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O impacto das tecnologias leves na assisténcia de enfermagem ao pré-natal
The impact of soft technologies on nursing assistance in prenatal care
El impacto de las tecnologias ligeras en la asistencia de enfermeria en el cuidado prenatal

Yuri Moreira Campagnolil, Daniel Ghiraldellit, Grace Pfaffenbach?, Cristiane Pereira de Castro?,
Debora Luiza da Silval, Maria Aparecida de Lima Luciano?, Luis Eduardo Miani Gomes™.

RESUMO
Objetivo: Identificar o impacto das tecnologias leves na assisténcia de enfermagem nos cuidados pré-
natais e os reflexos no processo de internagcdo hospitalar, com foco a assisténcia prestada a gestante.
Revis@o bibliogréafica: A tecnologia vem tendo enormes avangos em meio ha questdes humanizadas, e a
cada dia possui maiores avangos na area da salde, tornando assim o uso da tecnologia leve algo
necessario para realizacéo de todo o processo de cuidado. A enfermagem é uma area que pode fazer o uso
da tecnologia pesada, mas a sua base é a tecnologia leve, onde o enfermeiro tem como uma de suas
funcBes e bases de aprendizado a educagdo em saude, que € um tanto que imprescindivel, e deve ser
usada a todo o momento, tornando-se ferramenta indispensavel no emprego das tecnologias leves.
Consideragdes finais: Percebe-se que a enfermagem é fundamental na promog¢éo do cuidado ao recém-
nascido, pois a enfermagem tem a capacidade de promover a prote¢cdo e seguranga no processo
gestacional, garantindo maior seguridade e reducdo de taxas de internacdes, assim empregando as
tecnologias leves.
Palavras-chave: Tecnologia leve, Gestag¢édo, Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To identify the impact of soft technologies on nursing prenatal care and the reflexes in the
hospitalization process, focusing the provided care to pregnant women. Bibliographic review: The health’s
technologies have been making enormous advances regarding the humanized issues thus making the use of
the soft technologies necessary to carry out the entire care process. Nursing is an area that can make use of
hard technology, but its knowledge basis is centered on soft technology where nurses have health education
as one of its functions and the learning bases that is indispensable to all nursing activities. Final
considerations: The nurse when using the soft technologies is fundamental in promoting care for newborns
because nursing has the ability to promote protection and safety in the gestational process, ensuring greater
safety and reduction of hospitalization rates.

Keywords: Culturally Appropriate Technology, Pregnancy, Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Identificar el impacto de las tecnologias livianas en el cuidado de enfermeria en el prenatal y los
efectos en el proceso de hospitalizacién, con foco en la asistencia prestada a las gestantes. Revision
bibliogréafica: La tecnologia ha tenido enormes avances en medio de los temas humanizados, y cada dia
tiene mayores avances en el area de la salud, por lo que el uso de tecnologia liviana es algo necesario para
llevar a cabo todo el proceso de atencion. La enfermeria es un area que puede hacer uso de tecnologia
pesada, pero su base es la tecnologia liviana, donde las enfermeras tienen como una de sus funciones y
bases de aprendizaje la educacion en salud, la cual es un tanto fundamental, y debe ser utilizada en todo
momento, convirtiéndose en una herramienta indispensable. en el uso de tecnologias ligeras.
Consideraciones finales: Se percibe que la enfermeria es fundamental en la promocién del cuidado del
recién nacido, ya que la enfermeria tiene la capacidad de promover proteccion y seguridad en el proceso
gestacional, garantizando mayor seguridad y reduciendo las tasas de hospitalizacion, utilizando asi las
tecnologias livianas.

