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RESUMO

Trata-se de um estudo de natureza descritiva, no qual se utilizou o pré- e o pds-teste. Os dados obtidos foram processados
e analisados no programa Microsoft Office Excel. A andlise das palavras coletadas foi realizada mediante a verificacdo
da frequéncia. Foram realizadas 9 reuni6es de orientacdes de alta e a amostra compreendeu 92 individuos. A idade
dos participantes variou entre 15 e 40 anos. Quanto a via de parto, 44 partos foram normais e 29 cesarianos. Durante
o pré-teste, 9 mulheres associaram a amamentacao aos cuidados com o recém-nascido e ao autocuidado as palavras
“nao sabe” ou “nada” e 14 associaram tais termos a palavras negativas. J4 no pds-teste, todas as palavras associadas
foram positivas. Observa-se que o trabalho desenvolvido possibilitou o empoderamento da populagao envolvida sobre
a propria saude e com relacdo aos cuidados necessarios ao recém-nascido.

Palavras-chave: Puerpério; Educacdo em Saude; Alojamento Conjunto; Recém-Nascido.

ABSTRACT

This is a descriptive study in which a pre and a post-test were performed. The data were processed and analyzed using
Microsoft Office Excel. The analysis of the words collected was conducted through a word frequency test. 9 meetings
were held to discuss the guidelines for hospital discharge. The research samples consisted of 92 patients. The participants
were aged between 15 and 40 years old. Regarding the childbirth, 44 were normal deliveries and 29 were achieved
through caesarean section. During pre-test, 9 women associated breastfeeding, newborn care and self-care with the
terms “do not know” or “nothing” and 14 related the same terms with negative words. In the post-test, all associated
words were positive. The study revealed that the work developed empowered the patients to take an active interest
in their own health and in the care of their newborn.

Key words: Puerperium/Postnatal; Health Education; Shared Hospital Room; Newborn.

RESUMEN

Se trata de un estudio descriptivo con pruebas preliminares y pruebas posteriores. Los datos fueron procesados y
analizados con el programa Microsoft Office Excel. El analisis de las palabras recogidas se realizé mediante la verificacion
de lafrecuencia. Se realizaron nueve para discutir las directrices orientacion de alta. La muestra consistio en 92 pacientes
entre 15y 40 aios. En cuanto a la modalidad de parto, 44 partos fueron normales y 29 por cesarea. Durante la prueba
preliminar nueve mujeres asociaron la lactancia materna a los cuidados del recién nacido y al autocuidado las palabras
“no sabe”0"nada"y 14 asociaron tales términos a palabras negativas. En la prueba posterior todas las palabras asociadas
fueron positivas. Se observa que el trabajo desarrollado con este estudio permitid que las pacientes involucradas
adquirieran interés activo en su propia salud y en el cuidado del recién nacido.

Palabras clave: Posparto; Educacién en Salud; Sala Comun; Recién Nacido.
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INTRODUCAO

O puerpério é, indubitavelmente, uma fase de intensas
mudancas biopsicossociais navidadamulherecompreende
as seis primeiras semanas apos o parto.' Durante esse
periodo, é comum o relato das puérperas sobre aansiedade,
ainseguranca e o despreparo que sentem em relacdo aos
cuidados com o bebé. Esses sentimentos sao ainda mais
frequentes quando as mulheres sdo primigestas e/ou nao
receberam acompanhamento adequado durante pré-natal,
parto e puerpério.

No Brasil, pais influenciado por inumeras culturas,
é evidente a forte influéncia do conhecimento
popular-empirico, das crencgas, dos valores culturais
e religiosos sobre os aspectos gestacionais e do
puerpério. Isso demonstra que o conhecimento
cientifico deve ser levado a mulher de forma simples,
respeitando-lhe a individualidade de forma clara,
humana sem julgamentos ou reprovagdes, dando-lhe
oportunidade para expressar seu conhecimento e
visualizar possibilidades de mudanca de atitude num
ambiente saudavel e seguro.?

