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O PAPEL DA ENFERMAGEM NO CUIDADO INTEGRAL A MULHER PUERPERA
NA ATENCAO BASICA

THE ROLE OF NURSING IN COMPREHENSIVE CARE FOR THE POSTPARTUM
WOMAN IN PRIMARY HEALTH CARE

SONALLY KARINY PEREIRA DUTRA DE PAIVA
THAIS SAMPAIO DOS SANTOS COELHO

RESUMO

A gravidez traz mudancas significativas para a mulher e sua familia, impactando nas relagdes
diarias, especialmente no pds-parto, que é uma fase ativa do ciclo gravidico-puerperal. Com
iss0, a necessidade de estudar a atuacdo do enfermeiro no cuidado integral & mulher puérpera
na atencéo basica justifica-se pela importancia fundamental desse periodo para a saude materna
e neonatal. Surge, entdo, a seguinte pergunta norteadora: qual o papel da enfermagem frente
aos cuidados puerperais na Atencdo Primaéria a Saude (APS)? Com base nisso, o objetivo dessa
pesquisa é investigar por meio da literatura as praticas de cuidado de enfermagem no puerpério
na APS e sua contribuicdo para a promocdo da saude materno infantil. Quanto ao teor
metodoldgico realizou-se uma Revisdo Integrativa de literatura com busca de terminologias em
salde nas bases de dados BVS e BDENF, com recorte temporal entre 2018 e 2023. No que
corresponde aos resultados foi perceptivel identificar que os desafios identificados incluem a
falta de especializacdo, complica¢fes pos-parto e a necessidade de Protocolos Operacionais
Padrdo (POP) para padronizar a assisténcia. E essencial garantir suporte constante e fortalecer
as consultas de revisdo puerperal, além de abordar a sobrecarga de trabalho e melhorar as
condi¢des de atendimento. A atuacdo do enfermeiro é vital para a satde integral da mulher e
do recém-nascido, necessitando de uma abordagem que contemple aspectos emocionais, sociais
e familiares. Quanto as intervencdes de enfermagem destacam a importancia do apoio
emocional, da educacdo em salde e da construcdo de vinculos, promovendo uma assisténcia
mais humanizada. O artigo propde novas pesquisas para investigar visitas domiciliares, 0 uso
de tecnologias, a influéncia da familia no bem-estar das maes e a saude mental materna, além
de explorar a equidade no acesso aos servicos de salude.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Puerpério; Saude Materna; Neonatal.

ABSTRACT

Pregnancy brings significant changes for women and their families, impacting daily
relationships, especially in the postpartum period, an active phase of the pregnancy-puerperal
cycle. Thus, the need to study the role of nurses in providing comprehensive care to postpartum
women in primary care is justified by the fundamental importance of this period for maternal
and neonatal health. This leads to the following guiding question: What is the role of nursing
in postpartum care in Primary Health Care (PHC)? Based on this, the objective of this research
is to investigate through the literature the nursing care practices during the postpartum period
in PHC and their contribution to promoting maternal and child health. Regarding the
methodological approach, an Integrative Literature Review was conducted using health
terminologies searched in the BVS e BDENF databases, with a temporal cut between 2018 and



2023. The results revealed significant challenges, including a lack of specialization, postpartum
complications, and the need for Standard Operating Protocols (SOP) to standardize care. It is
essential to ensure constant support and strengthen postpartum follow-up consultations, address
work overload, and improve service conditions. The nurse's role is vital for the comprehensive
health of both the woman and the newborn, requiring an approach that considers emotional,
social, and family aspects. Nursing interventions highlight the importance of emotional support,
health education, and building bonds, promoting more humanized care. The article suggests
further research to investigate home visits, the use of technology, the influence of family on
maternal well-being, and maternal mental health, as well as to explore equity in access to
healthcare services.

KEYWORDS: Nursing; Postpartum; Maternal Health; Neonatal Health.
1 INTRODUCAO

A gravidez € uma experiéncia Unica e especial na vida da mulher e de seu parceiro,
envolvendo também a participagdo da familia e amigos. Além de ser um periodo de gestacdo,
a gravidez implica em lidar com diversas mudancas psicolégicas, fisicas, bioldgicas e sociais,
que podem influenciar significativamente as rela¢fes do dia a dia. Destaca-se o periodo pos-
parto como uma fase ativa do ciclo gravidico-puerperal, caracterizado por uma série de
transformagdes hormonais que resultam em processos involutivos.

Cerca de trés milhdes de partos acontecem anualmente no Brasil, desse total, um milh&o
680 mil sdo cesareas; 870 mil delas sdo feitas anualmente sem uma verdadeira indicacéo
cirGrgica.?

O periodo pos-parto é a fase do ciclo gravidico-puerperal caracterizada pela recuperacéo
fisica apds a gravidez e pela transicdo para a experiéncia da maternidade. Inicia-se
imediatamente apds a expulsdo da placenta e estende-se aproximadamente por seis semanas
ap6s o parto. Durante esse periodo, ocorrem Vvarias transformacfes no corpo e ajustes
emocionais, podendo surgir desafios que afetam a relacio entre mée e filho.?

