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Resumo

Introducdo: O ciclo gravidico-puerperal se caracteriza por apresentar um conjunto de alteragBes fisiologicas,
psiquicas, hormonais e sociais que permeiam um aumento do risco para o sofrimento emocional e cabe ao profissional
da saude em estar atento a condicdo mental e emocional da mulher uma vez que ele presta assisténcia a ela durante
todo esse periodo. Objetivo: Analisar a assisténcia de enfermagem na saide mental da mulher durante o ciclo
gravidico-puerperal. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa, partindo da questdo norteadora “Como a
assisténcia de enfermagem contribuird para a satde mental da mulher durante a gestacéo, parto e puerpério?” Foram
utilizadas as bases de dados: LILACS, SciELO e BDENF, utilizando os descritores: saude da mulher; satide mental;
gravidez; parto; puerpério e enfermagem. As buscas foram realizadas nos meses de setembro e outubro de 2021, e
contemplou artigos publicados entre 2016 e 2021 nos idiomas portugués, inglés ou espanhol. Resultado: A amostra
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final desta revisdo foi constituida por onze artigos cientificos, onde mostram que a assisténcia da enfermagem, sendo
realizada de maneira integral, é capaz de prevenir transtornos mentais que possam atingir diretamente a mulher no
periodo gestacional, de parto e puerperal, visto que sdo periodos de vulnerabilidade e transformacdo. Concluséo:
Existe uma grande falha da abordagem da salde mental no periodo gravidico-puerperal na mulher. Nota-se que a
assisténcia da enfermagem de forma plena, especialmente no pré-natal, pode evitar complicacBes no estado mental
tanto da mulher quanto da crianca.

Palavras-chave: Assisténcia a salde mental; Depressdo pos-parto; Gravidez; Puerpério.

Abstract

Introduction: The pregnancy-puerperal cycle is characterized by presenting a set of physiological, psychic, hormonal
and social alterations that permeate an increased risk for emotional distress and it is up to the health professional to be
attentive to the mental and emotional condition of the woman since he provides care to her throughout this period.
Aim: To analyze nursing care in women's mental health during the pregnancy-puerperal cycle. Methodology: This is
an integrative review, starting from the guide question "How will nursing care contribute to the mental health of
women during pregnancy, childbirth and puerperium?" The following databases were used: LILACS, SciELO and
BDENF, using the descriptors: women's health; mental health; pregnancy; childbirth; puerperium and nursing. The
searches were carried out in September and October 2021, and included articles published between 2016 and 2021 in
the Portuguese, English or Spanish. Results: The final sample of this review consisted of eleven scientific articles,
which show that nursing care, being performed in an integral way, can prevent mental disorders that can directly
affect women in the gestational, childbirth and puerperal period, since they are periods of vulnerability and
transformation. Conclusion: There is a great failure of the mental health approach in the pregnancy-puerperal period
in women. It is noted that nursing care in full form, especially in prenatal care, can avoid complications in the mental
state of both women and children.

Keywords: Mental health assistance; Depression, postpartum; Pregnancy; Postpartum period.

Resumen

Introduccion: El ciclo embarazo-puerperio se caracteriza por presentar un conjunto de cambios fisioldgicos,
psicoldgicos, hormonales y sociales que permean un mayor riesgo para el sufrimiento emocional y corresponde al
profesional de la salud estar atento a los problemas mentales y emocionales. condicién de la mujer mientras él la
asiste a lo largo de este periodo. Objetivo: Analizar el cuidado de enfermeria en la salud mental de la mujer durante el
ciclo embarazo-puerperio. Metodologia: Se trata de una revisidn integradora, basada en la pregunta orientadora
";Como contribuird el cuidado de enfermeria a la salud mental de la mujer durante el embarazo, el parto y el
puerperio?" Se utilizaron las siguientes bases de datos: LILACS, SciELO y BDENF, utilizando los descriptores: salud
de la mujer; salud mental; el embarazo; parto; puerperio y lactancia. Las busquedas se realizaron en septiembre y
octubre de 2021 e incluyeron articulos publicados entre 2016 y 2021 en portugués, inglés o espafiol. Resultado: La
muestra final de esta revision estuvo constituida por once articulos cientificos, los cuales evidencian que el cuidado de
enfermeria, siendo realizado de forma integral, es capaz de prevenir los trastornos mentales que pueden afectar
directamente a la mujer en el periodo gestacional, parto y puerperal, a partir de lo cual son periodos de vulnerabilidad
y transformacion. Conclusion: Existe una falencia importante en el abordaje de la salud mental en el periodo
embarazo-puerperio en la mujer. Se destaca que la atencion integral de enfermeria, especialmente en el prenatal,
puede prevenir complicaciones en el estado mental tanto de la mujer como del nifio.