E preciso construir, com as puérperas e sua familia, uma
concepcdo de educacao para a saude com foco nas
principais duvidas e considerando o meio social em que
estao inseridas.? A formacao do vinculo entre profissional
e puérpera é fator primordial no sucesso dessas agoes
e contribui para a reducao da morbimortalidade
puerperal.?

Autores como Monteiro et al.* afirmam:

A assisténcia a puérpera é tdo importante quanto a
assisténcia durante o pré-natal, pois o preparo para um
puerpério sauddvel comega na fase de gestacéo, devendo
ser refor¢ado e incrementado logo apds o nascimento,
para que haja adequado restabelecimento da mulher e
sejam identificadas possiveis alteracdes pos-parto.

O Alojamento Conjunto promove uma interagao mais
intima da puérpera com o recém-nascido e permite
incentivar o aleitamento materno, reduzir a incidéncia
de infeccdes hospitalares cruzadas e possibilitar a equipe
de saude melhor integracdo e observacao sobre o
comportamento do bindmio méae-filho.>®

De acordo com Zagonel,” o enfermeiro deve fornecer
informacdes precisas durante o puerpério para
minimizar os medos e promover um ambiente saudavel
para a adaptacdo dessa nova fase de vida. A atuacao
desse profissional é, portanto, de vasta relevancia no
Alojamento Conjunto.

Diante dessa realidade, torna-se necessario o
desenvolvimento de agdes para assistir essa populacao,
principalmente onde a deficiéncia do autocuidado e do
cuidado com o recém-nascido dificulta os momentos
subsequentes a alta hospitalar.

Os objetivos com este estudo foram aplicar e avaliar a
metodologia previamente elaborada para as puérperas
de alta hospitalar no Alojamento Conjunto de uma
instituicao publica de saude de Belo Horizonte.
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MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo de natureza descritiva, originado
durante o Il Estagio Curricular do Curso de Enfermagem
da Universidade Federal de Minas Gerais (EEUFMG), em
que se propde um diagndstico situacional da populagao-
alvo e aimplantagao de uma orientagao de alta baseada
em atividades educativas ludicas coletivas, com énfase
nos cuidados relacionados a saude da puérpera e do
recém-nascido (RN).

A populacao-alvo deste trabalho constituiu-se de
todas as puérperas do Alojamento Conjunto (AC) da
maternidade de uma instituicao publica de saude de
Belo Horizonte e seus respectivos acompanhantes.

O hospital citado foi construido na década de 1940 e
firmou convénio com o Sistema Unico de Satde (SUS) na
década de 1990, iniciando o processo de universalizacdo
do atendimento depois de prestar a assisténcia, por
longo periodo, apenas aos servidores municipais.

A maternidade do hospital é referéncia em gravidez de
alto risco e responsavel por 23% dos partos desse tipo
realizados em Belo Horizonte. O bercdrio de alto risco
oferece 40 leitos e a unidade de satude possui, ainda, 20
leitos de CTl infantil e neonatal.®

O Alojamento Conjunto (AC) da maternidade é com-
posto por seis enfermarias, sendo uma destinada ao
Projeto Mae-Canguru (temporariamente ocupada pelo
anexo do berc¢ario dada a reforma do setor) e outra
as gestantes de alto risco. Por causa dessa reforma,
também, a sala destinada a reunides e a orientagdes de
alta para puérperas foi desativada.

Durante arealizacao do estagio curricular, no Alojamento
Conjunto observou-se uma demanda importante das
puérperas quanto aos cuidados relacionados a saude
delas e a do recém-nascido para a alta hospitalar.
Verificou-se, ainda, a necessidade de retomar as
atividades de orientacao de alta, outrora praticadas pelos
enfermeiros do setor, mas interrompidas em virtude de
fatores como o espaco fisico restrito/em obras.

Apos aelaboracao do diagndstico de satide da populagao
atendida no Alojamento Conjunto e de discussdes com
a enfermeira do setor, percebeu-se a necessidade do
desenvolvimento de um projeto de cunho educativo
que interviesse no no critico encontrado: a inexisténcia
da orientacdo de alta para as puérperas. E importante
salientar que essa questdo ja foi abordada por outra
académica de enfermagem da UFMG, que desenvolveu
materiais ludicos destinados a realizacao de dinamicas
de grupo para as orientacdes de alta.