O puerpério oferece uma oportunidade para prestar cuidados a mée, ao filho e a familia.
Qualquer fragilidade que afete um desses grupos representa uma ameagca a saude infantil, uma
vez que o papel fundamental das mées nos cuidados com as criangas tem impacto direto no
desenvolvimento destas, o qual é influenciado pelas condigbes familiares. E inegavel que a
morte materna tem repercussfes negativas significativas para o recém-nascido, outros filhos e
para a familia como um todo, dada a importancia dos papéis desempenhados pela mulher na
dinamica familiar.*

Os dados coletados durante a consulta de enfermagem séo essenciais para preencher

tanto a caderneta da gestante quanto o prontuério clinico da mulher, documentando todo o



historico da gestacao. Isso é fundamental para apoiar a tomada de decisGes em fases posteriores
e garantir a integralidade do cuidado. °

O suporte oferecido a mulher e a sua familia apds o parto € imprescindivel a adaptacdo
ao novo equilibrio tanto pessoal quanto familiar. Durante a rotina diaria, podem surgir
fragilidades que demandam apoio social. Ao contar com esse apoio, a mulher ndo se sentird
isolada e terd a oportunidade de aprender as novas responsabilidades, sempre mantendo em
mente a importancia do suporte sociocultural que a rodeia. Além disso, esse suporte pode
assumir diversas formas e vir de diferentes fontes, incluindo o apoio social providenciado pelo
Estado, profissionais de satide, familia e amigos.®

Além do mais, esclarecer duvidas, fornecer orientacdes, oferecer apoio e tornar o
atendimento mais dindmico contribuira para que a mulher se sinta segura ao contar com a
equipe da unidade bésica de saude em todos os momentos dessa fase delicada. O trabalho dos
profissionais do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) contribui para fortalecer a rede
de suporte social da mulher no puerpério, resultando em um atendimento mais satisfatorio para
amesma. ’

O periodo puerperal, que compreende as seis primeiras semanas apds o parto, é uma
fase de grandes mudancas fisicas, emocionais e sociais para as mulheres. Durante esse tempo,
elas enfrentam desafios significativos, como a recuperacdo po0s-parto, a adaptacdo aos novos
papéis maternos e a necessidade de estabelecer vinculos com o recém-nascido. &

Os enfermeiros desempenham um papel fundamental na assisténcia as puerperas na
atencdo basica, sendo responsaveis por proporcionar cuidados de enfermagem que promovam
a salde e o bem-estar das mulheres durante esse periodo. Através de visitas domiciliares,
consultas de acompanhamento e interagdes nos servicos de salde, os enfermeiros tém a
oportunidade de estabelecer um relacionamento de confianca com as puérperas, fornecendo
informacBes essenciais sobre autocuidado, aleitamento materno, planejamento familiar e
cuidados com o recém-nascido.®

O cuidado de enfermagem na atencdo bésica é voltado para a identificacdo das
necessidades especificas das puérperas, incluindo o monitoramento da recuperacéao fisica e
emocional, a orientacdo sobre a amamentacdo e a oferta de apoio psicologico. A educacdo em
salde é uma ferramenta essencial, permitindo que as mulheres compreendam melhor suas
experiéncias e adotem praticas saudaveis. Além disso, a elaboracéo de Protocolos Operacionais
Padrdo (POP) pode padronizar a assisténcia, garantindo seguranca e qualidade no cuidado.©

A pesquisa sobre o papel do enfermeiro na assisténcia as puérperas € relevante, pois

contribuird para melhorar a préatica clinica e as politicas de saude. Ao destacar a importancia de



um cuidado centrado na mulher e em sua familia, essa pesquisa pode promover mudancas
significativas, beneficiando ndo apenas as mulheres, mas também suas familias e comunidades
como um todo.*

A necessidade de estudar a atuacéo do enfermeiro no cuidado integral a mulher puérpera
na atencdo basica no periodo puerperal justifica-se pela importancia fundamental desse periodo
para a salde materna e neonatal. Surge, entdo, a seguinte pergunta norteadora: qual o papel da
enfermagem frente aos cuidados puerperais na atengdo priméria a saide? Com base nisso, 0
objetivo dessa pesquisa é investigar por meio da literatura as préaticas de cuidado de enfermagem

no puerpério na APS e sua contribuicdo para a promogdo da satde materno infantil.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 CONTEXTO HISTORICO E POLITICO DO PUERPERIO

O contexto histérico e politico do puerpério tem sido moldado ao longo dos séculos por
uma combinacdo de fatores culturais, sociais, econdmicos e politicos. Historicamente, o
puerpério tem sido um periodo desafiador para as mulheres, muitas vezes marcado por altas
taxas de morbidade e mortalidade materna e infantil, devido a falta de acesso a cuidados de
salide adequados, condices precarias de higiene e praticas médicas inadequadas.*?

