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This investigation intended to examine the business of healthcare communication and information, during
prenatal care carried out by nurses working in the Family Health Program (HFP) in Brazil. The data were collected
in eight towns in Ceara state from May to June of 2001, using interviews, a questionnaire and participant
observation. Thirty nurses and thirty pregnant women constituted the sample. It was observed that healthcare
communication and information activities were implemented by the group in a more participative and innovative
way, in the universe surveyed, therefore, it was performed less frequently. The absence of planning the group
activities was observed, thus systematically and continuously jeopardizing the execution. It was seen that
individual nurses have undertaken healthcare communication and information activities as part of routine care of
pregnant women, their performance recognized by the government. These activities should be implemented in
such a way as to replace medical consultations, with the purpose of helping the introduction of a healthcare
promotion model.
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Trata-se de pesquisa que teve por objetivo investigar as atividades de comunicacao/informacdo em satde,
implementadas no decorrer da assisténcia pré-natal, por enfermeiros que atuam no Programa Saude da Familia,
Brasil (PSF). Os dados foram colhidos em oito municipios do Estado do Ceara, de maio a junho de 2001,
utilizando as técnicas de observacao participante, entrevista e questionario. A amostra foi constituida por trinta
enfermeiros e trinta gestantes. Constatou-se que as atividades de comunicagao/informacdo em satide comecam a
ser implementadas de forma mais inovadora e participativa, no universo pesquisado, porém com baixa
freqiiéncia. Identificou-se auséncia de planejamento das atividades grupais, prejudicando sua execucdo de maneira
sistematica e continua. Ja no dmbito individual, os enfermeiros estao desenvolvendo acdes de comunicagao/
informagdo como parte da rotina dos cuidados de enfermagem as gestantes, inclusive tendo seus desempenhos
reconhecidos no ambito estadual. Recomenda-se que essas atividades sejam implementadas de maneira a
sobrepor as consultas, a fim de contribuir para a implantacdo de um modelo de promocao da satide.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidado pré-natal; cuidados primarios de satide; promocgao da satide; Educagdo em Satide;
comunicacao.
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Introducio

A década de 1980 foi marcada como um periodo de transicao
democrdtica no qual um crescente sentimento de democratizacao
tomou conta do pais, fazendo despontar a organizacao de varios
movimentos sociais, destacando-se 0 movimento feminista. As
mulheres passaram a reivindicar direitos relacionados a saude
reprodutiva, como o planejamento familiar, a sexualidade, a democratizacao
da informacio em saude, além de outras medidas entendidas na esfera da
Sauide Publica e ndo mais, na esfera biomédica. Nesse periodo, a satide da
mulher passou a ser discutida com mais intensidade nas universidades, nos
sistemas formais de satide e nas organizacdes sociais (Tyrrel & Carvalho,
1995). As mesmas autoras afirmam que, em decorréncia desse processo de
mobilizacio social e de formacio de aliancas com as instituicdes formais de
saude, o Ministério da Saude (MS), em conjunto com lideres feministas e
profissionais da satide, iniciaram a elaboracdo de normas e propostas capazes
de garantir a mulher o atendimento a seus direitos reprodutivos, resultando
na estruturacdo das bases fundamentais do Programa de Assisténcia Integral
a Saude da Mulher (PAISM). A implantacdo do PAISM veio estimular o
desenvolvimento de varias atividades de cunho informativo/educativo nas
unidades de satide, com vistas a promocdo do autoconhecimento e da auto-
estima das mulheres, em que se incluiram oficinas e outros tipos de
abordagens grupais com enfoque participativo.

Sobre a assisténcia pré-natal, o MS enfatiza que a gestacao caracteriza-se
por ser um periodo de mudancas fisicas e emocionais, determinando que o
principal objetivo do acompanhamento pré-natal seja o acolhimento a
mulher, o oferecimento de respostas e de apoio aos sentimentos de medo,
duvidas, angustias, fantasias ou, simplesmente, a curiosidade de saber sobre
0 que acontece com o seu corpo (Brasil, 2000). Segundo Navajas Filho
(1997), o mais importante para a equipe e, em particular, para o enfermeiro
que presta cuidado as gestantes no pré-natal, é conhecer o que estd
acontecendo com elas e saber que, por tras de toda pergunta, aparentemente
ingénua, feita por uma gestante, poderao existir importantes demandas
emocionais latentes. Infere-se, portanto, que o estabelecimento de uma
escuta ativa, aliada a uma pratica de comunicacao/informacao adequada
junto as gestantes, parece contribuir sobremaneira para que essas mulheres
ganhem autonomia, passando a participar da promocéo de sua saude e da
saude do concepto.