Além dessas motivacdes, houve, ainda, a necessidade de
vinculacdo com as proposicdes contidas no Contrato de
Gestéo e Planejamento de Metas referente as unidades
de producdo Maternidade e Bloco Obstétrico. Com
este trabalho pretendeu-se atender as seguintes metas
listadas: “Manter reuniées multidisciplinares com as
puérperas”; Meta: “Reunides com, pelo menos, 80% das
puérperas internadas”; Indicador:“NUmero de puérperas
que receberam orientacao / total de puérperas que
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receberam alta hospitalar”; A¢des: “1. Providenciar local
de realizacdo, 2. Reunibes didrias com informacées”;
Responsaveis: “Coordenacdo, enfermeiras e residentes
de enfermagem do setor”; Fonte: “Livro de Ata com
registro da presenca das maes.”

Em momento anterior a aplicacdo da orientacdo de alta,
foram identificadas as percepcdes das puérperas em
relacdo ao autocuidado, a amamentacdo e ao cuidado
com o RN, por meio da técnica de associacdo livre de
palavras ou evocacao livre, denominada em nosso
projeto de “pré-teste”. Segundo Machado e Carvalho,®
a técnica de associacao livre de palavras é um tipo
de investigacao aberta que se baseia na evocacdo de
respostas dadas com base em um estimulo indutor
(palavras). Essa técnica permite colocar em evidéncia
universos semanticos de palavras que agrupam
determinadas populacdes, sendo muito utilizada, entao,
em pesquisas de representac¢des sociais.’

Aaplicacao do pré-teste seguiu a dinamica: 1°) Explicagao
do objetivo do trabalho a puérpera e seus direitos
como participante; 2°) Instrucao da sequéncia de trés
estimulos indutores (autocuidado, amamentacao e
cuidados com o RN), que elas deveriam evocar, apds a
apresentacao de cada, uma palavra que considerasse
a eles relacionados; 3°) A medida que o sujeito se
pronunciava, a pesquisadora registrava a palavra evocada
em um formulario especifico.

Para o desenvolvimento dos itens relacionados a
orientacdo de alta, foram realizadas discussdes e
dinamicas grupais com as puérperas do Alojamento
Conjunto que receberam ou estavam com a alta
hospitalar prevista. Foram utilizados os materiais ludicos
confeccionados no ano anterior por outra académica
de enfermagem, pois as dinamicas criadas ainda ndo
haviam sido utilizadas para a orientacdo de alta e, por sua
vez, ndo foram avaliadas quanto a adequacao, a eficacia
e aos objetivos da atividade proposta.

Foram utilizadas trés dinamicas distintas, alternando-se
uma para cada reuniao de orientacdes de alta. Sao elas:

1.Dinamica“Para quem vocé tira o chapéu’, que consiste
de oito chapeuzinhos de palha com um termo no
interior de cada um deles. Ao olhar dentro do chapéu,
a participante diz se tira ou ndo o chapéu para o que
estd escrito nele e o porqué de sua decisao.

2.Dinamica”Mao na cumbuca’, na qual cada participante
retira uma das nove fichas contidas na cumbuca. Cada
ficha contém uma afirmacao e, com ela em maos, a

participante deve ler a frase em voz alta e, em seguida,
dizer se ela é verdadeira ou falsa.

3.Dinamica“Buscando estrelas’, na qual cada participante
recebe uma das dez estrelas do jogo. Cada estrela
contém uma pergunta, que devera ser respondida
pela participante.

As orientagdes seguiram um roteiro tematico predefinido,
queincluiu: a) a experiéncia de ser mae; b) as percepcdes
e as expectativas de lidar com a nova rotina apés a
alta hospitalar; c) as percepgdes e as expectativas de
amamentar, cuidar do coto umbilical e dar o banho no
recém-nascido; e d) fatos que dificultam ou facilitam
essas situacoes, incluindo percepcdes e expectativas da
capacidade de superar obstaculos que eventualmente
podem surgir.

