Pesquisa ISSN 2525-8222
DOI: http://dx.doi.org/10.33361/RPQ.2023.v.11.n.26.554

PERCEPCOES DAS GESTANTES AO RECEBER O DIAGNOSTICO DA
COVID-19 E SOBRE A ASSISTENCIA PRESTADA NO PRE-NATAL
DURANTE A PANDEMIA

PERCEPTIONS OF PREGNANT WOMEN WHEN RECEIVING THE
DIAGNOSIS OF COVID-19 AND ABOUT THE CARE PROVIDED IN
PRENATAL DURING THE PANDEMIC

Leticia Delbem Fiorese?

Mara Rejane Barroso Barcelos?

Candida Canicali Primo®

Maria Helena de Carvalho Valente Presado*

Eliane de Fatima Almeida Lima®

Resumo: Analisar as percepcdes das gestantes acerca de seus sentimentos com o diagndstico da COVID-
19 e o atendimento recebido no pré-natal durante a pandemia. Pesquisa avaliativa com abordagem
qualitativa. A populagéo do estudo foi composta por todas as gestantes notificadas no municipio de Vitéria
(ES), no periodo do estudo, que tiveram resultado positivo para COVID-19. A andlise dos dados foi a partir
da técnica de Bardin. Participaram do estudo 15 mulheres. As categorias que surgiram a partir dos relatos

LR N3

das participantes da pesquisa foram: “sentimentos ao receber o diagndstico da doenga”, “percepgdes sobre
o atendimento da equipe de saude”, “percepgdes sobre as orientagdes quanto a prevengdo da COVID-19
durante o pré-natal”. Foi possivel compreender alguns sentimentos e preocupacfes que muitas gravidas
sentiram no decorrer da pandemia. Observou-se a importancia da realizacdo de orientagdes e a prestacdo

de um atendimento de qualidade para o melhor enfrentamento da doenca.

Palavras-chave: Coronavirus; Gestantes; Assisténcia Pré-Natal; Sentimento.

Abstract: To analyze the perceptions of pregnant women about their feelings with the diagnosis of
COVID-19 and the assistance received in prenatal care during the pandemic. Evaluative research with
qualitative approach. The study population consisted of all pregnant women notified in the municipality of
Vitéria (ES), in the study period, who had a positive result for COVID-19. Data analysis was based on the
Bardin technique. 15 women participated in the study. The categories that emerged from the reports of the

research participants were: "feelings when receiving the diagnosis of the disease", "perceptions about the
care of the health team™, "perceptions about the guidelines regarding the prevention of COVID-19 during
the prenatal care". It was possible to understand some feelings and concerns that many pregnant women
felt during the pandemic. The importance of carrying out guidelines and providing quality care for better

coping with the disease was observed.
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1 Introdugéo

Mundialmente, a pandemia da COVID-19 causada pelo Coronavirus (SARS-
CoV-2) levou a 35.227.599 casos confirmados da doenca e a 689.665 mortes, relatados
a OMS até o dia 29 de novembro de 2022. No Brasil, em 27 de janeiro de 2022, a taxa de
incidéncia era de 781/100 mil hab. e a taxa de mortalidade de 16763,3/100 mil hab' (OMS,
2022).

Embora a maioria das pessoas com COVID-19 desenvolvam sintomas leves
(40%) ou moderados (40%), aproximadamente 15% podem desenvolver sintomas graves
que requerem suporte de oxigénio e cerca de 5% podem apresentar a forma critica da
doenga (BRASIL, 2020).

A pandemia ocasionou um numero de 6bitos em todo o mundo, sendo considerado
um problema de saude publica e tornando importante a unido dos gestores do Sistema
Unico de Sadde (SUS) para elaboracdo de politicas de enfrentamento da doenca
(AMORIM; KATZ, 2021).

O risco de COVID-19 entre mulheres gravidas é o mesmo que na populagao geral.
No entanto, mudancas fisioldgicas e alteracbes imunoldgicas durante a gravidez podem
aumentar a suscetibilidade a infec¢es virais e causar consequéncias mais graves (EMAN,
2021).