Palabras clave: Tecnologia Culturalmente Apropiada, Embarazo, Enfermeria.
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INTRODUCAO

Falar de pré-natal ainda € um assunto extremamente relevante tendo em vista as diversas necessidades
dentro do processo gestacional (pré e pds-parto). Merece destaque e atengdo com maiores investimentos e
capacitacao profissional, assim como planejamento de acfes e melhorias, com aumento dos indicadores de
gualidade, a fim ainda de garantir a efetividade das acdes de gestantes que realizam assim o pré-natal
(BALSELLS MM, et al.,, 2018). H4& muito ainda que adequar a assisténcia pré-natal segundo as
caracteristicas e necessidades maternas, além da importancia de se verificar o grau de adequacdo dessa
assisténcia, e sua associacao com as caracteristicas sociodemograficas das mulheres. Assim, A assisténcia
pré-natal alcancou cobertura universal, mas persistem desigualdades em determinadas regides e classes
sociais, cuja dificuldade no acesso a um cuidado adequado € ainda visto. Empregar meios e estratégias
para promover o ingresso antecipado no pré-natal sao essenciais (DOMINGUES RMSM, et al., 2015).

A consulta da saude da mulher quando realizada pelo enfermeiro tem aspectos importantes a serem
avaliados durante um atendimento de rotina e em especial durante o ciclo gravidico-puerperal. Para o
enfermeiro € um processo que desafia sua expertise ao realizar estas consultas desde o atendimento inicial
até os acompanhamentos subsequentes preconizados durante o pré-natal. O ciclo gestacional de uma
mulher é divido em trés fases, sendo gravidez, o parto e puerpério, e deve ser acompanhado da maneira
mais humanizada possivel, visando oferecer cuidados integrados, afetivos e satisfatérios durante o ciclo
gestacional, ofertando sempre a melhor qualidade do servigco em todo o processo de assisténcia a salude ao
bindbmio mae-filho (BALSELLS MMD, et al., 2018).

A consulta de pré-natal é extremamente vital para um bom desfecho de uma gestagéo. Para tanto €
preciso garantir para a gestante 0 acesso a essas consultas, bem como aos exames subsidiarios para
garantir o bom acompanhamento de todo o ciclo gestacional. A consulta de pré-natal tem papel como fator
prognéstico positivo referente ao nascimento do bebé, fornecendo assim que mée e bebé& tenham uma
gestacdo segura, um parto saudavel e sem intercorréncias. Observa-se a partir da das normativas vigentes
no pais, que a gestante tem o direito de no minimo seis consultas de acompanhamentos no pré-natal
(BRASIL, 2012; BRASIL, 2000). Um dos mais importantes objetivos a serem atingidos na assisténcia pré-
natal € a promocdo em salde que é realizada pelo campo da enfermagem, onde visa conscientizar e
esclarecer as duvidas apresentadas pela gestante, assegurando maior conforto e preservando a saulde
materna de possiveis futuras complicacdes, além de favorecer o aleitamento materno (CARDOSO RF, et
al., 2019; BRASIL, 2021). A promocéo de salde deve estar centrada na mudanca dos determinantes sociais
de saude de modo que se possa atuar nos processos que mantem as condi¢cdes que depreciam a situacao
de saude (BRASIL, 2021).

A tecnologia usada pelos profissionais de salide pode ser dividida em trés tipos sendo elas: a tecnologia
leve, a leve-dura e dura: A primeira, a tecnologia leve, é uma das mais importantes, pois esta toda
relacionada com o conceito de humanizagcao que um profissional da salde deve oferecer ao atender um
paciente, s6 tem relacdo materialidade quando acontece entre 0s sujeitos. Entre estas atividades
relacionadas com as tecnologias leves podem-se mencionar o acolhimento, o gerenciamento e as relagdes
interpessoais que sdo estabelecidas na pratica cotidiana do cuidado, concernindo aquela que carrega o lado
humanizado dos profissionais e a criacao de vinculo entre equipe de salde e usuérios. A segunda é
considerada quando tratamento de cuidados de média complexidade que vem trazendo os conceitos das
teorias e dos materiais utilizados, ndo abrangendo somente o lado afetivo-construtivo entre paciente e
profissional da saude. E traduzida, por exemplo, como o saber estruturado de um profissional. Por fim, a
terceira tecnologia, a tecnologia dura, é considerada a de alta complexidade, baseada em equipamentos,
maquinarios, normativos e estruturas organizacionais (MERHY EE, 2005; PEREIRA 1B, 2008, UCHOA Y, et
al., 2021).