Palabras clave: Asistencia de salud mental; Melancolia posparto; EI embarazo; Puerperio.

1. Introducéo

Durante anos, o ciclo gravidico-puerperal foi visto como 0 momento mais importante da vida da mulher. Entrando
num contexto social, houvera um periodo em que havia essa pressdo para a gravidez, o que, muitas vezes afetava a autonomia
da mulher, uma vez que o processo de descoberta da gravidez faz a mulher passar por transformagdes fisicas, sociais e
emocionais que se estendem durante o periodo ndo somente no periodo gestacional (Elias et al.,2021; Grossi et al., 2020),
como também no parto e puerpério. Ela é vivida por cada mulher de maneira singular (Ribeiro et al., 2021).

Desde meados dos anos 70 que existe movimentos ativos pro-mulheres, que auxiliaram nas conquistas de direitos e
liberdades (Aldrighi et al., 2018). Contudo, somente de uns anos para ca que esses direitos e liberdade foram levados em
consideracdo, destacando, principalmente, o feminismo. Assim, essa imposi¢do da maternidade diminuiu bastante, uma vez
que as mulheres passaram a ter como prioridade outros interesses. Se de um lado, temos as mulheres que encaram a gravidez e
a maternidade como um indicador social de autorrealizacdo, do outro, ndo obstante, outras que encaram muito negativamente
(Silva et al., 2020; Britto et al., 2021).
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Como citado anteriormente, o ciclo gravidico-puerperal se caracteriza por apresentar um conjunto de alteracGes
fisioldgicas, psiquicas, hormonais e sociais que permeiam um aumento do risco para o sofrimento emocional (Santos et al.,
2020) e cabe ao profissional da satide em estar atento a condicdo mental e emocional da mulher (Castro et al., 2019) uma vez
que ele presta assisténcia a ela durante todo esse periodo.

Apesar da preocupacdo do enfermeiro em auxiliar na avaliacdo da salde mental das gestantes, isso acaba despertando
pouca atencdo no meio social, uma vez que as proprias mulheres relutam em compartilhar sintomas que identifiqguem algum
transtorno mental, ja que elas focam tanto na salde fisica materna, fetal e, no caso das puérperas, do RN, sendo que é
fundamental o rastreio desses transtornos para encaminha-la aos profissionais especializados para diagnostico e tratamento
imediato (Santos et al., 2020; Leal et al., 2021).

Sabendo da relevancia da saide mental da mulher no ciclo gravidico-puerperal, periodo de vulnerabilidade da mulher
e susceptibilidade para o desenvolvimento de transtornos psicologicos, o presente estudo objetivou analisar como a assisténcia
de enfermagem contribui para a satide mental da mulher durante a gestacédo, parto e puerpério.

2. Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura no contexto da producdo do conhecimento acerca da
assisténcia de enfermagem na satide mental da mulher durante a gestacdo, parto e puerpério. A revisdo integrativa de literatura
é um método que tem como finalidade sintetizar resultados de estudos independentes, sobre um tema ou questdo, de maneira
sistemética, ordenada e abrangente. Utilizando literatura cientifica, seguindo protocolo rigido, mais detalhado e incluindo
estudos com diferentes abordagens metodoldgicas, ou seja, ndo incluindo somente estudos primarios (originais), mas também
revisOes tedricas e outros estudos qualitativos (Sousa et al., 2017).

Para a construcdo da revisdo integrativa é preciso percorrer seis etapas distintas, sendo ela: 1) elaboracéo da pergunta
norteadora; 2) busca ou amostragem na literatura; 3) definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados; 4)
andlise critica dos estudos incluidos; 5) discusséo dos resultados; e 6) apresentacdo da revisdo integrativa (Sousa et al., 2017).