As taxas de resultados adversos da gravidez, como sofrimento fetal intrauterino,
trabalho de parto prematuro, cesariana por motivos maternos e fetais, restricdo do
crescimento fetal e natimortalidade, foram relatadas como mais altas em mulheres
gravidas com COVID-19 (REIS; RIBEIRO, 2022). Além dos impactos que a COVID-19
pode causar na saude fisica das gestantes ou puérperas, pode afetar também a saude
mental delas. Com a pandemia, foi observado o aumento de sintomas de ansiedade e
depressao, relacionados ao receio materno (LIU et al., 2020).

Gestar durante a pandemia da COVID-19 é um desafio, porque traz novas
preocupacdes e uma necessidade urgente de se adaptar a um cenario ainda desconhecido.
Desse modo, vivenciar a pandemia e estar gestante se relaciona a sentimentos de medos
e incertezas (FIORILLO et al., 2020).

Uma das situacfes mais estressantes neste periodo de pandemia é a
imprevisibilidade e a incerteza sobre o controle e a gravidade da doenca, que somadasa

desinformacdo podem elevar a preocupacéo da sociedade como um todo. O receio de ser
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contaminada pelo virus e de ter algum agravante com relacdo a gestacao pode surgir nesse
periodo (FROTA et al., 2022).

Diante dos inimeros desafios enfrentados pela gestante no contexto da pandemia,
destaca-se que medidas preventivas de orientacGes, recomendacbes e precaucdes
baseadas em evidéncias cientificas sdo de extrema importancia para a protecdo dessas
mulheres (BRASIL, 2020).

A Atencdo Primaria a Saude (APS) deve assumir seu papelfundamental na
educacdo em saude relacionada a COVID-19, incentivando o autocuidado e gerenciando
condutas saudaveis com autonomia (ESTRELA et al., 2020). No municipio de Vitoria,
foram incorporadas as diretrizes do Ministério da Saude (MS) para a assisténcia as
gestantes com sintomas da doenca (BRASIL, 2020).

Dessa forma, torna-se importante conhecer as percepc¢des das gestantes que se

infectaram pelo coronavirus e como foi 0 atendimento que receberam da equipe de salde.

2 Objetivo

O presente artigo tem como objetivo analisar as percepc¢des das gestantes acerca
de seus sentimentos com o diagnostico da COVID-19 e sobre o atendimento recebido no

pré-natal durante a pandemia.
3 Metodologia

Trata-se de uma pesquisa avaliativa com abordagem qualitativa. A pesquisa
qualitativa centraliza-se na linguagem, preocupa-se com fatos da sociedade que estdo
centrados na interpretacdo e explicacdo da dindmica das rela¢6es sociais. Ela proporciona
a construcdo e/ou revisao de novas abordagens, conceitos e categorias referentes ao
fendmeno estudado, permitindo compreender a complexidade e os detalhes das
informacdes obtidas (SOUSA, SANTQOS, 2020).

O checklist do método da pesquisa seguiu 0 Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (COREQ). (SOUZA et al., 2022)

O estudo foi realizado entre margo de 2020 a marco de 2021, no municipio de
Vitoria-ES, que possui seis regides de saude, onde estdo distribuidas 29 unidades de
salde.

A populacdo do estudo foi composta por todas as gestantes notificadas no

municipio,a partir do més de marco de 2020 a marco de 2021, que tiveram resultado
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positivo para COVID-19. Para obtengdo do numero de gestantes notificadas, foi solicitada
a relacdo dos casos a Coordenacéo de Vigilancia Epidemioldgica.

Das 77 gestantes notificadas com diagnostico de COVID-19 que fizeram pré-natal
nas unidades de salide do municipio nesse periodo, todas eram passiveis de serem
convidadas, mas esse nimero alto ndo atenderia o principio de saturagdo da pesquisa,
onde a coleta de novos dados ndo traria mais esclarecimentos para o objeto estudado.
Na pesquisa qualitativa, preocupam-se mais com o aprofundamento, a abrangéncia e
a diversidade no processo de compreensdo, seu critério principal ndo é numeérico
(MINAYO, 2014).