Durante grande parte da historia, as mulheres eram frequentemente deixadas sozinhas
para lidar com os desafios fisicos e emocionais do puerpério, com pouca ou nenhuma
assisténcia profissional. A medicina obstétrica evoluiu ao longo do tempo, mas mesmo no
século XX, o parto ainda era frequentemente medicalizado, com intervencgdes desnecessarias e
procedimentos invasivos que podiam aumentar os riscos para a mée e o bebé.*3

No passado, o parto era frequentemente realizado em casa e assistido por parteiras ou
outras mulheres da comunidade, j& que os servicos médicos formais eram limitados ou
inacessiveis para muitas mulheres, especialmente em areas rurais. A falta de conhecimento
médico sobre praticas de higiene, controle de infeccGes e complicacbes obstétricas
frequentemente resultava em complicacdes graves durante o parto e o puerpério.'*

Além dos desafios fisicos, as mulheres enfrentavam também desafios emocionais
durante o puerpério. A falta de apoio emocional e social adequado, juntamente com as pressées
culturais e sociais relacionadas ao papel de mée, podiam contribuir para o desenvolvimento de

problemas de satide mental, como depresséo pds-parto.™®



A Politica Nacional de Atencao Integral a Saude da Mulher (PNAISM) também merece
destaque. A mesma tem como objetivo garantir um acesso integral e de qualidade aos cuidados
de satde em todas as fases da vida da mulher, incluindo o periodo puerperal. Por meio dessa
politica, busca-se promover o acompanhamento pré-natal adequado, um parto humanizado,
atencdo ao recém-nascido e cuidados pés-parto, visando a saude fisica, emocional e social da
mulher e do bebé.

O principal objetivo da PNAISM é assegurar um acesso integral a saude, contemplando
ndo apenas a dimensao fisica, mas também a emocional e a social das mulheres. 1sso envolve
ndo apenas a prevencao e o tratamento de doengas, mas também a promoc¢do do bem-estar e da
qualidade de vida.??

De acordo com Vales (2021) uma das vertentes mais importantes da PNAISM ¢ o
acompanhamento pré-natal adequado, que visa garantir que as gestantes recebam cuidados
essenciais desde o inicio da gravidez até 0 momento do parto.? Isso inclui consultas regulares,
exames de rotina, orientacfes sobre alimentacao, atividade fisica e cuidados pessoais, além do
acompanhamento de possiveis complicaces.

Além disso, a PNAISM busca promover um parto humanizado, reconhecendo o direito
das mulheres de vivenciar esse momento de forma respeitosa e digna. Isso implica em garantir
gue as gestantes tenham autonomia para fazer escolhas informadas sobre o tipo de parto que
desejam e que recebam um atendimento que respeite sua integridade fisica e emocional, com o
minimo de intervengdes desnecessarias.?

Apos o parto, a PNAISM continua sua atuagdo, promovendo cuidados pos-parto que
visam ndo so a recuperacgdo fisica da mulher, mas também ao fortalecimento dos vinculos
familiares, ao apoio emocional e a promocdo da amamentacéo. 1sso envolve o acompanhamento
da mée e do bebé nas primeiras semanas apds o nascimento, oferecendo orientacdes sobre os
cuidados com o recém-nascido, apoio na amamentacdo e suporte para lidar com as demandas
emocionais desse periodo. 2

Dessa forma, a PNAISM desempenha funcdo também relevante durante a promocéo da
salde materna e neonatal no Brasil, garantindo que as mulheres tenham acesso a cuidados de
qualidade em todas as etapas de sua jornada reprodutiva. Ao priorizar a integralidade do
cuidado e o respeito aos direitos das mulheres, essa politica contribui para a construgdo de uma
sociedade mais justa e saudavel. 2

Essas leis e politicas representam avancos significativos na protecdo dos direitos das

mulheres durante o puerpério e na promoc¢do de um ambiente mais acolhedor e respeitoso para
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as familias brasileiras. Ao garantir o acesso a cuidados de saude de qualidade, promovem um

puerpério mais saudavel e seguro, contribuindo para o bem-estar tanto da mée quanto do bebé.?

2.2 PROGRAMAS DISPONIVEIS NA APS VOLTADOS PARA ATENCAO PUERPERAL

A APS desempenha um papel essencial na promocéo da salude e no cuidado integral da
populacdo, sendo especialmente importante no periodo puerperal. O puerpério € um momento
critico na vida das mulheres, onde o suporte adequado pode impactar significativamente sua
salde fisica e emocional, assim como o desenvolvimento saudavel de seus bebés. Este
referencial tedrico abordara os principais programas disponiveis na APS voltados para a atengéo
puerperal, com foco nas praticas de cuidado, na promocéo da saide mental e no fortalecimento
do vinculo mée-bebé.

O puerpério, que se estende por aproximadamente seis semanas apds o parto, é uma fase
marcada por intensas transformaces fisicas e emocionais. Durante este periodo, as mulheres
enfrentam desafios relacionados a recuperacdo fisica, adaptacdo a nova rotina e ao
estabelecimento do vinculo com o recém-nascido.?” A assisténcia adequada neste periodo é
fundamental, pois estudos indicam que intervengdes oportunas podem reduzir a incidéncia de
complicacBes, como hemorragias e infeccbes, e promover uma melhor adaptacdo a
maternidade, evitando o desenvolvimento de condigGes como a depressdo pos-parto.?

Os Programas de Saude da Familia (PSF) sdo uma estratégia central da APS no Brasil,
com foco na promocéo da salde e na prevencdo de doencas. Esses programas atuam de forma
integral, considerando as especificidades de cada familia e comunidade. No contexto puerperal,
os PSF oferecem: Acompanhamento da Saude da Mée e do Bebé: Enfermeiros e agentes
comunitarios realizam visitas domiciliares, promovendo o monitoramento da satde da puérpera
e do recem-nascido. Essas visitas sdo fundamentais para identificar possiveis complicacdes e
orientar sobre os cuidados necessarios.?