Os dados foram coletados durante os meses de setembro e novembro de 2021 com o intuito de responder a seguinte
pergunta norteadora; Como a assisténcia de enfermagem contribui para a satide mental da mulher durante a gestacéo, parto e
puerpério? Foram pesquisados artigos cientificos indexados nas bases de dados cientificos Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e BDENF. A selecéo dos descritores foi

29, <

feita com base no Descritores em Ciéncias ¢ Saude (DeCS) sendo eles: “satde da mulher”; “satide mental”; “gravidez”;
“parto”; “puerpério” e “enfermagem”, utilizando o operador booleano “AND”.

Utilizou-se na pesquisa os seguintes critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra, indexados nas bases, nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol, com recorte temporal dos Ultimos cinco anos (2016 a 2021), em busca de dados
atualizados. Como critério de exclusdo determinou-se as teses, dissertagdes, reportagens, editoriais, resumos em anais, artigos
gue nao se adequavam a tematica requerida ou em duplicidade.

A andlise e a sintese dos dados extraidos dos artigos foram realizadas de forma descritiva, possibilitando observar os
aspectos, com o intuito de reunir o conhecimento produzido sobre o tema abordado na revisdo. Os artigos foram selecionados
em primeiro plano por leitura do titulo, seguido do resumo e, por fim, do texto completo (Figura 1). Os artigos incluidos na
pesquisa foram tabulados com as seguintes varidveis: autor/ano, titulo do periédico, objetivo do estudo e principais resultados.

O estudo néo foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP), entretanto, todos os preceitos, diretrizes e normas
regulamentadoras da resolucéo 510/16 da Comiss&o Nacional de Etica e Pesquisa (CONEP) e Lei n°12.835/13 que relata sobre
direitos autorais, foram seguidos.

Por tratar-se de uma pesquisa de revisdo, 0s riscos sdéo minimos tais como a interpretacdo e apresentacdo de dados
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errbneos, utilizagdo de materiais com metodologia falha, entretanto, estes, podem ser minimizados com a utiliza¢do correta das
bases de dados, bem como de um método robusto de coleta de dados e uma analise criteriosa dos artigos. Como beneficios

pode-se citar a contribui¢do deste estudo para comunidade cientifica/académica bem como, para populag¢do por abordar uma
tematica de relevancia significativa.

Figura 1 — Representacdo esquematica da coleta de dados para revisao integrativa.

Amostra inicial
n=1.020 artigos
|

Apos aplicagio de critérios de elegibilidade,
restaram n = 120 artigos

Aplicagdo de critérios
de exclusio

SciELO - BDENF
n=7 Lilacs n=120
n=731

Amostra final

n= 11 artigos

Fonte: Elaborado com os dados da pesquisa (2021).

3. Resultados

Ap0s analise e leitura, foram selecionados 11 artigos cientificos para compor os resultados do presente trabalho
(Quadro 1).
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Quadro 1 - Artigos cientificos relacionados ao tema, segundo o autor/ano de publicacéo, titulo do artigo, objetivos e principais

resultados.

AUTORES/
ANO

TITULO

OBJETIVO

PRINCIPAIS RESULTADOS

Aldrighi, Souza & Wall,
2018.

Vivéncia de mulheres na
gestacdo em idade tardia.

Descrever a vivéncia de mulheres na
gestacdo em idade avancada em
diferentes fatores abordados.

Mostrou a vivéncia da gestante em idade avangada e
diversos aspectos experienciados que podem ser
utilizados como subsidios para o cuidado de
enfermagem as mulheres que estdo nessa idade.

Castro et al., 2019.

Transtorno de adaptacdo
decorrente  do  parto:
avaliacdo de sinais e
sintomas em puérperas.

Avaliar a presenca de sinais e sintomas
de TA em puérperas que tiveram seus
filhos em uma maternidade publica do
Recife (PE), bem como evidenciar
alguns fatores possivelmente
relacionados com esse transtorno.

Sugeriu uma assisténcia pautada em um cuidado
continuo e menos intervencionista, que podera refletir
beneficamente na memédria afetiva da mulher no
puerpério.

Costa et al., 2018.

Separagdo inevitavel do
bindmio mae-bebé no
pés-parto imediato na
perspectiva materna.

Compreender o0 processo de separacdo
inevitavel da mée e o bebé no pés-parto
imediato na perspectiva materna.

Pontuou as contradi¢des de sentimentos e desafios
vivenciados pelas maes diante da separagdo, como a
alegria pelo nascimento do filho seguido da angustia
por ter que se separar desse e 0 medo de perdé-lo.