Dessa forma, participaram do estudo, as primeiras 15 mulheres que atenderam a
ligacdo telefone e estavam dentro dos critérios de inclusao.

Como critérios de inclusdo adotou-se: mulheres gravidas notificadas pelo
municipio de Vitoria com resultado positivo para COVID-19, ser maior de 18 anos e
possuir ficha de pré-natal no Sistema Informatizado Rede Bem Estar (SGIRBE) da
Secretaria Municipal de Saude de Vitoria (SEMUS) .

Os critérios de exclusdo foram: gestantes que ndo residiam mais no municipio de
Vitéria e mulheres que apresentavam doenca auditiva.

Para a coleta de dados utilizou-se uma entrevista orientada por um questionario
semiestruturado contendo dados sociodemograficos da mulher (idade, estado civil, nivel
de escolaridade, raga/cor e ocupacdo) e trés perguntas abertas: “Como VOCE se sentiu ao
recebero diagnostico positivo para COVID-19?”; “Como foi 0 atendimento que recebeu
da equipe de saude?”’; e “Vocé recebeu alguma orientagdo sobre a prevencao do
coronavirus durante o pré-natal? Se sim, quais?”.

A coleta de dados ocorreu no periodo de novembro de 2021 a fevereiro de 2022.
Os dados foram coletados por uma enfermeira, mestranda na area de satde Coletiva. Foi
realizado um piloto com 5 gestantes para teste do instrumento e treinamento da
entrevistadora. Nao sendo utilizadas essas entrevistas para o estudo.

A entrevista semiestruturada foi realizada via ligacao telefonica, onde antes foi
explicado a importancia da realizacdo da pesquisa e que seria utilizada para concluséo do
mestrado e, apos o0 consentimento oral das entrevistadas, as falas foram registradas em
um gravador digital para posterior transcri¢do e analise dos dados. Cada entrevista durou
aproximadamente 10 minutos, gravada em sistema MP3, e posteriormente transcrita na
integra, sendo que cada participante foi identificada como entrevistada G, na sequéncia
em que aconteceu (G1, G2, G3..., G15).
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Antes de iniciar as perguntas do questionario, cada participante do estudo foi
informada quanto aos objetivos da pesquisa, a garantia da confidencialidade de sua
identidade e das informacdes prestadas. Além disso, foi esclarecido quanto ao direito de
desisténcia de participacdo em qualquer momento do estudo. Foi considerada a
atualizacdo cadastral dos potenciais participantes e o uso de softwares que garantam a
seguranca das informagdes obtidas, preservando a confidencialidade e a privacidade dos
dados coletados.

O material elaborado foi analisado de modo a se apreenderem os sentidos e
significados expressos pelos sujeitos da pesquisa, por meio da técnica de andlise de
contetdo categorial proposta por Laurence Bardin (BARDIN, 2016), em suas trés fases:
1) pré-analise, 2) exploracdo do material e 3) tratamento dos resultados, inferéncia e
interpretacdo.

Foi realizada a pré-andlise, a exploracdo do material, sem o uso de algum tipo de
software e, por fim, o tratamento dos resultados, compreendendo a codifica¢do dos dados
e a inferéncia. Na primeira etapa foram realizadas leituras flutuantes do material que foi
transcrito e organizado de forma a compor o corpus do estudo para formulacdo de
hipoteses e elaboracdo deindicadores, possibilitando o desenvolvimento de impressdes
sobre os dados, trazendo aspectos importantes para a analise. Eliminou-se do corpus
textual marcas de linguagem coloquial e figuras de linguagem como "tipo™; "assim"; "ai",
"entendeu” e a codificacdo [...] significa que parte da fala foi omitida.

Nas etapas de exploracdo do material e de tratamento dos resultados, foi feita a
codificacdo dos dados, transformando-os e agregando-os em unidades de registro,
observando-se a frequéncia, a intensidade, a dire¢do e a ordem em que essas unidades
apareceram no material.