OrientacOes sobre Amamentacao: A amamentacdo exclusiva nos primeiros seis meses
de vida é fundamental para a satde do bebé e da mée. Os profissionais da APS orientam as
mées sobre a importancia da amamentacéo, suas técnicas e os beneficios, como a prevencédo de
doencas e o fortalecimento do vinculo.®

Cuidados com a Saude Mental: A APS também oferece suporte para a saide mental das
puérperas, com a identificacdo de sinais de depressao e ansiedade. O acesso a grupos de apoio
e intervencdes psicossociais é essencial para garantir que as maes recebam o suporte emocional

necessario durante este periodo desafiador.!
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O pré-natal é uma etapa essencial que se interliga diretamente com a atencdo puerperal.
Durante as consultas de pré-natal, as mulheres sdo informadas sobre o que esperar durante o
puerpério, recebendo orientagcdes sobre cuidados com a salde, alimentacdo e prevencao de
doencas.®> Um pré-natal bem conduzido esta associado a melhores desfechos maternos e
infantis, sendo crucial para a preparacdo das mulheres para a maternidade.

A formacdo de grupos de apoio a maternidade é uma pratica comum na APS, onde as
mées tém a oportunidade de compartilhar experiéncias e desafios. Esses grupos oferecem um
espaco seguro para discutir temas como amamentacdo, cuidados com o recém-nascido e saude
mental > A interacio entre as maes fortalece a rede de apoio social, 0 que pode ser um fator
protetivo contra problemas emocionais, como a depressdo pds-parto.

Por sua vez, os programas de vigilancia em salde sdo implementados na APS para
monitorar indicadores de salde materno-infantil. Essas acdes visam detectar precocemente
fatores de risco, como hipertensdo gestacional e diabetes, que podem impactar a salde da
puérpera.®* A vigilancia ativa permite intervencdes rapidas, melhorando os desfechos de satde
e promovendo a seguranca das maes e bebés.

Outro ponto importante é a capacitacdo continua dos profissionais de saude que atuam
na APS é fundamental para que eles estejam preparados para atender as necessidades
especificas das puérperas. A formacdo inclui temas relacionados a saide mental, cuidados
fisicos e sociais, além de estratégias de acolhimento e comunicagio eficaz.®

Por fim, a APS desempenha um papel crucial na atencdo puerperal, oferecendo
programas e intervencGes que garantem a saude e o bem-estar das mées e seus bebés. A
integracdo de acles de saude, educacdo e suporte emocional é essencial para promover um
puerpério saudavel, prevenindo complicacdes e facilitando a adaptacdo das mées a sua nova

realidade.

3 MATERIAL E METODOS

Esta pesquisa, centrou-se em uma Revisdo Integrativa de Literatura (RIL) com base na
Pratica Baseada em Evidéncias (PBE), onde segundo Sousa; Bezerra e Egypto®® a mesma visa
uma abordagem centrada no cuidado clinico e educacdo fundamentados em evidéncias de
qualidade. De acordo com Dantas et al.*” a RIL retine, sintetiza e analisa estudos sobre um tema
especifico, utilizando fontes como artigos cientificos e teses.

De acordo com Mendes, Silveira e Galvdo a pesquisa integrativa envolve seis fases:

definigdo das questdes e objetivos, critérios de inclusédo e exclusdo, definicdo das informagdes



De acordo com Lima et al. (2023) em muitos paises as politicas de satde publica foram
desenvolvidas para fornecer assisténcia pré-natal, parto seguro e cuidados pds-parto adequados,
visando reduzir as taxas de morbidade e mortalidade materna e infantil.'® No entanto, a
implementacdo efetiva dessas politicas pode ser desafiadora devido a questbes como
financiamento insuficiente, infraestrutura precéria e desigualdades de acesso.

Além disso, fatores socioculturais e econdmicos também desempenham um papel
significativo no contexto do puerpério. Mulheres em situacdo de vulnerabilidade
socioeconémica, como aquelas de baixa renda, minorias étnicas ou que vivem em areas rurais,
podem enfrentar desafios adicionais para acessar cuidados de salde de qualidade durante o
puerpério. Barreiras como falta de transporte, falta de seguro saldde e discriminacdo podem
dificultar o acesso aos servigos necessarios.®

De acordo com Santos (2022) nos ultimos anos, houve um aumento do reconhecimento
da importancia do apoio social e emocional durante o puerpério, bem como da necessidade de
abordar questdes como saude mental materna, amamentacéo, cuidados infantis e transi¢do para
a maternidade.!’ Politicas e programas tém sido desenvolvidos em muitos paises para promover
uma abordagem mais holistica e centrada na mulher durante o puerpério, visando garantir que
todas as mulheres tenham acesso a cuidados de satde de qualidade e apoio emocional durante
esse periodo essencial de suas vidas.