Dantas et al., 2018.

O enfermeiro educador
no puerpério imediato
em alojamento conjunto
na perspectiva de Peplau.

Compreender as
orientacOes aprendidas de puérperas em

alojamento conjunto e discutir as acbes
do enfermeiro educador na perspectiva
da Teoria de Peplau.

Mostrou avanco do conhecimento cientifico na area,
0 cuidado do enfermeiro a puérpera/RN no AC
pautado nas orientagbes das  necessidades
psicoldgicas, fisiolégicas e sociais por meio das
relacdes interpessoais como um educador.

Demitto et al., 2017. Tristeza materna  em | Analisar a presenga de sintomas de | Pontuou a importancia e necessidade de cuidados
puérperas e fatores | tristeza materna  vivenciados por | com a salde mental da mulher no periodo gestacional
associados. puérperas e seus fatores associados. e puerperal, visto que sdo periodos de vulnerabilidade

e transformacéo.
Elias, Pinho & Oliveira, Expectativas e | Compreender sentimentos das gestantes | Pontuou que a consulta de enfermagem se mostra

2021.

sentimentos de gestantes
sobre o  puerpério:
contribuigbes para a
enfermagem.

acerca da gestagdo e do pés-parto e a
atuacdo do enfermeiro em identificar os
fatores que contribuem para o
surgimento da DPP de forma precoce.

eficaz para a salde mental das mulheres quanto aos
esclarecimentos e a capacitacdo para o cuidado delas
e do seu filho.

Martins, Cunha &
Ferreira, 2018.

A importancia da
resiliéncia e de um
suporte social efetivo na
vivéncia da gravidez e
maternidade precoces.

Avaliar a influéncia da resiliéncia e de
um suporte social efetivo numa
adolescente que tenha experienciado
gravidez e/ou maternidade precoces.

Sugeriu que mées adolescentes que beneficiam de um
apoio social e familiar adequado, e que possuem
fatores protetores de ordem individual e relacional
conseguem atingir um nivel favoravel de adaptacdo a
maternidade.

Ribeiro et al., 2021.

Fatores que interferem
na qualidade de vida
relacionada & saude de
puérperas do nordeste
brasileiro.

Analisar os fatores sociodemograficos,
obstétricos, tipo de parto e de
profissional que prestou assisténcia que
podem influenciar na qualidade de vida
relacionada a salde das mulheres no
puerpério imediato.

Mostrou os fatores analisados que interferem na
qualidade de vida das puérperas, apontando areas que
necessitam de uma maior atengdo e que podem ser
trabalhadas ainda na assisténcia pré-natal.

Rodrigues, 2017

Humanizacéo no
processo de parto e
nascimento: implicacles
do plano de parto.

Analisar as contribuicdes da realizagéo
do plano de parto, construido em uma
roda de conversa, para o fortalecimento
da autonomia da mulher no processo de
parto e nascimento.

Mostrou que o plano de parto influencia
positivamente no processo de parto e na sua
finalizacdo, havendo maior respeito dos profissionais
em relagdo ao cuidado no processo de parto e
nascimento, respeito a sua individualidade e
integridade corporal.

Santos et al., 2020.

Risco de depressdo e
ansiedade em gestantes
na ateng&o primaria.

Identificar os riscos para depressdo e
ansiedade em gestantes de uma unidade
de salde da Atencdo Primaria.

Sugeriu que as iniciativas preventivas a ocorréncia da
depressdo e ansiedade na gestacdo, como o
monitoramento da salde mental e o seu rastreio
durante a consulta de pré-natal sdo necessarios.

Silva & Clapis, 2020.

Percepcdo das gestantes
acerca dos fatores de
risco para depressdo na
gravidez.

Identificar os fatores de risco para a
ocorréncia da depressdo na gravidez na
percepgéo das gestantes.

Pontuou que o0s depoimentos das gestantes
permitiram identificar 10 fatores de risco para a
depressdo na gravidez, que podem contribuir para a
qualificacdo da assisténcia pré-natal e promogao da
salide mental das gestantes e para o aperfeicoamento
das préticas de Enfermagem.

4. Discussao

Fonte: Elaborado com os dados da pesquisa (2021).