Apos realizar a orientacdo, avaliou-se a atividade
aplicando o pés-teste, da mesma forma como foi
realizado o pré-teste. E importante salientar que o pré-
e 0 poés-teste sao individuais e foram realizados com
as mesmas puérperas, seguindo 0s mesmos critérios.
Foram excluidos os dados das maes que se recusaram a
responder a quaisquer das questdes propostas.

Todas as atividades deste trabalho, incluindo a coleta de
dados, ocorreram no periodo de marco a junho de 2010.
Os dados foram processados e analisados por meio do
programa Microsoft Office Excel (2007). Foi realizada a
andlise das palavras coletadas no pré e no pds-teste por
meio do agrupamento e da verificacdo da frequéncia,
em que se avaliou a intervencao.

O projeto em apreco foi avaliado e aprovado pelo
CEP-HOB. Todos os envolvidos foram informados
sobre o objetivo da pesquisa e seus direitos como
participantes.

RESULTADOS

Foram realizadas 9 reuniées de orientacdes de alta, entre
osdias 6 e 20 de abril de 2010, e aamostra compreendeu
92 individuos, sendo 73 (79,3%) puérperas e 19 (20,7%)
acompanhantes. A idade das puérperas participan-
tes variou de 15 a 40 anos, com média de 28 anos.
Quanto a via de parto, 44 (61%) foram normais e 29 (39%)
cesarianos.

No QUADRO 1, sdo demonstradas quais palavras foram
mais prevalentes, no pré- e no pds-teste, relacionadas a
amamentacao, aos cuidados com o recém-nascido (RN)
e ao autocuidado.

QUADRO 1 - Palavras de maior prevaléncia no pré e pos-teste relacionadas a amamentacao, cuidados com
RN e autocuidado. Alojamento Conjunto de uma instituicao publica de satide de Belo Horizonte - 2010

PRE-TESTE POS-TESTE
Amamentacao Cuidados com RN Autocuidado Amamentacao Cuidados com RN Autocuidado
Importancia Carinho Nao sabe Saude Amor Importancia
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TABELA 1 - Palavras relatadas no pré- e no pos-teste relacionadas a amamentacao, cuidados com RN e
autocuidado. Alojamento conjunto de uma instituicdo publica de satiide de Belo Horizonte - 2010

PRE-TESTE POS-TESTE
INDUTORES
Palavras associadas n (%) Palavras associadas n (%)
Amamentacao, Cuidados “Nao sabe”, “nada” 9(12,32%) Palavras especificas 25 (34,24%)

com RN e Auto-Cuidado Palavras negativas

14 (19,17%) Palavras positivas 73 (100%)

Observa-se, naTAB. 1,que, durante o pré-teste, 9(12,32%)
mulheres associaram a amamentacao, aos cuidados com
orecém-nascido e ao autocuidado as palavras“nao sabe”
ou“nada”e 14 (19,17%) associaram tais termos a palavras
negativas, como “medo” e “preocupagao”.

No pos-teste, todas as palavras associadas foram
positivas e 25 (34,24%) associaram aos indutores palavras
especificas que foram abordadas durante a orientacéo
de alta - por exemplo: “pega correta’, “alimentacdo” e

“6 meses”.

Verifica-se, portanto, que a participacdo das reunides
de alta hospitalar possibilitou a sensibilizacdo e maior
capacitacdo das puérperas com relacdo aos cuidados
necessarios ao recém-nascido e a sua saude apos a alta
hospitalar.

Percebeu-se que a utilizagdao das dinamicas para as
puérperas de alta hospitalar no Alojamento Conjunto
proporcionou uma abordagem educativa e ludica e,
por isso, facilitou a realizacdo das reunides, tornando-
as menos mondtonas e mais participativas. Além

disso, contribuiu para o aprofundamento do vinculo
e da comunicagdo interativa entre as puérperas e os
profissionais de enfermagem da instituicao.

A realizacdo da atividade de forma grupal propiciou
maior troca de informacdes e experiéncias entre os
participantes, contribuindo para melhor aprendizagem
sobre os temas expostos.