Posteriormente, os dados foram interpretados tendo por referéncia as Politicas
Nacionais de Atencdo a Satde da Mulher que contribuiram para a reducdo da morbidade
e mortalidade feminina no Brasil, especialmente por causas evitaveis, em todos os ciclos
de vida e a Politica Nacional de Atencéo Basica, que estabelece diretrizes e normas para
a organizacao da Atenc&o Primaria & Saude (APS) no &mbito do Sistema Unico de Satde
(SUS), que envolvem promocdo, prevencgdo, protecdo, diagnostico, tratamento,
reabilitacdo, reducéo de danos, cuidados paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida
por meio de praticas de cuidado integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe
multiprofissional e dirigida a populacdo. Tambem utilizou-se do Protocolo de Manejo

Clinico da COVID-19 na atencdo especializada, com o objetivo de orientar a Rede de
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Servigos de Atencdo a Saude do SUS para atuacdo na identificacdo, na notificacdo e no
manejo oportuno de casos suspeitos de infec¢do humana por SARS-CoV-2.

O projeto de pesquisa foi aprovado pela Secretaria Municipal de Saude de
Vitoria/ES e pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o nimero 4.869.011 e CAAE
47464021.0.0000.5060.

4 Resultados e discussao
4. 1 Caracterizacdo das mulheres participantes

As 15 mulheres entrevistadas tinham idades entre 18 e 34 anos, 8 eram casadas; 5
viviam em unido estavel e 2 eram solteiras; 6 tinham ensino médio completo; 7 eram

brancas; 11 tinham uma ocupagéo.

Quadro 1: Perfil sociodemogréfico das Gestantes que participaram da pesquisa.Vitdria, ES. 2021

Variaveis N %
Idade (em anos)
Entre 18 e 34 anos 15 100,0
Estado civil
Casada 8 53,3
Unido Estavel 5 33,3
Solteira 2 13,3

Escolaridade

Ensino Fundamental Completo 3 20,0
Ensino Médio Incompleto 3 20,0
Ensino Médio Completo 6 40,0
Ensino Superior Incompleto 1 6,6
Ensino Superior Completo 2 13,3
Raga/cor

Branca 7 46,6
Parda 3 20,0
Negra 5 33,3

Ocupacao (trabalhavam fora de casa)
Sim 11 73,3
Néo 4 26,7

Fonte: Sistema informatizado Rede Bem-Estar, Vitdria, Espirito Santo, 2021.

Ao realizar a andlise de todas as falas coletadas, surgiram trés categorias:
Sentimentos ao receber o diagnostico de COVID-19, Atendimento recebido da equipe de

salde e Orientagcdes quanto a prevencdo da COVID-19 durante o pré-natal.
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4. 2 Sentimentos ao receber o diagndstico de COVID-19

A maioria das mulheres relatou um sentimento negativo de medo/susto ou
preocupacdo. Por ser um agravo novo, a maioria se sentiu insegura, temendo riscos que

poderiam acontecer com ela ou bebé.

Com medo de acontecer algo com o bebé, dele nascer com algum problema
(G2).

Medo com o bebé (G5).

Medo de morrer, porque na televisdo apareciam vdrias pessoas sendo
entubadas e ndo resistindo ao tratamento (G4).

Foi assustador, porque estava gravida e foi muito rapido, eles me deram a
noticia na quinta e fui entubada no domingo ja. Um sentimento de perda de
insuficiéncia, insuficiéncia é a palavra que mais resume isso, porque vocé ndo
tem autonomia, poder de nada, porque vocé fica muito vulneravel a tudo, vocé
se sente assim incapaz e incapaz mesmo de fazer qualquer tipo de coisa, entdo
se pensa naquele momento, é s6 assim, em Deus mesmo, tem que sair daquela
situagdo porque tem alguém que depende de vocé (G15)

Fiquei preocupada, comigo, com o neném. Como é uma doenga nova, as
pessoas ndo sabiam muito (G12).