A gravidez, o parto e o puerpério sdo eventos importantes na vida da mulher, pois consiste em um periodo no qual as
mudangas, emocionais e fisicas, tendem a se intensificar gerando profundas alteragdes no ambito econdmico, social,
psicoldgico e fisico, que conduz a mulher a um contexto de fragilidade, sendo imprescindivel que esta fase da sua vida seja

avaliada com especial atencéo (Ferreira et al., 2019).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i4.26632

Research, Society and Development, v. 11, n. 4, e40611426632, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i4.26632

A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) estima que em todo o mundo cerca de 10% das gestantes e 13% das
puérperas sofrem de algum transtorno mental. Os fatores que mais influenciam nesse momento estdo relacionados a

socioecondmicos, psiquicos, bioldgicos e psicossociais, como podem ser vistos no quadro 2, segundo (Silva et al., 2020).

Quadro 2 — Principais fatores de risco identificados segundo as categorias.

CATEGORIA FATOR DE RISCO
Socioeconémicos Desemprego
Psiquicos Historico de depressédo
Medo
Preocupacéo na gravidez
Ansiedade
Obstétrico-materno Gravidez de alto risco
Complicagdes obstétricas
Aborto, morte intrauterina e/ou neonatal
Psicossociais Violéncia

Fonte: Adaptado de Silva et al. (2020).

Para Ferreira et al. (2019), os elementos relacionais (relacionamento conjugal e familiar, violéncia e rede de apoio) e
contextuais (planejamento da gestacdo, eventos estressores e migracdo) agregam como possiveis fatores de risco para
depressdo e quadros de ansiedade, tendo em vista que estes sdo fendmenos complexos e multideterminado.

A atuacgdo do profissional durante esse periodo pré-natal é essencial, pois permite tragar um cendrio de fragilidade da
gestante a depressdo, favorecendo a atuacdo dos profissionais na assisténcia pré-natal do enfermeiro, quanto a tomada de
decisdo assertiva para prevencéo e tratamento desse transtorno (Andrade et al., 2017; Araujo et al., 2020).

Ha& uma grande necessidade de promover uma assisténcia de enfermagem qualitativa durante o processo gravidico-
puerperal, buscando a humanizacdo durante a gestagdo, o parto e o puerpério, diminuindo o risco de desenvolvimento da
depressdo. Sendo o enfermeiro atuante no processo de parturicdo se torna um agente importante para favorecer a atencao
integral que inclua os cuidados prestados para o estabelecimento do vinculo da mée com o bebé (Manzo et al., 2018), visto
que, a condicao de depressao traz repercussdes e efeitos no desenvolvimento mée e filho.

Existem alguns instrumentos que permitem auxiliar na coleta de dados para identificacio de algum transtorno durante
0 periodo pré-natal, como por exemplo, Inventario Beck de Depressdo — BDI-II (Beck et al., 1996) e Inventario Beck de
Ansiedade — BAI (Beck et al., 1993). Ambos sdo escalas que possibilitam visualizar o nivel de ansiedade e depressdo da
pessoa conforme seu recente estado mental.

As mulheres que recebem um suporte continuo durante a gravidez e o parto como apoio emocional, informagdes sobre
o0 progresso do trabalho de parto e conselhos sobre técnicas de enfrentamento, medidas de conforto, seja por parte da equipe do
hospital, ou de alguém escolhido pela propria mulher (doula, familia ou amigos), apresentam maior probabilidade de ter efeitos
psicoldgicos positivos, reduzindo as chances de depressdo no puerpério. Sendo assim, é fundamental que os profissionais de
salde se comprometam com uma avaliagdo cuidadosa durante o atendimento prestado a mée, a crianga e a familia,
promovendo um atendimento de qualidade (Gomes et al., 2021).

De acordo com Andrade et al. (2017), o periodo puerperal a mulher pode apresentar sintomas relacionados as
alteracBes emocionais, que traduz, entre eles a tristeza puerperal. Essa alteracdo, também conhecida como Maternity
Blues ou Postpartum Blues é encontrada no CID-10 subgrupo F53, e caracteriza-se por choro, irritabilidade e répidas

mudancas de humor.
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A maioria das mulheres tem a preocupacéo, do puerpério ser, um momento trabalhoso e cansativo, ja que o pds-parto
gera uma demanda de tempo e de entrega muito grande da mae para com o bebé. Cabe aos profissionais de salide apoiar e
preparar essas maes e futuras puérperas e essa abordagem deve acontecer desde 0s encontros da consulta pré-natal (Elias et al.,
2021). Sendo assim, a consolidacdo dos lacos afetivos entre mée e filho vao contribuir para a prevencao de agravos e doengas
dessa origem, e esses lacos devem ser intensificados a partir do parto.

