através da
adocao de protocolos visando o acolhimento, atendimento, desmistificacdoes e medidas de
controle de infeccdo. Alguns atendimentos e consultas foram suspensas, com o intuito de
diminuir o fluxo de pessoas nas UBS, mantendo-se normalmente apenas as consultas de pré-
natal, que, na pandemia, se deu o funcionamento através de hora marcada, onde as gestantes
eram orientadas a comparecerem na UBS apenas em seu horario estabelecido pela consulta.

Com o surto da doenca, notou-se uma resisténcia com relacao as gestantes a aderir ao
pré-natal, principalmente durante o pico pandémico, devido a receios de contaminacao,
gerando ansiedade pela falta de acessibilidade a informacoes, além das possiveis complicacdes

provenientes da infeccao.
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Com isso, segundo Ferreira et al., (2021), os servicos adotaram algumas medidas para
facilitar a comunicacdo e manter as gestantes informadas através de um aplicativo de
smartphone, o WhatsApp. Foi possivel perceber que, nos resultados colhidos, mesmo que de
forma virtual, os profissionais conseguiram garantir a continuidade do cuidado entre
Enfermeiro/Médico e pacientes, dando orientacdes sobre mudancas nos servicos com relacao
a agendamentos e até mesmo leitura de exames através do aplicativo.

De acordo com Farias (2020), ja existem uma grande variedade de programas e
aplicativos que sao utilizados para teleatendimento, com o intuito de estabelecer suporte
emocional, auxiliando na reducido de sentimentos ansiosos com relacdo a Covid-19 e na
comunicacao, ao nao aparecimento de consultas, reagendando para um outro dia com horario
marcado.

No inicio da pandemia, os profissionais de salde enfrentaram diversas dificuldades,
dentre elas, o uso de Equipamentos de Protecio Individual (EPI’s), tendo muitas vezes, que
reutilizar mascaras mais de uma vez, devido ao escasso fornecimento. Segundo Luz et al.,
(2020), além da escassez, os profissionais de salide também enfrentam estressores com
relacdo a vivéncia da possibilidade de falta de EPI's, pelo receio de serem infectados e a
possivel necessidade de se isolarem de pessoas proximas.

A importancia da utilizacdo de EPI’s, faz recordar Florence Nightingale, que conseguiu
reduzir 40% de mortalidade de seus pacientes, apenas com um simples passo a passo de como
higienizar corretamente as maos e os instrumentos. Segundo Ribeiro et al. (2020),
comparando-se ao cenario da pandemia causada pela Covid-19, esse é um dos principais
passos a serem seguidos que salvam muitas vidas.

Para Luz et al. (2020), o sofrimento com relacdo as condicoes precarias de jornadas
exaustivas de trabalho, falta de treinamento e principalmente, EPI's insuficientes, € uma
realidade das unidades basicas e hospitalares, que causam adoecimento psicolégico nos
profissionais de salde.

A partir dos resultados, é notério que os profissionais de saude enfrentaram
dificuldades, principalmente pelo fato do virus ser novo e potencialmente desconhecido, o
gue acabou gerando um sentimento de despreparo e falta de qualificacao diante da pandemia,
pela falta de treinamento, principalmente que abordasse o uso correto de EPI’s (Silva et al.,
2020).

Segundo Lima et al. (2021), enfermeiros, técnicos de enfermagem e auxiliares de

enfermagem sao profissionais essenciais na estrutura da saude, enfatizando a importancia da
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valorizacdo desses profissionais, que enfrentam nao sé a falta de qualidade dos servicos, mas
também, salarios baixos e jornadas exaustivas da sobrecarga de trabalho.

Segundo Nishiyama et al. (2020), uma das maiores dificuldades encontradas durante o
pico da pandemia do Covid-19, se deu em relacao a falta de infraestrutura para o atendimento,
ao dimensionamento inadequado das equipes de ESF gerando mais rotinas extensas de
plantdes dobrados muitas vezes sem horas de descanso, contribuindo ao adoecimento dos
profissionais, como também ao erro, e quando se trata da vida de outras pessoas, falhas geram

enormes consequéncias.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Através do presente estudo, foi possivel constatar que a Covid-19 afetou os servicos
de pré-natal, com relacdo a adesdo e receio de contaminacao vindo das gestantes. Foram
informacoes de medidas necessarias de dindmicas, como o teleatendimento, consultas com
horarios agendados com intervalos entre uma e outra, e suspensao de alguns servicos como
C&D e coleta de exames citopatolégicos que deixaram as gestantes mais seguras em
enfrentarem os servicos de saude.

Os desafios que foram impostos pela pandemia transformaram a dindmica social e
comunicativa tanto dos profissionais, como das pacientes; afetou aspectos psicolégicos, que
ocasionou medo, angustia e ansiedade de ambas as partes com relacdo as condicoes de saude
da gestante e bebé. Apesar de tais fragilidades, relacionadas a orientacoes e ofertas dos
servicos, em tempos de pandemia, essas estratégias foram cruciais, tendo em vista que,
preencheu lacunas na AB, suprindo algumas necessidades.

As limitacdes desse estudo se deram, em parte, a partir da disponibilizacdo dos
profissionais para as entrevistas. Também houve uma grande dificuldade por serem aplicadas
no ambiente de trabalho, o que gerou interrupcdes, mesmo sendo aplicadas ao final do plantao
e em local adequado, dificultando a linha de raciocinio das respostas do entrevistado.

Esta pesquisa contribui para que profissionais e representantes governamentais
possam refletir sobre a importancia da pratica de estratégias, buscando o desenvolvimento de
competéncias de Enfermeiros e Médicos no pré-natal na APS. Recomenda-se que outros
estudos sejam realizados, com o propodsito de investigar desfechos da pandemia, de

estratégias utilizadas em outros municipios e estudos que orientem a implementacao do
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teleatendimento, para a promocao de acdes educativas e preparar os sistemas de saude para

cenarios pos-pandemia.
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