A ansiedade e a depressdo foram encontradas nas gestantes, devido ao fato de
apresentarem medo de se infectar pelo virus, tinham temores relacionados a perder o bebé,
transmitir o virus verticalmente, ndo poder amamentar, o bebé ter alguma complicag&o.
Esses medos levaram a sentimentos de soliddo, praticando isolamento social e se
afastando do trabalho, como os que foram observados em outro estudo realizado em
Vitéria-ES (MACIEL et al., 2021).

Neste estudo, o periodo de pandemia da COVID-19 trouxe transtornos para as
mulheres, devido aos medos e incertezas. A saude mental das mulheres, podem sofrer
impactos devido as condicdes sociais, culturais e econémicas em que vivem.

Algumas mulheres mantiveram a tranquilidade ao receber o diagndstico, a maioria
dessas apresentaram sintomas mais leves, ficaram assintomaticas ou receberam o

resultado do exame realizado somente apos a fase aguda doenca.
Fiquei tranquila, meus sintomas foram leves (G4).
Eu na verdade fiquei surpresa, porque nédo estava sentindo nada. E na verdade,

tinha visto, passava no jornal direto, que estava morrendo mée e crianga, sO
que ndo fiquei assustada assim porque eu ndo senti nada (G14).
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4. 3 Atendimento recebido da equipe de saude

Com relagdo ao atendimento recebido da equipe, a maioria considerou o
atendimento adequado. No entanto, algumas questionaram a demora em receber o
resultado do exame de COVID-19. Esses depoimentos demonstram a satisfacdo no

atendimento que receberam, sendo de grande importancia para as gestantes.

Foi bom, eles me orientaram, me ligavam para saber como eu estava. (G1).

Foi bom, porque eles ficaram monitorando todo dia, para saber meu estado,
entdo foi bom (G12).

Foi um atendimento muito bom. Apesar do resultado ter demorado muito,
porque estava no inicio da pandemia, mas fui bem assistida, com ligacGes
perguntando sempre como estava (G15).

Propiciar um atendimento mais justo, mais humano, eficiente e eficaz, em que a
integralidade intervenha positivamente nessa realidade, pode exercer uma melhoria da
atencdo a salde mental das mulheres (BRASIL, 2016).

Segundo Machado e Correia (2021), no Brasil, houve uma falta de
acompanhamento durante o pré-natal no periodo da pandemia, o que contribuiu para 0s
transtornos mentais. Os servicos de atendimento no pré-natal foram prejudicados por
fatores como a superlotacdo de pacientes, multiplos trabalhos dos profissionais e a falta
de recursos (MACHADO; CORREIA, 2021).

A Atencdo Primaria € vista como a principal porta de entrada e centro de
comunicacdo da Rede de Atencdo a Salde, ofertando a promocao e prevencao da saude
através do acesso universal e continuo dos servigos de satde (FROTA et al., 2022).

Mesmo com as dificuldades e fragilidades de atuacdo das equipes durante a
pandemia, ressalta-se que a Estratégia Saude da Familia (ESF) é o modelo mais adequado,
por seus atributos de responsabilidade territorial e orientacdo comunitaria, para apoiar as
populacbes em situacdo de isolamento social, pois mantém o contato e o vinculo das
pessoas com os profissionais, responsaveis pelo cuidado a satude (FROTA et al., 2022).

O Ministério da Saude elaborou um fluxograma de manejo clinico da gestante
com COVID-19, que tem por objetivo orientar os profissionais de salde para a avaliagdo
dos sinais de gravidade e as medidas que devem ser tomadas a partir do momento em que
a gestante apresentar algum sintoma gripal (BRASIL, 2021).

O fluxograma organiza o atendimento de modo que sejam identificadas as
mulheres que possuem sintomas mais graves, como dispneia, desconforto respiratorio,

saturacdo abaixo de 95%, diminuicdo da movimentacdo fetal, para que seja feito o
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tratamento de forma correta, avaliando a necessidade de internagéo hospitalar em um leito
clinico ou leito de terapia intensiva (BRASIL, 2021).

