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Resumo:

INTRODUCAO: O panorama da situacdo obstétrica no Brasil revela que avancos foram dados na melhoria da satde
do bindmio mae-filho com a implantacdo das politicas publicas. De acordo com o Programa de Humanizacdo do Pré-
Natal e Nascimento (PHPN), o principal objetivo da atengao pré-natal é amparar a mulher em todo o ciclo gravidico, e
assegurar no término da gestacao, o nascimento de uma crianca saudavel e garantir o bem-estar materno e
neonatal. A Estratégia Salde da Familia possibilita a participacdo do enfermeiro na assisténcia a mulher durante o ciclo
gravidico-puerperal, conforme a Lei do Exercicio Profissional, o pré-natal de risco habitual pode ser inteiramente
acompanhado pelo enfermeiro. OBJETIVO: Conhecer a percepcao das gestantes sobre a primeira consulta de
enfermagem no pré-natal de risco habitual. METODOLOGIA: Pesquisa qualitativa descritiva, derivada de um projeto de
dissertacdo: POLITICAS PUBLICAS DE HUMANIZACAO NO NASCIMENTO, realizada com mulheres em atendimento &
primeira consulta de pré-natal nas UBS do municipio de Amarante-MA. Foram realizadas visitas as entrevistadas, com
esclarecimentos sobre a pesquisa e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido de acordo com a
Resolucdo do Ministério da Salde 466/2012, seguido da aplicacdo da entrevista. Aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa sob o cédigo 166.869. RESULTADOS: A assisténcia de enfermagem na primeira consulta do pré-natal
enfrenta desafios, que se revelam através de um atendimento protocolar, abordagens superficiais e condutas que se
concentram em orientacdes e transcricao medicamentosa. Os temas abordados ndo englobam a maioria dos temas
preconizados pelo ministério da salde. As gestantes destacaram uma ineficdcia no ato de examinar, encaminhar e
estimular. Mas exaltaram as demais praticas realizadas como demonstracbées de bom desempenho profissional:
anamnese, solicitacdes de exames laboratoriais, orientacdes e transcricio medicamentosa. CONCLUSAO: A
assisténcia pré-natal representa uma oportunidade para as mulheres serem assistidas de forma integral, e possibilita a
exposicao de duvidas e sentimentos, portanto é necessario um empenho maior de adequacdo com a politica publica
de humanizacdo. REFERENCIA: BRASIL. Minist. da Saude. PRE-NATAL DE BAIXO RISCO. Normas e Manuais Técn.
Cadernos de A. Basica, n° 32. Brasilia-DF.2012; MELO, P.; et al. ATUACAO DA ENFER. NO PRE-NATAL: uma revis3o a
partir da sistematizacdo, da humanizacao e da educ. em saude. Goiania, 2010.