Segundo Santos et al. (2020), a énfase para a pratica do enfermeiro na Atencdo Primaria a Satde (APS) é por ser um
nivel de atencdo e porta de entrada para acolher e dar resolutividade as necessidades dessas mulheres que passam pela gestacao
e pelo puerpério, fases diferentes e de adaptacdes no seu cotidiano. Assim, a atencdo a salde mental na Atencdo Primaria é
importante para antecipar a detec¢do de casos e interromper precocemente o processo de adoecimento, para isso, a capacitacdo
em salde mental dos profissionais torna-se necessaria.

Para lidar com a Depressdo Pds-Parto, o enfermeiro atuante na Unidade Bésica de Sal(de, deve prestar um
atendimento qualificado as gestantes e as puérperas, estando sempre atento para identificar intercorréncias precocemente e
monitorar as gestantes que se encontram em situagdes de risco, além do risco pré-existentes de desenvolver alteracfes
psicoldgicas e transtornos de humor que possam surgir durante a gravidez, podendo assim ap@s a identificacdo realizar a
continuidade da assisténcia no intuito de sanar o problema ou minimizar seus danos no processo de reconstru¢do da satde da
gestante/puérpera, fortalecendo assim as relagdes familiares e o crescimento e desenvolvimento saudéavel do bebé (Elias et al.,
2021; Lima et al., 2021).

Como j& citado sobre instrumentos que avaliam riscos, existe também uma Escala de Depressdo Pods-Parto de
Edimburgo, elaborado por Cox e Holden (2003), que segundo a literatura, foi o primeiro instrumento proposto para identificar,
especificamente, a DPP. Esse instrumento, conjuntamente com uma comunicacédo efetiva durante a troca de informac6es entre
enfermeiro e puérperas/gestantes, possibilitaria que elas relatassem duvidas, anseios e, a partir do entendimento do seu estado
de sadde, empregar intervengdes adequadas, objetivando a qualidade do cuidar nesse periodo (Ferreira et al., 2018).

A préatica de enfermagem deve ser cada vez mais voltada para a integralidade do cuidado, pois se entende como
crucial olhar para o corpo fisico e para as condi¢des psicolégicas, culturais e sociais dessas gestantes e puérperas. Reforcando a
importéncia e necessidade de cuidados com a salde mental da mulher no periodo gestacional e puerperal, entendendo que séo
periodos de transformacéo (Andrade et al., 2017).

O enfermeiro deve contribuir para promocdo da saide materno-infantil, e empoderamento da mulher, orientando
sobre alteraces fisioldgicas e mudangas emocionais, estimulando o cuidado, propiciando & mulher protagonismo, respeitando

sua cidadania, direitos humanos e familiares (Elias et al., 2020).

5. Concluséao

A salde mental é um assunto que por vezes é bastante abordado na sociedade, mas, existe uma grande falha dessa
abordagem durante o ciclo gravidico-puerperal na mulher, podendo destacar o periodo do pré-natal. Isso é constatado a partir
da diminuigdo de artigos publicados durante os Gltimos cinco anos e enfatizado pelo nimero destes focado na atencao ao pré-
natal.

A assisténcia da enfermagem deve ser plena durante todo esse periodo da mulher, respeitando seus momentos e cada
etapa. O enfermeiro, nesse processo, deve esclarecer ouvir, identificar e intervir. Como foi visto, é um ciclo que comeca desde
0 pré-natal, onde a mulher passa por uma condicdo que é lhe dada, mas nem sempre é bem aceita ou bem-vista, num contexto
social ou emocional.

Dessa forma, existe a necessidade de um olhar mais voltado para as mulheres durante esse periodo materno, uma vez

que pode ser um assunto muito delicado para algumas dessas. O acompanhamento desta, bem-feito, serd refletido nos
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proximos ciclos, como o puerperal. Cabe também ao enfermeiro enfatizar a necessidade de estar presente, para evitar danos
tanto a mée, quanto a crian¢a. Da mesma maneira, a necessidade da interveng¢do, como uma busca ativa em casos de evasdo

materna, uma vez que esse é um dos principios politicos da pratica do cuidado.
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