No Brasil, uma série de leis e politicas foi implementada para assegurar os direitos e
garantir cuidados adequados as mulheres durante o puerpério. Entre elas, destaca-se o Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA), que, embora ndo direcionado especificamente ao pos-
parto, estabelece principios fundamentais para a protecdo integral das criangas desde o
nascimento, o que repercute diretamente nos cuidados neonatais e pos-parto.’8Ja a Lei do
Programa de Humanizagdo no Pré-natal e Nascimento, promulgada em 2005, representa um
marco importante ao garantir as gestantes o direito de escolher o tipo de parto e ter um
acompanhante durante todo o processo, visando uma assisténcia mais humanizada e
respeitosa.’®

A legislacéo referente a licenca-maternidade tambeém desempenha um papel relevante.
Com a Lei n° 11.770/2008, foi estabelecido o direito a licenca de 120 dias para todas as
trabalhadoras brasileiras, permitindo um periodo adequado para a recuperacdo fisica, o
estabelecimento de vinculos com o bebé e o recebimento de cuidados durante o puerpério. Além
disso, essa licenca pode ser estendida em situacdes especificas, como adogdo ou nascimento de
bebés prematuros, reconhecendo as necessidades individuais das familias nesses momentos

delicados.?°



12

aextrair, analise dos resultados, discussio e apresentacao final.*® A busca utilizou terminologias
do DeCS, o operador booleano “e” e incluiu os termos “puerpério”, “periodo pds-parto” e
“assisténcia de enfermagem”, considerando o recorte de 2018 a 2023 nas bases BVS e BDENF.

Os critérios de inclusdo foram artigos cientificos originais em portugués, inglés e
espanhol, publicados nos Gltimos cinco anos e acessiveis gratuitamente. Livros, teses e
dissertacbes foram excluidos. Os dados foram organizados em quadros e analisados

comparativamente, com a exposi¢édo das opinides dos autores.
4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Esta pesquisa foi uma Revisdo Integrativa de Literatura (RIL) baseada na Pratica
Baseada em Evidéncias (PBE), que visa reunir e analisar estudos sobre o puerpério e a
assisténcia de enfermagem. A metodologia incluiu seis etapas, desde a definicdo da questdo até
a apresentacdo dos resultados.

A busca nas bases BVS e BDENF resultou em 2.099 artigos. Apds excluir 126
duplicados, 1.974 titulos foram analisados, resultando na eliminacéo de 1.174 que ndo eram
relevantes. A avaliacao de 804 resumos levou a exclusao de 712, e, finalmente, apenas 9 artigos

foram incluidos na revisdo apds uma leitura detalhada.

Figura 1- Fluxograma da Busca de artigos e critérios de selecio
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Fonte: Autoria prépria (2024)
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ApoOs a selecdo foram extraidas as principais informacgdes dos artigos selecionados,

como autor e ano, titulo, objetivo, metodologia, resultados e bases de dados, que foram

estruturados e apresentados de forma descritiva, no quadro a seguir:

Quadro 1- Quadro com os artigos selecionados para a RIL

N° | AUTOR TITULO BASEDE | TIPO DE OBJETIVOS RESULTADOS
/ANO DADOS | PESQUISA
Ferreira | Atuacdo do | BVS Pesquisa Analisar o papel | O domicilio é um espago

01 | janior et | enfermeiro qualitativa | do enfermeiro na | potente para a ampliacdo
al., na visita exploratéri | visita domiciliar | do papel do enfermeiro
(2019). | domiciliar a descritiva | puerperal. na atencdo obstétrica,

puerperal: porém, a atuacdo deve
perspectivas ser norteada a partir da
sobre o papel perspectiva da usuaria e
profissional. seus familiares.

02 | Mesquit | Percepcdes BVS Estudo Conhecer as | Os cuidados de
a et al., | de puérperas descritivo, | percepcdes de | enfermagem
(2019). | acerca do qualitativo | puérperas acerca | apresentaram conotacGes

cuidado de do cuidado de | positivas e negativas,
enfermagem enfermagem sendo as  primeiras
recebido no durante o pobs- | salientadas pelas
poés-parto parto imediato. puérperas e traduzidas
imediato. pelo reforco a autonomia
no cuidado de si e do
bebé&. Como ponto
negativo, salientou-se a
estrutura precéaria do
alojamento conjunto.

03 | Ferreira | Integralidade | BVS Pesquisa de | Compreender a | A mulher, no tocante a
et al,|do cuidado campo, com | integralidade do | suaintegralidade durante
(2021). | de abordagem | cuidado de | o ciclo do pré-natal ao

enfermagem qualitativa | enfermagem do | puerpério, obteve um
do pré-natal pré-natal ao | cuidado com o foco
a0 puerperio puerpério. biol6gico, surgindo a
familia como um apoio
para 0S aspectos
emocionais. O
enfermeiro é 0
profissional responsavel
pela criagio da
confiabilidade da
gestante e  familia,

durante 0 momento do
pré-natal até o puerpério.
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04 | da Costa | Cuidados de | BVS Pesquisa de | Objetivou-se Os enfermeiros
Teixeira | enfermagem campo, apontar as | apresentaram como
et al.|no periodo descritiva, | principais complicacBes mais
(2019). | pds-parto: exploratéri | complicaces comuns a Cefaleia Pos-

Um enfoque a e com | durante 0 | Raquidiana, Mastite,
na atuacéo do abordagem | puerpério e | Infeccdo da  Ferida
enfermeiro qualitativa | descrever 0s | Operatoria, Doenca
diante as cuidados de | Hipertensiva Especifica
complicacBes enfermagem da Gestacdo e Atonia
puerperais. necessarios frente | Uterina. Como
a estas | principais cuidados

complicag0es. prestados para a

prevencao da

hemorragia temos a

avaliagdo do  tonus

uterino, separacdo da

ocitocina conforme a

prescricdo médica,

amamentacao e

avaliacdo do globo de

seguranca de Pinard.