Em que pese as diversas tecnologias utilizadas, pode-se destacar que os Protocolos Assistenciais que
vém sendo utilizados dando respaldo a enfermagem para sua pratica e como devem ser sempre baseados
nas melhores evidéncias cientificas, permitem ao enfermeiro alcancar os objetivos terapéuticos com
seguranca e efetividade (ARAIS AGC, et al., 2021). A aplicacdo das tecnologias leve e dura-leve,
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especialmente no campo da promocao e educacdo em saude, corrobora com os esforgos dos profissionais
em tornar a atencdo a mulher gestante como protagonista na atuacdo (BARROS FRB, et al., 2021).
Destaca-se assim que 0 uso destas tecnologias contribui para o cuidado de modo a promover uma
assisténcia humanizada e personalizada.

Nesse sentido, o objetivo do presente estudo foi identificar o impacto das tecnologias leves na
assisténcia de enfermagem nos cuidados pré-natais e os reflexos no processo da internacdo hospitalar, de
tal modo a assisténcia prestada a gestante, como protagonista durante o processo.

REVISAO DE BIBLIOGRAFICA
Assisténcia ao pré-natal e o uso da tecnologia leve

A exceléncia da assisténcia pré-natal desempenha um papel crucial na promogéo da salde materna e
fetal, garantindo uma gravidez saudavel e segura. A assisténcia pré-natal compreende uma série de
cuidados médicos, de enfermagem e educacionais oferecidos a gestantes durante o periodo de gestacéo.
Cuidar desses cuidados é essencial para o bem-estar da mée e do bebé, prevencdo de complicacdes e
promoc¢do de resultados positivos. A assisténcia pré-natal adequada envolve uma série de elementos-
chave: Inicio precoce: Regularidade das consultas, Avaliacdo abrangente, Orientacdo e educagéo,
Abordagem centrada na mulher, Tratamento de complicacBes: Caso sejam observadas complicacdes
durante a gravidez, é fundamental que essas sejam tratadas e monitoradas (DOMINGUES RMSM, et al.,
2015).

Promover a gestéo do cuidado de enfermagem na atengdo primaria, com observacéo da assisténcia pré-
natal esta diretamente relacionada aos melhores resultados maternos e neonatais. Quando as mulheres
recebem cuidados pré-natais adequados, tendo a mulher como protagonismo, evidencia-se a contribuicdo
na qualidade dos cuidados, o empoderamento materno no processo gestacional completo, envolvendo a
participagdo da familia na rede de apoio (AMORIM TS, et al., 2022).

A gestacdo € uma mudanca ndo somente na vida de uma mulher/mae como na vida da figura masculina
presente, no entanto a gestagdo possuiu uma maior comog¢do na vida de uma mulher, pois ocorre uma
transformagédo na vida da gestante sendo, desde mudangas fisicas, hormonais e psicossociais, tornando-a
uma pessoa mais sensivel aos sentimentos, emotiva, devido a constru¢éo de um alicerce emocional em sua
vida e na vida daquela crianca que cresce em seu ventre (VIEIRA BD e PARIZOTTO APAV, 2013).

A realizacdo da primeira consulta do pré-natal tem um papel muito importante para a prevencao e
deteccéo precoce de possiveis patologias, tanto para a gestante quanto para o bebé, a fim de contribuir na
saude e desenvolvimento fetal, e diminuicdo de riscos para a gestante. O pré-natal é o acolhimento inicial
entre o profissional e a gestante, de extrema importancia, constituindo-se como um método de tecnologia
leve, usado de forma acolhedora para orientacéo, realizacdo dos acompanhamentos com a gestante, além
de criar um vinculo nos servicos de salde entre mae/bebé com os profissionais de salde, e no parto. O pré-
natal € uma ferramenta entdo para a prevencdo de complicacdes e dificuldades que poderdo ser
encontradas durante o periodo gestacional, além de servir como um meio de conexdo entre os distintos
profissionais atuantes (MARTINS JSA, et al., 2012).