A obra de Donabedian (1992) fala que avaliacdo de um bom atendimento envolve
trés evidéncias: a estrutura, que é definida como o fisico e organizacional, propriedades
do ambiente em que os cuidados séo fornecidos; o processo, que significa o que é feito
para os pacientes; e o resultado, que sdo as ac¢Oes realizadas para o cuidado. A estrutura
leva ao processo, e o processo conduz ao resultado (DONABEDIAN, 1992).

Algumas mulheres, reclamaram sobre a qualidade do atendimento quereceberam.
As queixas se relacionaram principalmente ao ambiente onde aconteceu o atendimento,
ao servico prestado pela equipe de salde e também ao tempo para realizacdo do

exame, visto que as mulheres relataram que ficavam horas esperando para ser feito o teste.

Foi ruim, para fazer o teste fiquei muito tempo esperando (G14).

Achei que demorou o atendimento, fiquei esperando horas até fazerem o teste
(G10).

Eu achei até um pouco de descaso, eu cheguei 4, ele me colocou em uma sala
toda fechada, inclusive as janelas e portas todas fechadas, eu ja estava com falta
de ar, aquilo parecia que eu ia morrer, eles me largaram |4 muito tempo
esperando, depois que vieram me atender para fazer o tal do exame entdo eu
achei um descaso em relacéo a isso (G3).

Péssimo, equipe despreparada, acho que porque era ho come¢o da pandemia
(G9).

Observou-se uma caréncia de informacdes e orientacGes prestadas a esse grupo.
A assisténcia do pré-natal, quando ndo prestada com boa qualidade, traz impactos para a
salide da gestante (BRASIL, 2016).

A Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Mulher tem como objetivo
promover a melhoria das condic@es de vida e saide das mulheres, porém, observam-se
dificuldades de atendé-las de forma integral, devido aos comprometimentos na
quantidade e na qualidade da prestacdo dos servicos de saide (BRASIL, 2016).

A humanizacéo e a qualidade da atengdo em saude s&o condicGes essenciais para
que as a¢des de saude se traduzam na resolugédo dos problemas identificados, na satisfacao
das usuarias, no fortalecimento da capacidade das mulheres frente a identificagdo de suas
demandas, no reconhecimento e reivindicacdo de seus direitos e na promoc¢do do
autocuidado (BRASIL, 2016).

Todas as informagGes e medidas fornecidas pelos profissionais de salde as
gestantes durante o acompanhamento pré-natal sdo importantes nesse processo de

cuidado. No entanto, tém sido identificadas falhas dos profissionais de satide em oferecer
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orientacbes sobre a gestacdo (MARQUES et al., 2021). No periodo de pandemia, as
gestantes devem ter um apoio e atendimento de qualidade, para que sejam evitadas
complicacdes na gravidez, alem do fornecimento de informacdes, através da orientagdo
das medidas preventivas e informacdes corretas a respeito da doenca (LIU et al., 2020).

A obra de Donabedian (1992) traz a reflexdo sobre a falta de responsabilidade das
pessoas para 0 avanco da ciéncia. A procura por se envolver com a tecnologia de
avaliacdo e inovar com as formas de cuidados € pouco presenciada, a sociedade esta
acomodada com o que €é ja conhecido e acredita que é a melhor forma, ndo buscando a
evolugéo do conhecimento (DONABEDIAN, 1992).

A mortalidade materna é indicativa de precérias condi¢gdes socioecondmicas,
baixo grau de informacéo e escolaridade, dindmicas familiares em que a violéncia esta
presente e, sobretudo, dificuldades de acesso a servicos de saude de boa qualidade. Ha
uma grande quantidade de mulheres, em todo o mundo, que morrem vitimas de
complicacdes ligadas ao ciclo gravidico-puerperal (BRASIL, 2016).

O processo de trabalho deve estar organizado conforme as necessidades da
populacdo, desenvolvendo agbes que priorizem 0s grupos de risco, garantindo a
integralidade por meio da realizagdo de agdes de promogéo, protecdo e recuperacdo da
salde, prevencao de agravos e garantia de atendimento (BRASIL, 2012).