Fica notorio a

necessidade de

realizacbes de educacéo

continuada com a equipe

de enfermagem e a

implementacéo de

protocolos operacionais

padrdo para unificar e

nivelar a assisténcia,

dando subsidios para 0s

cuidados as puérperas.

05 | Ribeiro | Necessidades | BDENF Trata-se de | Conhecer As | Emergiu-Se A Temética
et al, | Sentidas estudo Necessidades “Necessidades Sentidas
(2019). | Pelas qualitativo, | Sentidas Pelas | Pelas  Mulheres No

Mulheres No exploratéri | Mulheres No | Periodo Puerperal”, Que

Periodo 0, Periodo Puerperal. | Se Constitui  Pelas

Puerperal descritivo Subcategorias
“Puerpério  Imediato”,
“Puerpério Remoto”.

06 | Oliveira | Atuacdo da | BVS Trata-se de | identificar como a | Os resultados desta
;  Silva; | enfermagem uma revisdo | atuacédo do | revisdo mostraram a
Batista | para melhor de enfermeiro  pode | importancia da atuagéo
(2019) adesdo as Literaturare | melhorar a dos profissionais da

gestantes ao alizada adeséo das | enfermagem junto as
pré-natal na gestantes pré- | gestantes durante
atencdo natal na atencdo | periodo pré-natal.

basica

basica




15

07 | Feltrin; | plano de | BVS Trata-se de | Identificar o Com o desenvolvimento
Manzan | parto no pré- um estudo, | conhecimento dos | do estudo, foi possivel
0; natal: descritivo, | enfermeiros  da | concluir 0 quao
Freitas | conheciment exploratéri | Atencdo Primaria | importante é o Plano de
(2022) 0 dos 0 de | a Saude sobre o | Parto, tanto para a

enfermeiros abordagem | plano de parto; | gestante no ambito de
da atencdo mista realizar acdo | expressar suas vontades,
primaria  a educativa com os | desejos, sanar  suas
salde enfermeiros  da | dividas e medos, como
Atencdo Priméria | também é fundamental
a Saude acercado | para o  profissional
plano de parto e | inserido na assisténcia, ja
identificar seu | que ele é um documento
impacto; informar | escrito e de carater legal,
e destacar junto 0 que 0 torna meio de
aos enfermeiros | respaldo para possiveis
da Atencdo | contratempos.
Primaria a Satde a
importancia e a
abordagem do
plano de parto
durante o Pré-
Natal.

08 | Amorim | Gestdo  do | BVS estudo compreender 0| a gestdio do cuidado
; Backes | cuidado de qualitativo, | significado da | realizada pelas
(2020) enfermagem baseado no | gestdo do cuidado | enfermeiras

a puérperas e referencial | de enfermagem a | participantes  buscava
recém- tedrico- puérperas e | acolher as singula
nascidos na metodoldgi | recém-nascidos na | ridades do binbmio mae-
Atencdo co da | Atencdo filho e familia, desde o
Priméria a Teoria Priméaria a Satde. | pré-natal, e promover
Salde Fundament cuidado singular,
ada multidimensional,
nos Dados. continuo, vigilante e
sistematizado, que
valoriza a subjetividade
eo
protagonismo do  ser
mulher-mée e 0s
cuidados consigo e 0
recém-nascido.

09 | Souza et | Modelo de | BVS estudo compreender 0| é necessario
al. cuidado a qualitativo | modelo gue | investimento em
(2020) gestantes e orienta o cuidado | educacdo permanente e

puérperas: a gestante e a | continuada dos

perspectiva puérpera na profissionais da

de Estratégia Salde | salde para que atuem em

profissionais da Familia prol do modelo proposto

da saude da pela Atencdo Primaria,

familia. pautado na humanizagéo
e em relagdes de vinculo
e que garantam uma
assisténcia integral as
gestantes e as puérperas.

Fonte: Autoria propria (2024)
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42 A II~\/IPQRTA’NCIA DA ATUA(;AO DO ENFERMEIRO NO PUERPERIO E NA
ATENCAO A SAUDE DA MULHER

A consulta de enfermagem no puerpério é essencial para assegurar uma assisténcia
abrangente as mulheres ap0s o parto. Durante essa fase, a atuacdo educativa do enfermeiro é
crucial, especialmente para ajudar puérperas primiparas a se adaptarem a nova rotina e aos
cuidados com o bebé. *°

Esse aspecto educativo é importante para promover a salde materna e neonatal,
conforme apontado por Mesquita et al.*° que discutem a necessidade de uma abordagem integral
no cuidado. Além disso, as visitas domiciliares sdo vistas como uma estratégia essencial para
compreender o contexto bioldgico, social, cultural e econémico da mulher e de sua familia e
essa abordagem permite que o enfermeiro personalize suas intervengdes, adequando-as as
necessidades especificas de cada puérpera.

Concorda-se com a viséo dos autores sobre a necessidade de melhorias na assisténcia
ao puerpério e nas maternidades publicas, enfatizando a importancia de um cuidado organizado
e planejado pelos enfermeiros, essencial para garantir qualidade na assisténcia as puérperas.

Apesar dos avancos, Ferreira et al. *+ apontam que a pratica de enfermagem no puerpério
continua majoritariamente bioldgica, o que limita a integralidade da assisténcia e a inclusao da
familia como rede de apoio e fatores como tempo de espera por exames e impacto da pandemia
na continuidade do cuidado dificultam a prestacao de servicos eficientes.