As atividades de comunicacdo/informacao em satide devem ser priorizadas
no transcurso da assisténcia pré-natal, uma vez que o intercambio de
informacodes e experiéncias pode ser a melhor forma de promover a
compreensdo do processo da gestacao. Neste sentido, o MS ressalta que o foco
principal do processo de orientacao/informacao deve ser as gestantes,
incluindo, porém, seus companheiros e familiares (Brasil, 2000). Sendo
assim, o contexto em que se apresenta o Programa Saude da Familia (PSF)
parece favorecer uma praxis efetiva de comunicacao/informacao em saude,
visto ter como prioridade a promocao da satide e prevencao das doencas, cujo
pilar de sustentacdo é exatamente a educacao em saude. Ademais, os
profissionais do PSF compreendem que seu universo de atuacao é a pessoa
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inserida no seio familiar e integrada a uma comunidade. Sobre esse assunto
Varela (2000) considera fundamental o envolvimento dos profissionais de
saude com outros atores da comunidade (familiares, liderancas etc.). A
autora ressalta que esses atores levam cuidados de saude a populacdo dentro
do sistema comunitdrio, exercendo forte influéncia, aspecto que precisa ser
levado em conta pelos profissionais. Portanto, a aproximacao entre
enfermeiros e esses atores sociais parece ser um elemento facilitador a
adequada compreensao da realidade e identificacao dos tracos culturais da
comunidade.

Diante do exposto, decidiu-se pela realizacdo do presente trabalho, tendo
por objetivo realizar uma andlise critica das atividades de comunicacao/
informacdo em satide, implementadas pelos enfermeiros, por ocasiao da
assisténcia pré-natal, oferecida no PSF de oito municipios do Cear4.

Materiais e métodos

Trata-se de pesquisa descritiva, com abordagem predominantemente
qualitativa. Os dados foram coletados em oito municipios que compdem a
micro regido de saude de Baturité, Ceard, no periodo de abril a julho de
2001.

A amostra foi constituida por trinta enfermeiros e trinta gestantes. O
nimero de enfermeiros correspondeu a 93,8% do total de enfermeiros da
micro regido que atuavam no PSF, uma vez que dois se eximiram da
pesquisa. O niimero de gestantes foi determinado pela saturacdo dos
comentarios abordados nas entrevistas. Para a selecdo dos sujeitos, foram
estabelecidos os seguintes critérios: as enfermeiras deveriam estar atuando
na assisténcia pré-natal, enquanto integrantes de equipe de PSF, e
manifestar aceitacao voluntdria a participacao no estudo; as gestantes
deveriam ter realizado, pelo menos, trés consultas de enfermagem no pré-
natal atual, e demonstrar aceitacdo voluntaria a participacao na pesquisa.

A coleta dos dados procedida junto as gestantes foi realizada por meio de
entrevista, com base em roteiro pré-estabelecido. Foram realizadas, em sua
maioria, nas Unidades Basicas de Saude da Familia (UBASF) e as demais, no
domicilio das préprias gestantes. Esta tarefa contou com a colaboracéo de
enfermeiras, agentes de satide e auxiliares de enfermagem no sentido de
guiar e acompanhar a pesquisadora aos referidos domicilios. Segundo Cruz
Neto (1995, p.57), a entrevista “faz parte da relacdo mais formal do
trabalho de campo, em que, intencionalmente, o pesquisador recolhe
informacédes, através da fala dos atores sociais”. Para este autor a
entrevista é o procedimento mais usual no trabalho de campo, para
obtencao de dados objetivos e subjetivos sobre determinada tematica.
Optou-se pela modalidade de entrevista semi-estruturada, por esta permitir,
também, que o informante aborde, livremente, o tema proposto, sem
respostas ou condicdes prefixadas pelo pesquisador.