No Brasil a taxa de mortalidade infantil que tem se encontrado em declinio com reducéo de 20,5% entre
os anos de 1996 e 2000, entretanto esse niumero vem aumentando desde essa época com uma taxa de
27% entre os anos de 2000 a 2007, nas quais muitas das causas de Obitos eram devido a doencas
infectocontagiosas e hoje s&@o relacionadas a problemas perinatais, decorrentes de dificuldades
apresentadas durante o periodo gestacional, parto e nascimento. Nos anos de 2011 a taxa de mortalidade
perinatal era de 13, % no estado de Sdo Paulo, agora e nesses indices as taxas de mortalidade neonatal
precoce tém uma taxa de 5,7% no estado de Sao Paulo, observando grande alteracdo entre os dados
apresentados (DATASUS, 2012). O neonato ao ser internado em uma unidade de terapia intensiva
neonatal, passa por momentos estressores, que nao afetam somente a mae, mas como 0 recém-nascido
(RN) também, junto a isso, a psicopatologia precoce que o neonatal sofre ao ser internado em uma UTIN,
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pode impactar de maneira significativa em sua recuperacdo, mesmo assim muitos dos fatores
psicopatolégicos que o RN sofre podem ser causados pela relagdo mae-bebé, podendo ser a mde uma das
principais fontes de surgimento para os fatores do RN, durante o periodo gestacional ndo ha somente o
desenvolvimento fisico do bebé&, como ha o seu desenvolvimento cognitivo e comportamental que deveria
ser 0 que mais preocupa os profissionais de saude, pois 0 comportamento que os pais terdo durante o
periodo gestacional, pode impactar durante o momento do parto da mée, dessa forma, entra a tecnologia
leve que o profissional deve demostrar e orientar 0s pais sobre como os comportamentos de ambos podem
afetar tanto o periodo gestacional, o0 momento do parto e 0 comportamento ndo somente
emocional/psicossocial do RN como o cognitivo (DONELLI TMS, 2011).

Em recente publicagdo foi disponibilizado pelo Sistema Unico de Salde a lei que dispde sobre a
realizacdo de exames em gestantes. A Lei 14.598 de 14 de junho de 2023, que segundo consta, devera de
acordo com a disponibilidade orgamentéria, incluir no protocolo de assisténcia as gestantes a realizagéo dos
procedimentos de ecocardiograma fetal no pré-natal de gestantes, assim como também de pelo menos dois
exames de ultrassonografia transvaginal durante o primeiro quadrimestre de gesta¢do (BRASIL, 2023). O
enfermeiro € um profissional de alta importéncia em qualquer area de cuidado, sendo um dos profissionais
indispensaveis na equipe de salde, e que no atendimento pré-natal deve atuar com maior monta e
reveréncia, pois fornecerd todo conhecimento cientifico, proporcionando e harmonizando a seguranca
necessaria e os cuidados e conhecimentos adequados para a gestante (LEMES AG, 2012).

Tem-se observado que na aten¢do ao pré-natal, este procedimento € uma etapa essencial, em que o
profissional de enfermagem participa da vida da mulher e de sua familia. Nesse sentido, todos os esforgos
devem ser direcionados e atraidos as singularidades da assisténcia da mulher, tendo em vista a necessaria
consonéancia com os aspectos fisiolégicos do processo de gestacdo, nascimento e amamentacdo, etapa
essa essencial a vida do recém-nascido. Desse modo, o atendimento personalizado, centrado a um perfil de
atendimento segundo as necessidades da gestante, focando naquilo que é bom e que possa contribuir até
gue o processo de transicdo do parto e nascimento seja completo e concretizado, da forma mais fisiolégica
possivel (AMORIM TS, et al., 2022).

As informacdes que serdo fornecidas pelo enfermeiro no pré-natal serdo os melhores cuidados que a
mée pode realizar para manter a sua gestacdo saudavel e segura até o fim do periodo gestacional, sendo
assim um instrumento de grande importancia, com acfes e decisdes tomadas no pré-natal que irdo
assegurar o futuro do parto seguro, e assim conceder ao recém-nascido uma vida tranquila e saudavel,
possibilitando assim maiores chances de ter uma alta com maior brevidade, e que, em havendo
complicacBes determina-se a internacdo em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (DIAS EG, et al., 2018).