As pesquisadoras alinham-se a perspectiva de Ferreira et al.*!, ao destacar que, apesar
dos avancos na area, o cuidado de enfermagem durante o puerpério ainda é amplamente
centrado em aspectos bioldgicos, o que compromete uma abordagem integral e enfatizam que
essa limitacdo afeta a participacdo efetiva da familia como rede de apoio e que fatores como a
demora na obtencdo de exames e 0s impactos causados pela pandemia prejudicam a

continuidade e a eficiéncia do atendimento.

Quadro 2- Atuacdo do enfermeiro no puerpério e possibilidades de implementacao
segundo os artigos elencados na perspectiva das pesquisadoras

Autor e Ano Como o Enfermeiro Deve Possibilidades de Implementacéo

Atuar no Puerpério

FerreiraJunioret | Acbes educativas e  visitas | Ampliar a préatica de visitas domiciliares e

al. (2019) domiciliares adaptadas as | capacitar os enfermeiros para abordagem
necessidades da mulher e familia integral

Mesquita et al. | Cuidado organizado, planejado e | Implementag&o de politicas que incentivem

(2019) humanizado para fortalecer o | praticas humanizadoras e promovam apoio

vinculo com a puérpera institucional
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Ferreira et al. | Inclusdo da familia como rede de | Fortalecer a integralidade e capacitar
(2021) apoio e abordagem além do aspecto | profissionais para incluir a familia na
biolégico assisténcia
Oliveira et al. | Educacdo permanente para manter | Oferecer programas de qualificacdo
(2019) 0s enfermeiros preparados continua e valorizacao dos profissionais de
salde

Feltrin, Utilizacdo do Plano de Parto para | Criar protocolos especificos e treinar
Manzano e | garantir maior seguranca e cuidado | profissionais para aplicar o Plano de Parto
Freitas (2022) humanizado

Fonte: Autoria propria (2024)

A leitura dos artigos indicou que a atuacdo do enfermeiro no puerpério deve ir além do
cuidado bioldgico, abrangendo uma assisténcia humanizada e integrando a familia. As visitas
domiciliares sdo essenciais para adaptar o cuidado as necessidades individuais de cada
puérpera. A pesquisa também destacou a importancia da educacdo continuada para qualificacdo
dos profissionais e sugeriu o Plano de Parto e politicas de apoio institucional como estratégias
eficazes para melhorar a qualidade e seguranga da assisténcia, promovendo o bem-estar fisico

e emocional das mées na Atencdo Primaria a Saude (APS).

4.3 DESAFIOS E OPORTUNIDADES PARA A HUMANIZACAO DO CUIDADO DE
ENFERMAGEM

A implementacéo da consulta de enfermagem no puerpério enfrenta desafios como falta
de recursos e sobrecarga de trabalho, afetando a qualidade da assisténcia. De acordo com Da
Costa Teixeira et al.*> destacam que a falta de especializacdo compromete o manejo de
complicacBes pos-parto, como cefaleia pos-raquidiana e problemas psicol6gicos, com isso,
recomenda-se a adog¢é@o de Protocolos Operacionais Padrdo (POP) para padronizar e fortalecer
as praticas de cuidado.

Além do mencionado, as pesquisadoras ressaltam que a auséncia de especializacdo na
area compromete a eficacia do atendimento, especialmente no manejo de complicacdes pos-
parto, como cefaleia pds-raquidiana e dificuldades psicoldgicas enfrentadas pelas puerperas,
passando assim a apoiarem a implementagdo de POP para padronizar e fortalecer as préaticas de
cuidado, considerando essa abordagem essencial para garantir um atendimento mais eficaz e
seguro.

Por sua vez autores como Ribeiro et al.*® enfatizam que as necessidades das puérperas
variam ao longo do tempo, sendo que no puerpério imediato, elas precisam de suporte para lidar
com a amamentacdo e as mudancgas corporais, enquanto no puerpério remoto, a adaptacao a

nova rotina pode ser desgastante, tornando essencial o apoio familiar e profissional.



18

Oliveira, Silva e Batista*, reforcam que a qualificagdo continua dos enfermeiros é
essencial para a qualidade do atendimento, fortalecendo a confianca das pacientes e
promovendo praticas humanizadas, o que é fundamental para uma assisténcia efetiva. Esse
ponto se alinha com a viséo de Feltrin, Manzano e Freitas*, que defendem o Plano de Parto
como uma ferramenta importante para empoderar as gestantes e proporcionar maior seguranca
na assisténcia. No entanto, eles observam que, na Atencao Primaria, a implementacéo do Plano
de Parto ainda é limitada pela falta de protocolos especificos, evidenciando a necessidade de
educacdo permanente e melhorias nas condi¢fes de trabalho para que praticas humanizadas
possam ser efetivamente aplicadas.

As pesquisadoras ressaltam também a importancia da qualificacdo continuada dos
enfermeiros, conforme destacado na pesquisa de Oliveira, Silva e Batista* reconhecendo que
garantir a qualidade do atendimento e aumentar a confianca das puérperas na assisténcia
recebida sdo fundamentais, e que a educagao permanente e a melhoria das condic¢oes de trabalho
sdo essenciais para promover praticas humanizadas e assegurar uma assisténcia efetiva.