Cabe salientar que foram preservadas as caracteristicas
informais da situacdo: a orientacao de alta possibilitou
aos participantes expressar o entendimento de suas
experiéncias em suas proprias palavras. Embora fosse
permitido falar sobre outros temas pertinentes ao
puerpério, o roteiro tépico garantiu que todos os sujeitos
fossem questionados sobre os temas de maior interesse
para o estudo. Além disso, a troca de informacodes foi
além da utilizacdo das dinamicas.

Apo6s a andlise das atividades desenvolvidas, foi
elaborado um Procedimento Operacional-Padrao (POP)
sobre a orientacao de alta as puérperas do Alojamento
Conjunto do hospital publico.

QUADRO 2 - Procedimento operacional-padrao. Alojamento Conjunto de uma instituicao publica de satde

de Belo Horizonte - 2010

INSTITUICAO PUBLICA
DE SAUDE DE BELO
HORIZONTE

PROCEDIMENTO OPERACIONAL-PADRAO

ALOJAMENTO CONJUNTO

Padrdo No: POP-A-AC-01
Estabelecido em: 5/2010
Ne da Revisao: 00

Nome da tarefa: Orientacao de alta as puérperas do Alojamento Conjunto do hospital publico

Responsavel: enfermeiro e/ou residente de enfermagem no Alojamento Conjunto

MATERIAL NECESSARIO

- Dinamicas grupais

- Caneta

— Caderno de Reunido de Alta
- Brindes, se possivel

ATIVIDADE CRITICA

— Oferecer orientacao de alta as puérperas do Alojamento Conjunto do Hospital Publico.

reme — Rev. Min. Enferm.;15(3): 372-377, jul./set., 2011

continua...

s 375



Aplicacao e avaliagao da orientacdo de alta as puérperas do alojamento conjunto de uma instituicao publica de saude de Belo Horizonte

continuagao...

DESCRICAO DAS ATIVIDADES

— AReunido de Alta deve ser realizada na sala multiprofissional, pela residente de enfermagem e/ou enfermeira do plantdo
da tarde, diariamente, entre 15 e 17 horas.

— A previsao de duracéo é de 40 a 60 minutos.

- Devem ser convidadas todas as puérperas com possibilidade de participacdo e seus respectivos acompanhantes,
conforme célculo explicitado no item “Registros”.

- Podem ser utilizadas as dinamicas previamente confeccionadas.

- As orientacdes devem incluir: (a) a experiéncia de ser mae; (b) as percepgdes e as expectativas de lidar com a nova rotina
apos aalta hospitalar; (c) as percepgdes e as expectativas de amamentar, cuidar do coto umbilical e dar o banho no recém-
nascido; e, (d) fatos que dificultam ou facilitam essas situacdes, incluindo percepcdes e expectativas da capacidade de
superar obstaculos que eventualmente podem surgir.

- E permitido falar sobre outros temas pertinentes ao puerpério e, caso sejam usadas as dinamicas grupais, a troca de
informacdes pode - e deve - ir além da utilizacdo das mesmas.

— As puérperas e seus acompanhantes devem assinar o caderno de Reunido de Alta, apds o término da orientacdo. Devem,
ainda, informar o Centro de Saude de referéncia.

- Se possivel, pode ser distribuido um brinde para cada puérpera participante.

REGISTROS

_

. Deve-se justificar, no caderno de Reunido de Alta e a cada encontro, o motivo da auséncia de puérperas que deveriam
participar da reunidao, mas nao o fizeram.

2. Calculo:
NUMERO DE PUERPERAS COM POSSIBILIDADE DE PARTICIPACAO DA REUNIAO DE ALTA =
Numero total de puérperas com mais de 24 horas de pds-parto vaginal ou com mais de 48 horas de pds-parto cesareo
- numero de puérperas que ja participaram de reunides anteriores.

SIGLAS

POP - Procedimento operacional-padrao
AC - Alojamento Conjunto

REFERENCIAS

- Nao se aplica.