O levantamento de dados junto as enfermeiras foi realizado mediante
solicitacdo de respostas diretas ao questiondrio, em caréater de auto-
aplicacao. Neste sentido, é importante informar que, em principio, foi
testado tanto o roteiro de entrevista para as gestantes como um roteiro de
entrevista para as enfermeiras, utilizando-se um gravador como recurso
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para documentar as falas. Foram entrevistadas, na ocasiao, cinco enfermeiras e
oito gestantes’. Levando-se em conta o fato de que as enfermeiras se
encontravam no ambiente de trabalho, com uma alta demanda de
atendimento e considerando que as UBASF nado ofereciam um ambiente
adequado para gravacéo, decidiu-se pelo uso do questiondrio auto-aplicavel
pelas préprias enfermeiras e o registro escrito pela pesquisadora, no caso das
gestantes.

utilizou-se a observacédo participante, por ocasido da interacdao com
coordenadores de PSF, funciondrios das UBASF, enfermeiras, familias e
gestantes, buscando aprofundamento para compreensao do objeto estudado.
Para Trivifios (1993), a observacao ajuda a conhecer os atos, a dinamica
espontanea dos individuos, sua pratica, e seu cotidiano, possibilitando o
entendimento do fenéomeno que estd sendo investigado. Os dados advindos da
observacao foram registrados em um didrio de campo, com o objetivo de
documentar esta etapa da pesquisa, com relacdo a tudo o que se passava no
contexto social. Durante a fase de coleta de dados teve-se a oportunidade de
participar de dois seminarios micro regionais (Semindrio Micro regional da
Atencdo Primaria e Seminario Micro regional de Satude da Mulher), e da
Semana de Enfermagem, quando houve possibilidade de constatar a dimensao
da educacdo continuada das enfermeiras, de aspectos de satide trazidos para
debate, favorecendo a interacdo das pesquisadoras com as enfermeiras e
enriquecendo o diario de campo.

Resultados e discussao

Os enfermeiros afirmaram que as atividades de comunicacao/informacao em
saude dirigidas as gestantes sdo realizadas no transcorrer das consultas de
enfermagem (nivel individual) e, também, por meio de atividades grupais.
Outra forma citada foi por ocasido das reunides mensais, as quais a gestante
comparece com objetivo especifico e, visto serem mais prolongadas, favorecem
melhor captacdo das mensagens divulgadas.

As principais tematicas abordadas pelos enfermeiros, por ocasido da
assisténcia pré-natal, quer seja no nivel individual (com maior freqiiéncia) e/ou
grupal, e das quais emergem as informacao em saude, conforme afirmam as
gestantes, destacaram-se: preparacédo para o parto, cuidado com as mamas e
preparo para o aleitamento materno, vestudrio adequado, combate ao
tabagismo, uso de medicamentos, alimentacédo e cuidados com a crianca
(higiene e vacinacao), exames laboratoriais, atividade fisica regular, contato e
afeto com o bebé, ainda no utero, entre outros.

Diante desses dados, constatou-se que os enfermeiros do universo estudado
parecem ser conhecedores da importancia da pratica de informacao em satde,
principalmente no nivel individual, e que as temdticas abordadas possam
ajudar a gestante a se conduzir de forma mais adequada no que diz respeito as
circunstancias da gestacdo, do parto e puerpério. A avaliacao de impacto da
situacdo da Sauide Reprodutiva no Ceard (Ceard, 1998) divulgou que os
enfermeiros vém estabelecendo satisfatéria interacao com as gestantes e
proporcionando a essas mulheres uma troca de informacées mais completa,
por ocasido da consulta de enfermagem, fato que corrobora nossa colocacéo.

Nesse sentido, Fortes & Martins (2000) ressaltam que a proposta do
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modelo assistencial atual, pautada na promocéao da saude, requer o direito
do usudrio a informacdo, de tal forma que seja este o elemento vital para a
sua tomada de decisdes. Assim, os enfermeiros parecem estar atuando em
conformidade com o modelo de politica de saude vigente, comprometidos
com a democratizacao do saber em saude e com o desenvolvimento de
potencialidades da clientela. Podemos enriquecer essa reflexdo, subsidiadas
pela idéia de King (1981), ao afirmar que, na medida em que é dever do
enfermeiro informar os clientes sobre como cuidar da satide, ajudando-os a
tomar decisdes conscientes, é direito dos clientes serem informados sobre os
cuidados de satide e participarem das decisdes que influenciam sua vida, sua
saude e os servicos comunitarios.