4. 4 Orienta¢des quanto a prevencdo da COVID-19 durante o pré-natal

No total das mulheres entrevistadas, a maioria recebeu orientaces sobre a doenca
durante suas consultas de pré-natal.

As consultas de pré-natal sdo de grande importancia para 0 acompanhamento do
periodo gestacional. Em épocas de COVID-19, receber orientacGes e incentivo pelos

profissionais de salde e pratica-las traz contribuicdes para a prevencdo do agravo.

Sim, ter o distanciamento social, lavar as maos, ficar em casa (G1).

Sim, usar méscara, alcool em gel, evitar contato com as pessoas (G4, G6).
Sim, nas consultas sempre falavam do uso de mascara (G10).

Sim, mascara, usar alcool em gel (G14).

Olha recebi sim, 0 uso da mascara, manter o distanciamento (G15).

A educagdo permanente dos profissionais de saude € uma forte estratégia de

gestdo, com potencial de mudangas no cotidiano dos servigos. Essa pratica contempla a
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aquisicdo e atualizacdo de conhecimentos e habilidades até o aprendizado que parte dos
problemas e desafios enfrentados no processo de trabalho (FROTA et al., 2022).

Em periodo de pandemia da COVID-19, configurada como um grande problema
de salde publica, os profissionais de saude passaram a necessitar de capacitacdes e
atualizacOes sobre a doenca, para terem melhores condutas e prestarem servicos de
qualidade para a sociedade (ESTRELA et al., 2020).

No municipio de Vitoria foram emitidas notas técnicas alinhadas entre as
Geréncias de Assisténcia a Saude e Geréncia de Vigilancia em Salde para orientagdo
continua dos profissionais de salde, com o objetivo de protecdo dos profissionais e
prestacdo de um servico de qualidade (ESPIRITO SANTO 2020a; ESPIRITO SANTOD,
2020).

A atencdo bésica tem um papel importante na prestacdo de acGes de saude a
populagédo, no ambito individual e coletivo, que abrange a promogéo e a protecdo da
salde, a prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducéo de
danos e a manutencdo da satde com o objetivo de desenvolver uma atencéo integral que
impacte a situacdo de saude e autonomia das pessoas e 0s determinantes e condicionantes
de saude das coletividades (FROTA et.al., 2022).

Na fase da gestacgdo, é fundamental abordar a historia de vida, seus sentimentos,
medos, ansiedades e desejos, pois, nessa fase, além das transformac6es no corpo, ha uma
importante transicdo existencial. E um momento intenso de mudangas, descobertas,
aprendizados e uma oportunidade para os profissionais de satde investirem em estratégias
de educacéo e cuidado em salde, visando ao bem-estar da mulher e da crianga (BRASIL,
2016).

Houve mulheres que informaram néo ter recebido orientac6es relacionadas com a
prevencdo do COVID-19 durante as consultas de pré-natal. E importante que as gestantes
tenham acesso a orientacOes e as pratiquem. Algumas mulheres em periodo gestacional
ndo tém o conhecimento das consequéncias da infeccdo pelo Coronavirus, o que limita a
sua atuacdo no combate a doenca (ESTRELA et al., 2020).

As gestantes do estudo que relataram né&o ter recebido orientagfes durante as
consultas de pré-natal sinalizaram que néo receberam incentivo da equipe de salde para

que praticassem medidas preventivas a doenga COVID-19.

N4o, eles ndo falaram o que deveria fazer, eu que via na televiséo (G7).

N&o me orientaram ndo, eu que via as propagandas na televisdo (G8).
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Néo, acho que ndo, ndo (G10).

No contexto de pandemia gerada pelo coronavirus, é de extrema importancia que
haja orientacGes para que a prevencdo da COVID-19 aconteca. Elas séo capazes de gerar
uma comunicagdo em massa e organizar agdes no combate a doengca (EMAN et al.,2021).

A tecnologia de avaliacdo deve ser usada para organizar um servico de
emergéncia, criacdo de métodos educacionais, elaboracdo de sistema de nomeacédo ou
para construcdo de um estilo de interacdo para adotar com os pacientes. Esses métodos
contribuem para o resultado de qualidade da avaliacdo e s&o primordiais para o critério
de boa qualidade que esta relacionado com a eficiéncia e a otimizacdo (DONABEDIAN,
1992).