A consulta do pré-natal vem sendo algo de grande importdncia para o acompanhamento e
desenvolvimento do bebé, assim como para o fornecimento de informacfes e orientagdes a gestante, que
vém sendo algo de grande dificuldade na logistica do centro de salde na falta dos insumos, sendo assim
algo de grande importancia e que ndo possuiu condi¢des para atender o basico a gestante. Entretanto, essa
falta de insumos, traz com ela algo de maior importancia que é o uso da tecnologia na consulta de
enfermagem no pré-natal, sendo um ponto positivo no contexto atual (GOMES CBA, et al., 2019). Durante
as consultas de pré-natal, ao ser identificado uma gestacdo de alto risco, o enfermeiro terd um maior
destaque podendo assim utilizar os seus dominios, empregando 0os conhecimentos em tecnologia leve para
realizar um didlogo e aproximagdo com a gestante, afastando assim um possivel distanciamento diante do
guadro apresentado, destacando a importancia do seguimento dos atendimentos de enfermagem, juntos as
teorias das necessidades humanas basicas (ERRICO LSP, et al., 2018).

As acdes de enfermagem possuem um grande impacto na salde das gestantes, impacto esse que
diante da tecnologia leve, traz a construcao e utilizagdo de sistemas educacionais, informacées, orientacfes
e outros elementos que poderdo ser agregados e expandidos diante das informacdes primarias pelo
ministério da saude, apresentando-se assim como tecnologia leve (BRASIL, 2012). Para uma consulta de
enfermagem o profissional deve possuir grandes habilidades que serdo capazes de nortear os melhores
cuidados possiveis para a mae, entretanto o enfermeiro tem como prioridade em possuir grande
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conhecimento sobre a Sistematizacédo da Assisténcia de Enfermagem, além das habilidades que necessita
para realizar o exame fisico da melhor qualidade, identificando assim os riscos e cuidados para fornecer o
uso da tecnologia leve para a paciente sob seus cuidados (TEIXEIRA WL, et al., 2022).

A tecnologialeve e o impacto nas internac8es neonatais

Muitas gestantes ainda sem conhecimento dos sinais e sintomas gestacionais, e 0 precario
conhecimento do processo gestacional, sejam eles pela pouca idade ou pela falta de compreensdo ao
acesso ao Sistema Unico de Saulde, tem nesse momento em que a enfermagem contribui na realizacio das
educacfes em saude, a fim de intervir e demonstrar os riscos gestacionais, assim como orientar e fornecer
um encaminhamento e aconselhamento dos cuidados necessarios, inspirando assim o prosseguimento da
continuidade dos cuidados (CARVALHO IKS e ANDRETO LM, 2020).

A assisténcia gestacional tanto na rede publica quanto na rede privada é de fundamental importancia,
ndo apartando os aspectos humanizados, em toda assisténcia, destacando assim as consultas de
enfermagem (STANKOWSKI SS, et al.,, 2021). Todos aqueles que buscam ao servico de saude para
cuidados, tem o direito de ter o acesso as informag6es, pois somente através das informacdes e que eles
poderéo ter informagdes precisas do contexto gestacao/parto/pos-parto, se tornando uma étima ferramenta
de inicio para o uso da tecnologia leve, sendo este considerado a educagcdo em saude (SEABRA CAM, et
al., 2019).

A tecnologia leve refere-se a dispositivos médicos avancados e de baixo custo que tém o potencial de
monitorar, diagnosticar e tratar condigées neonatais de forma néo invasiva e eficiente. Essas inovacdes tém
impactado positivamente a salde dos bebés, proporcionando um ambiente mais seguro e ansioso a
necessidade de internagBes hospitalares prolongadas (PAVINATI G, et al., 2022).