Analisando o contexto descrito e tomando por base dados da observacao
participante, pode-se afirmar que existe deficiéncia no planejamento das
atividades de informacao em satide, no nivel grupal, no sentido de que seja
considerada uma atividade prioritdria e realizada de forma sistematica,
conforme preconizado pelo PSF, e nao de forma isolada, sem um projeto de
continuidade, conforme vem acontecendo. Este fato foi bastante
caracterizado por ocasido do periodo de coleta de dados, uma vez que se teve
a oportunidade de assistir, em apenas um municipio, a uma reunido mensal
com gestantes, apesar de haver o atendimento sistemdtico de gestantes, nas
consultas. Essa mesma constatacdo ja havia sido feita anteriormente, por
Moura & Sousa (2002, p.1811), que identificaram déficit quanto a oferta
de atividades de informacdo em satide, nos mesmos municipios, atribuindo
ao fato as seguintes causas:

insuficiente cobertura da populagido por equipes de PSF,
predominio do modelo tradicional curativo, auséncia ou
inadequacao de local para o desenvolvimento das atividades
educativas, disponibilizagdo insuficiente de material de apoio e
despreparo e desmotivacdo dos profissionais.

Nos depoimentos apresentados a seguir, as gestantes confirmam a escassez
de atividades grupais, de informacao em satde, justo no momento em que
ressaltam sua importancia como parte da assisténcia de enfermagem no pré-
natal.

Que tivesse mais reunido. E pra ter toda vez que a gente ta
marcada, mas as vezes elas [as enfermeiras] chegam tarde, ai as
gestantes ja tdo tudo aqui, ai atrasa e ela ja chega pra atender
(G22 e G27).

Eu adoro quando a gente se reuine. Todo mundo fica se
conhecendo, a gente fica sabendo quem vai ter o parto primeiro e
pode até visitar e ajudar quem for tendo o filho. A gente aprende
a dar de mamar, nao fumar, nao tomar remédio em vio (G22).

Da observacio feita no transcorrer de uma reunido mensal, realizada
durante a fase de coleta dos dados, constatou-se que esta foi conduzida de
forma bastante participativa, com apoio audiovisual (dlbum seriado, video e
entrega de folder), aplicacdo de
linguagem clara, acessivel as gestantes,
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possibilitando a interacao entre enfermeiras e gestantes. Sabe-se que a
observacdo de uma sé reunido grupal ¢ insuficiente para a inferéncia de que os
enfermeiros estao aptos a realizar adequadamente a tarefa. Comparando esses
dados com o que foi observado por Moura e Sousa em 1999 (despreparo dos

profissionais das equipes de PSF, médicas e enfermeiras, para promover V_\

participacdo dos grupos; orientacdo pouco direcionada as necessidades de —_——
informacao do grupo; uso frequiente de linguagem cientifica; repasse de —
informacoes desatualizadas; e utilizacao inadequada do material de apoio)

(Moura & Sousa, 2002), pode-se afirmar ter ocorrido um avanco. Percebe-se

que as enfermeiras demonstraram compreensao aprimorada quanto ao

enfoque das préticas de informacao em satide, inclusive no que se refere a

adocdo da metodologia participativa, valorizacdo das necessidades de

informacao do grupo e utilizacdo adequada do material de apoio.

Entretanto, Collet & Rosso (1999) tiveram percepcédo diferenciada a esse
respeito, ao revelarem que a pratica desenvolvida por enfermeiros, em um
municipio do interior paraense, corresponde, na maioria das vezes, a um
simples repasse de informacdes, negando a oportunidade de se fazer uma
reflexao da realidade local e das politicas oficiais de saude. Acrescentam, ainda,
que médicos, enfermeiros, auxiliares de enfermagem e agentes de satide que
atuam em PSF precisam estar conscios da responsabilidade individual de
esclarecer os usudrios acerca de questdes que lhes dizem respeito e criar
condicdes para o estabelecimento de uma cultura institucional de informacao e
de comunicacdo que leve em conta a condicdo sécio-cultural de cada
comunidade atendida. Nessa perspectiva, as chances das gestantes virem a
adotar medidas de autocuidado, com vistas ao alcance de metas de satide,
tornam-se mais reais.