Além disso, as académicas concordam com a discusséo de Feltrin, Manzano e Freitas*®
sobre 0 uso do Plano de Parto como uma ferramenta para empoderar as gestantes e garantir
maior seguranca na assisténcia, embora a aplicacdo dessa ferramenta na Atencao Primaria ainda
enfrente limitacGes devido a falta de protocolos especificos.

Autores com Amorim e Backes*®, destacam a importancia da gestdo do cuidado na APS,
considerando as singularidades das gestantes e de suas familias e a continuidade e a
multidimensionalidade do cuidado séo essenciais para promover uma assisténcia integral e
humanizada, alinhada as necessidades de satde das mulheres durante o puerpério.

Dessa maneira, as pesquisadoras reforcam a necessidade de um cuidado que reconheca
e valorize a complexidade das experiéncias das mulheres nesse periodo, promovendo uma
assisténcia que respeite suas particularidades e contribua para sua satde integral.

Quadro 3- Desafios e Oportunidades na Assisténcia de Enfermagem no Puerpério

Autor e Ano Principais Desafios Investigados Oportunidades Identificadas
Teixeira et al. | Falta de especializagdo e dificuldade no | Criacdo de POP para padronizar a
(2019) manejo de complicacdes pds-parto assisténcia
Ribeiro et al. | Necessidade de suporte constante ao longo | Fortalecer a consulta de revisdo
(2019) do puerpério imediato e remoto puerperal para organizar a rede de

apoio

Ferreira et al. | Impacto da pandemia e tempo de espera por | Investir em teleconsulta e em novas
(2021) exames comprometendo a continuidade do | estratégias de acompanhamento

cuidado




19

Oliveira, Silva | Sobrecarga de trabalho e falta de confianga | Melhorar condicdes de trabalho e

e Batista | no atendimento garantir praticas humanizadas para

(2019) aumentar a adesdo

Amorim et al. | Falta de continuidade e | Promover a gestdo integrada e

(2022) multidimensionalidade no cuidado continua da assisténcia na Atencao
Priméria a Saude

Fonte: Autoria prépria (2024)

A anélise do Quadro 3 revelou que a assisténcia de enfermagem no puerpério enfrenta
desafios, como falta de especializacdo dos profissionais, dificuldades no manejo de
complicacOes e sobrecarga de trabalho. Problemas estruturais, como longos tempos de espera
por exames e impactos da pandemia, também afetam a continuidade do cuidado. Entretanto,
oportunidades foram identificadas, incluindo a criacdo do POP para padronizar praticas,
fortalecimento das consultas de revisao puerperal, investimento em teleconsulta, melhorias nas
condicdes de trabalho e promocdo de uma gestao integrada, visando um cuidado mais completo

e humanizado na APS.*’
5 CONCLUSAO

A atuacdo do enfermeiro no puerpério € importante para a satde integral da mulher e do
recém-nascido, envolvendo uma abordagem que abarca ndo apenas o aspecto biolégico, mas
também dimensdes emocionais, sociais e familiares. O vinculo entre o profissional e a puérpera
é vital para uma assisténcia acolhedora, enquanto a inclusdo da familia fortalece a rede de apoio
e 0 bem-estar materno. No entanto, desafios como a sobrecarga de trabalho, escassez de
recursos e falta de integracdo entre os niveis de atencdo comprometem a continuidade e a
qualidade do cuidado, além de afetarem a experiéncia das puérperas devido a fragmentagédo do
atendimento e desigualdades no acesso aos Sservigos.

Neste contexto, a implementacgdo de praticas humanizadas, protocolos padronizados e a
qualificacdo continua dos enfermeiros sdo fundamentais para superar essas barreiras e fortalecer
a assisténcia. Investimentos em infraestrutura e a organizacao dos servigos de salde também
sd0 necessarios para otimizar o atendimento. O uso de ferramentas como o Plano de Parto e a
consulta de reviséo puerperal pode garantir um cuidado mais personalizado e seguro, alinhado
as necessidades individuais das mulheres e suas familias.

Assim, o presente projeto respondeu de forma satisfatéria a questdo norteadora ao
identificar as principais praticas de cuidado de enfermagem no puerpério que contribuem para
a saude fisica e emocional das mées no contexto da APS. As intervencdes analisadas

evidenciam a relevancia da consulta de enfermagem, do apoio emocional, da educacdo em
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salde e da construcdo de vinculos como pilares para uma assisténcia mais humanizada e
resolutiva.

No entanto, as propostas para novas pesquisas incluem investigar o impacto das visitas
domiciliares em areas vulneraveis, avaliar o uso de tecnologias no monitoramento pos-parto,
explorar a influéncia da familia no bem-estar emocional das maes, estudar a eficacia de
capacitacdes e protocolos para o puerpério e buscar solucBes para garantir acesso equitativo aos
servicos de saude.

Além dessas iniciativas, recomenda-se também a realizacdo de estudos que analisem a
relacdo entre a salde mental das mées e os resultados perinatais, bem como a eficacia de
programas de suporte psicoldgico na fase do puerpério. Outras areas de interesse podem incluir
a investigacao sobre a adesdo a praticas de autocuidado entre as mées, o papel das redes de
apoio social na melhoria dos indices de salude materna e neonatal, e a avaliacdo de politicas

publicas que promovam a equidade no acesso aos servigos de saude.
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