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RESUMO

Introducio: A gestacao ¢ marcada por transformagdes no corpo da mulher ocorrendo também
a importante transi¢ao existencial, sendo um momento de mudangas, descobertas, aprendizados
e uma oportunidade para os profissionais de saude investirem em estratégias de educagdo e
cuidado em saude, visando o bem-estar da mulher e da crianga. Objetivo: Conhecer o
acompanhamento pré-natal das mulheres assistidas na Rede Publica de Satide do municipio de
Pinheiro-MA. Metodologia: Estudo descritivo e transversal, de natureza quantitativa, realizado
entre abril e agosto de 2023 com 326 mulheres em puerpério imediato, internadas no Hospital
Materno Infantil Nossa Senhora das Mercés, em Pinheiro-MA. A coleta compreendeu a
aplicacdo de instrumento estruturado contendo informag¢des sociodemograficas, econdmicas e
de saude; dados obstétricos e pré-natal. Os dados foram tabulados no Microsoft Excel 2016® e
posteriormente realizada a estatistica descritiva para caracterizacdo da amostra e distribuigao
das frequéncias das diferentes varidveis analisadas através da utilizagdo do Jamovi. Os
resultados da pesquisa foram dispostos por meio de tabelas. Resultados: Das 326 mulheres
entrevistadas, a maioria estava na faixa etdria de 20 a 35 anos (71,5%), possuiam ensino médio
completo (42,3%), eram pardas (74,9%), casadas ou em unido estdvel (65%), com renda
familiar menor que um saldrio minimo (55,5%) e (65%) ndo possuiam ocupag¢do. Acerca do
pré-natal, 98,8% realizaram o acompanhamento, a maioria na Unidade Bésica de Saude
(81,8%), realizando mais de 6 consultas o percentual de 73%, ja o inicio do pré-natal até a 13?
semana foi de 79,7%, sendo as complicagdes mais frequente da gestagdao, Doenga Hipertensiva
Especifica da Gestagao (DHEG) e infec¢ao do trato urindrio. Em relagdo as condutas realizadas
durante o acompanhamento, a aferi¢do de pressdo arterial, prescri¢do de acido folico e sulfato
ferroso, imunizagao, testes rapidos, realizacao e acesso de exames e o recebimento da caderneta
da gestante, apresentaram percentuais superiores a 95%. Ja as condutas de vinculagdo a
maternidade, atendimento odontolégico e encorajamento da verbalizagdo de sentimentos,
percepcdes e medos se mostrou inadequada, apresentando respectivamente os percentuais
44,3%, 44,5% e 50,6%. Conclusio: Diante do que foi exposto, o0 acompanhamento de PN na
rede publica da cidade de Pinheiro se mostrou satisfatério apenas em algumas condutas. Um
pré-natal para ser considerado de qualidade, deve proporcionar o devido acolhimento e
atendimento das necessidades e expectativas das mulheres.

Palavras-Chave: Gestante; Cuidado pré-natal; Aten¢do Primdria a Saude.



ABSTRACT

Introduction: Pregnancy is marked by transformations in the woman's body, which also occurs
in an important existential transition, being a time of changes, discoveries, learning and an
opportunity for health professionals to invest in health education and care strategies, aiming at
the well-being of women and children. Objective: To know the prenatal care of women assisted
in the Public Health Network of the municipality of Pinheiro-MA. Methodology: This is a
descriptive and cross-sectional study, of a quantitative nature, carried out between April and
August 2023 with 326 women in the immediate postpartum period, hospitalized at the Nossa
Senhora das Mercés Maternal and Child Hospital, in Pinheiro-MA. Data collection included
the application of a structured instrument containing sociodemographic, economic and health
information; obstetric and prenatal data. The data were tabulated in Microsoft Excel 2016® and
later descriptive statistics were performed to characterize the sample and distribute the
frequencies of the different variables analyzed using Jamovi. The results of the research were
arranged in tables. Results: Of the 326 women interviewed, most were in the age group of 20
to 35 years (71.5%), had completed high school (42.3%), were brown (74.9%), married or in a
stable union (65%), had a family income of less than one minimum wage (55.5%) and had no
occupation (65%). Regarding prenatal care, 98.8% were followed up, most of them at the Basic
Health Unit (81.8%), performing more than 6 consultations, a percentage of 73%, while the
beginning of prenatal care up to the 13th week was 79.7%, with the most frequent complications
of pregnancy being Pregnancy-Specific Hypertensive Disease (HDP) and urinary tract
infection. Regarding the conducts performed during the follow-up, blood pressure
measurement, prescription of folic acid and ferrous sulfate, immunization, rapid tests,
performance and access to exams, and receipt of the pregnant woman's booklet showed
percentages higher than 95%. On the other hand, the conducts of attachment to motherhood,
dental care and encouragement of the verbalization of feelings, perceptions and fears proved to
be inadequate, presenting the percentages of 44.3%, 44.5% and 50.6%, respectively.
Conclusion: In view of the above, the monitoring of prenatal care in the public health system
of the city of Pinheiro proved to be satisfactory only in some conducts. In order to be considered
quality prenatal care, it must provide the proper reception and meet the needs and expectations
of women.

Keywords: Pregnant; Prenatal care; Primary Health Care.
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