Um estudo realizado sobre os significados e imagens do PSF, em um
municipio do Ceara, identificou a necessidade de sistematizacao do
componente educacdo em saude, sugerindo que este seja desenvolvido por
meio de uma metodologia de educacao popular, formando grupos por
interesses comuns, possibilitando discussdes com as gestantes, simulacdes de
praticas de atencdo a crianca e a mulher, em uma partilha intergrupal e
profissional de saberes (Almeida, 2001). A mesma autora acrescenta, ainda, a
importancia da aproximacao dos profissionais com movimentos sociais,
liderancas comunitdrias, grupos de interesse, conselhos, igrejas etc., no sentido
de promover uma efetiva integracdo e participacdo da comunidade nas
intervencoes de saude.

Considera-se oportuno discutir com mais profundidade o conceito de
Educacdo em Saude introduzida com o relato de Almeida (2001), como algo
bem mais abrangente do que uma simples atividade de repasse de informacao.
Para Candeias (1997, p.210) a educacao em saude é entendida como
“quaisquer combinacgdes de experiéncias de aprendizagem delineadas com
vistas a facilitar acées voluntarias conducentes a satide”. A palavra delineada
diferencia o processo de educacao em satide de quaisquer outras experiéncias
acidentais de aprendizagem, ou seja, define-a como uma atividade
sistematicamente planejada; a voluntariedade, por sua vez, significa sem
coercdo e com plena compreensdo e aceitacao dos objetivos educativos
implicitos e explicitos nas acoes desenvolvidas e recomendadas. Ja Levy (2000)

114 'WW - Comunic, Saude, Educ, v7, n13, p.109-18, ago 2003



COMUNICACAO E INFORMACAO EM SAUDE NO PRE-NATAL

afirma que a educacao em saude deve oferecer condicdes para que as pessoas
desenvolvam o senso de responsabilidade, tanto em relacdo a sua propria
saude, como em relacao a saude da comunidade, merecendo consideracio como
um dos mais importantes elos entre as perspectivas dos individuos, os projetos
governamentais e as praticas de sauide. Kawamoto (1993) e Levy (2000)
ressaltam, ainda, que as a¢des educativas em satide sdo processos que objetivam
capacitar individuos e/ou grupos, de modo que possam assumir a
responsabilidade de ajudar na melhoria das condicdes de satide da populacao.
As autoras acrescentam, ainda, que os profissionais e a populacdo devem
compreender que as acdes oferecidas pelos servicos de satide, assim como o
esforco da prépria populacdo, mediante conhecimentos, motivacao, reflexdo e
adocdo de novas préticas de saude, é que irdo garantir a saude da comunidade.

Diante desta reflexao vale chamar a atencao dos enfermeiros para que, ao
realizarem as atividades de orientacao/informacao, tenham a compreensao de
que estdo contribuindo profundamente para a educacao em satide, valendo
avancar para o alcance da educacdo como meta maior. A adocdo de praticas
benéficas a saude, bem como a mudanca para comportamentos favoraveis a
saude é o resultado esperado de um bom programa de educacdo em satde.

Serdo destacados, a seguir, alguns depoimentos de gestantes que
fomentaram uma tentativa de avaliacdo do impacto das atividades de
orientacdo/informacdo em satde sobre a implementacao do autocuidado por
parte dessas usudrias. Os depoimentos das gestantes demonstram que a prética
do autocuidado é exercida por algumas gestantes, confirmado pelas percepcoes
das enfermeiras com relacdo a pratica do autocuidado: 16 enfermeiros (53,3%)
consideraram que as gestantes realizam o autocuidado satisfatoriamente; 13
enfermeiros (43,3%) consideraram que o autocuidado é exercido com
limitacdes e um enfermeiro (3,3%) nao avaliou. Ressalta-se que esse tipo de
avaliacao, permitindo identificar os efeitos da orientacao/informacao sobre a
qualidade de vida dos clientes, deve ser realizado continuamente pelos
enfermeiros.