A salde materno-infantil foi foco de atencdo nos servicos de satde publica. Foram
criadas diversas politicas de salde relacionadas a salde materna infantil, mas a
diminuicdo das taxas de morbimortalidade torna-se ainda um desafio a satde publica. A
implementacao de politicas publicas contribui para a melhoria da qualidade da Atencéo a
Saude da Mulher, mas é necessaria uma reorganizacdo dessa pratica, visto que ainda ha
precariedade em alguns servigos prestados (COSTA et al., 2022).

A realizacdo do pré-natal representa acdo fundamental na prevencédo e deteccdo
precoce de patologias, tanto maternas como fetais, permitindo um desenvolvimento
saudavel do bebé e reduzindo os riscos da gestante. InformacGes sobre as diferentes
vivéncias devem ser trocadas entre as mulheres e profissionais de salde. Essa
possibilidade de troca de experiéncias e conhecimentos é considerada a melhor forma de
promover a compreensdo do processo de gestacdo e permitir a prevencdo de doencas
(ESPIRITO SANTO, 2020).

5 Consideracdes finais

As percepcdes das mulheres a respeito da COVID-19 e da assisténcia recebida no
municipio de Vitéria (ES) permitiram concluir que, embora de uma forma geral a
avaliacdo pelas usuérias dos servicos de salde tenha sido boa, ainda ha caminhos a
percorrer no sentido do alcance de resultados ainda melhores.

Com relacdo aos sentimentos ao receber o diagnostico da doenga, a maior parte
das mulheres tiveram o sentimento de medo e preocupacao, relacionado com a gestacéo.
A COVID-19 trouxe duvidas, incertezas e insegurancga por estarem gestantes e com a

doenca.
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Quanto as percepc¢des das mulheres em relacdo ao atendimento recebido da equipe
de salde, apesar de a maioria relatar haver recebido bom atendimento, em alguns casos
as usuérias ainda ndo se consideraram suficientemente bem atendidas, revelando a
necessidade de adequagdes nos processos de prestacdo de servicos.

No que se refere as orientagBes recebidas pelas gestantes, algumas das
entrevistadas informaram ndo ter recebido informacgdes sobre a doenca, permitindo
evidenciar a necessidade de uma relagdo mais dialdgica entre gestantes e profissionais de
salde.

Como limitagdo para realizagdo do estudo, surgiu a dificuldade de entrar em
contato com algumas gestantes para realizar a entrevista por ligacéo telefonica, devido ao
fato de o numero estar incorreto no arquivo extraido do sistema eSUSVS.

Além disso, a COVID-19 trouxe diversas implicacOes, desafios e
constrangimentos aos profissionais de salde, que também enfrentaram o medo de adquirir
a doenca, fatores de risco que os levaram a trabalhar remotamente, adoecimento,
mudancas da forma de atendimento as gestantes (ndo presencial) e descontinuidade do
pré-natal, muitas vezes pelo medo das gestantes.

Dessa forma, foi possivel compreender alguns sentimentos e preocupacfes que
muitas gravidas sentiram no decorrer da pandemia. Assim, cabe aos profissionais de
salde um olhar mais atento para estas mulheres, pois a saude mental sempre deve ser
avaliada, para que as incertezas ndo impactem no periodo gestacional.

Para que os profissionais de salde possam compreender as reais necessidades das
mulheres que buscam um atendimento em periodo de pandemia, é necessario entender o
contexto em que elas estdo vivendo, a influéncia de questdes socioecondmicas e culturais,
aléem de reconhecer os direitos humanos das mulheres, entre eles o direito a um
atendimento integral a sua saude.

Como recomendacdes, sugere-se que uma nota técnica de como os profissionais
de salde devem manejar os documentos oficiais para o adequado enfrentamento da
doenca e quais as principais informacdes devem ser disponibilizadas as gestantes com
COVID-19.
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