DISCUSSAO alternativa para o aperfeicoamento do processo ensino-
aprendizagem, possibilitando as pessoas exercitar o
que lhes esta sendo ensinado. Autores, como Carraro'
revelam que, por meio da utilizagdo da metodologia de
dinamicas, ciéncia e arte complementam-se, pois a arte
oferece subsidios para desenhar e tracar o caminho e a

ciéncia fundamenta a pratica.

Neste estudo, foi implementada a metodologia das
dinamicas para as puérperas de alta hospitalar no
Alojamento Conjunto de uma instituicdo publica
de saude de Belo Horizonte. Além disso, verificou-
se a eficacia da orientacao de alta as puérperas do
Alojamento Conjunto da Instituicao.

Percebeu-se, ainda, a vasta contribuicdo das tecnolo-
gias educativas para o aprofundamento do vinculo
e da comunicacgdo interativa entre as puérperas e
os profissionais de enfermagem da instituicdo. Para
Stefanelli,’ a comunicacdao medeia toda a acao
dos profissionais de enfermagem, que devem ter

Observou-se que apds a participagao das reunides,
as puérperas estiveram mais orientadas sobre a
amamentacao, a realizacao de cuidados préprios e com
o recém-nascido. Resultado semelhante foi observado por
Kleba,'® ao demonstrar que o processo de conscientizacdo
possibilita ao ser humano desenvolver novas formas de

vivenciar as situagcdes que podem surgir.

A exemplo de outros trabalhos.”'? verificou-se, nesta
investigacdo, que o uso de tecnologias educativas
- no caso, dindmicas de grupo - apresenta-se como
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conhecimento desse processo e de todos os elementos
aeleinerentes. Dessa forma, eles podem contribuir para
que as puérperas os considere como elementos de ajuda
eficientes, com os quais podera expor sofrimentos e
compartilhar ideias.



Resultados consolidados por meio de estudos''¢
demonstram a importancia de desenvolver trabalhos
de forma grupal: o enfermeiro pode reconhecer neles
potencial de aprendizagem e de novas experiéncias. Esse
ambiente é favordvel para que as puérperas realizem
a experiéncia da autodescoberta e da descoberta das
outras, por meio da comunicacao e da comunhao
interpessoal. Além disso, é de extrema importancia
conduzir os trabalhos respeitando a singularidade de
cada individuo.

Neste estudo, buscou-se conservar,durante as atividades,
as caracteristicas situacionais da conversagao. Autores
como Andreola' sugerem que a criacdo de espacos nos
quais se manifestem a liberdade, a aceitacéo, o didlogo,
0 encontro e a comunicagao possibilitam ao individuo
desabrochar a caminho de sua plenitude.

Todos os resultados deste estudo permitiram a
construgao do Procedimento Operacional-Padrao (POP)
sobre a orientagao de alta as puérperas do Alojamento
Conjunto do hospital publico. Esse instrumento
contribuiu para que outros profissionais pudessem
dar prosseguimento as atividades iniciadas com este
trabalho.

Algumas limitacdes devem ser consideradas para este
estudo, dentre elas o fato de néo ter sido utilizada uma

REFERENCIAS

populacdo com comprovada representatividade da
populacao cliente do hospital, o que pode restringe a
validade dos resultados.

Cabe salientar que este trabalho é de relevante impor-
tancia para a area da enfermagem no que se refere a
educacao em saude a puérpera e a estratégia para o
enfermeiro, além de contribuir para a construcao do
conhecimento em enfermagem e areas correlatas.

Existem varias possibilidades de estudos futuros para
os profissionais de enfermagem e pacientes com base
nesta pesquisa.

CONCLUSAO

O trabalho desenvolvido possibilitou a organizagao da
orientacdo de alta prestada as puérperas do Alojamento
Conjunto do hospital de estudo; o empoderamento
das puérperas e dos seus familiares quanto aos
cuidados relacionados ao recém-nascido e a saude
dele apds a alta hospitalar; o aprofundamento do
vinculo e da comunicacdo interativa entre as puérperas
e os profissionais de enfermagem da instituicdo; e a
sistematizacdo da realizacdo da orientacdo de alta, pela
equipes de enfermagem, contribuindo para melhor
aprendizagem sobre os temas expostos.
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