Ela [a enfermeira] orienta mais sobre a alimentacdo. Eu estava com
muito peso. Ela [a enfermeira] mandou diminuir as massas e eu

estou achando bem melhor. Pediu pra eu caminhar, estou fazendo e
é bom mesmo (G30).

A enfermeira orientou sobre o repouso e como evitar esforco, pois
eu estava com dores, e eu cumpri o que ela mandou. Hoje eu queria
que ela me orientasse sobre a inflamacéo [...] (G18).

Ter cuidado de repousar. Proibiu ter relacao. Conversei com meu
esposo e ele entendeu (G15).

Portanto, a pratica de comunicacao/informacao em satide pode ser
desenvolvida por meio de uma proposta de sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem (SAE), de maneira que sejam identificadas as principais
necessidades de informacao do cliente, da familia e/ou da comunidade, e ao
serem atendidas, possam os efeitos ser monitorados com relacao ao impacto
sobre o comportamento e a vida das pessoas.
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Consideracodes finais

O trabalho desenvolvido possibilitou constatar que a atividade de comunicacao/
informacao em satide, como assisténcia de Enfermagem no pré-natal, comeca a
ser implementada de forma mais inovadora e participativa, nos municipios
onde foi realizada a pesquisa, apesar da baixa frequiéncia observada e da
auséncia de planejamento de atividades grupais, o que podera servir para
resgatar a dimensdo de uma atividade sistemdtica e continua. Ja no nivel
individual, as enfermeiras vém atuando de forma mais constante, com o
reconhecimento em pesquisa de ambito estadual.

Ademais, é necessario introduzir a pratica dessas atividades (individual e
grupal), de maneira a sobrepor as consultas, com a proposta de reversdo do

odelo tradicional biomédico (voltado a doenca) para o modelo atual, que tem
omo foco a promocao da sauide e que, portanto, traz a democratizacao do
saber em saude e a avaliacdo de impacto sobre a qualidade de vida das pessoas
como principal meta.

Pode-se considerar, ainda, o salto qualitativo que foi dado de 1999 para
2001, uma vez que se observou, no transcorrer desta pesquisa, uma
experiéncia grupal, na qual constatou-se a introducdo de técnica adequada a
participacdo do grupo, aspecto favordvel ao desenvolvimento de potencialidades
para o exercicio do auto-cuidado, da promocao da satide e do estimulo a
cidadania.

Conclui-se que o desenvolvimento de atividades de comunicacao/informacao
em saude na assisténcia ao pré-natal merecem ser priorizadas, planejadas e
desenvolvidas com vistas a gerar mudancas de comportamentos, pela adocao de
praticas sistemdticas e participativas por todos os profissionais que integram as
equipes de PSF.
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Se trata de una investigacion que tuvo por objetivo analizar las actividades de
comunicacion [ informacién en salud, implementadas en el transcurso de la atencién
prenatal, por enfermeros que acttian en el Programa Salud de la Familia, Brasil (PSF). Los
datos fueron recolectados en ocho municipios del Estado de Ceara, de mayo a junio de
2001, utilizando las técnicas de observacion participante, entrevista y cuestionario. La
muestra fue constituida por trinta enfermeros y trinta gestantes. Se constaté que las
actividades de comunicacion [ informacion en salud comienzan a ser implementadas de
forma mas innovadora y participativa, en el universo investigado, no obstante con baja
frecuencia. Se identificé ausencia de planificacion de las actividades grupales, perjudicando
su ejecucion de manera sistematica y continua. En el ambito individual, los enfermeros
estan desarrollando acciones de comunicacion [ informacién como parte de la rutina de la
atencion de la enfermeria a las gestantes, incluso con sus desempenos reconocidos en el
ambito provincial. Se recomienda que esas actividades sean implementadas de manera que
sobrepongan las consultas, con la propuesta de contribuir a la implantacién de un modelo
de promocion de la salud (PSF).

PALABRAS CLAVE: Atencién prenatal; atencion primaria de la salud; promocion de la salud;
Educacidn en Salud; communicacion.
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