Verifica-se ainda na literatura que a variedade de tecnologia existentes e amplamente empregadas na
educacdo da saude, as educacdes em saudes, dentre as que perpassam desde as mais tradicionais até
aquelas mais inovadoras, que sdo empregadas ativamente e permitem aos profissionais que sejam agentes
ativos no processo de ensino aprendizagem e multiplicador, possibilitando ainda serem atores criticos da
realidade. Além disso, a tecnologia também desempenha um papel fundamental na promocao do cuidado
centrado na familia (PAVINATI G, et al., 2022).

Dentro do processo de internacao hospitalar, no pos-parto, 0 meio de comunicacdo com o0s pais € algo
de extrema importancia, e neste percurso o enfermeiro se torna o mediador no que tange aos cuidados e
em fornecer as informacgBes aos pais. Entretanto em muitas situacdes, a comunicagdo se torna deficiente,
necessitando assim de maiores esclarecimentos. No entanto na maior parte das vezes é realizado o uso de
tecnologia leve para maior facilidade na interpretacdo de ambos os lados, e para facilitd-la é imperativo
acolher os pais na unidade de internacgédo, e dar continuidade na transmisséo das informacdes pertinentes a
familia de forma ininterrupta e, que venha a respeitar os familiares e 0 seu processo de aceitacdo (ROLIM
KMC, et al., 2017).

O mais preocupante em uma unidade de internagédo ao que tange as duvidas dos pais, séo relacionadas
ao que poderia ter sido feito. Novamente o profissional de enfermagem, diante dos fortes vinculos criados
durante o periodo de internacdo, acabara por acolher e sanar as duvidas dos pais e fornecer informagées
precisas e fidedignas com o uso da tecnologia leve, evidenciando o caminho correto para uma assisténcia
humanizada e segura (ARAUJO EB, et al., 2022).

De acordo com um estudo epidemiolégico, em que foram analisados 72 prontuarios de recém-nascidos,
foi evidenciado a prematuridade como maior causa de internacfes nas unidades de terapia intensiva
neonatal com 61%, tendo como complica¢cBes, ventilacdo mecéanica e apneia com 55,5% e 52,7%, onde
entre as ocorréncias pode se verificar que o trabalho de parto prematuro foi de 31,3% e ruptura de
membrana com 23,8%. Assim, tendo em vista os fatores que sdo desfavoraveis ao trabalho de parto, ao ser
realizado um pré-natal de uma 6tima qualidade pode-se concluir que deve ser identificado todo o historico
familiar e possiveis fatores de risco para o parto prematuro (CARDOSO DJS e SCHUMACHER B, 2017).
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A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é um local destinado a pacientes em estado grave, onde traz medo
aos familiares, entretanto ndo é uma tarefa facil do profissional da enfermagem, pois 0 mesmo podera ter
uma evolucdo desfavoravel, portanto, cabe ao enfermeiro aperfeicoar e habilitar sua equipe para melhores
tomadas de decisbes diante das circunstédncias, o0 mesmo vale educar e orientar, sempre mantendo
comunicacao com os familiares do paciente internando, consistindo assim na utilizacdo da tecnologia leve a
favor do profissional de salde; educar, orientar, treinar, comunicar, entre outros processos que possam
facilitar tanto a ida de um paciente para uma UTI quando para melhores experiéncia de familiares e do
paciente dentro de uma UTI (OUCHI JD, et al., 2020).

Nas UTI neonatais e nas maternidades, ha a presenca de todo o tipo das tecnologias desde a leve até a
dura. Segundo um estudo sobre o emprego das tecnologias presentes na maternidade foi dada especial
atencdo em relagdo ao uso das tecnologias leves, especialmente sobre as orientacdes e a comunicacao
com os familiares. E neste quesito ha falhas em relagédo a base de cuidados dos profissionais de sadde no
sentido de comunicar efetivamente ou até mesmo no processo de orientagdo uma familia ou um paciente.
Em relagdo as tecnologias leve-dura e dura, ambas se mostraram mais dominantes nas maternidades, pois
€ o local onde os profissionais fazem mais seu uso. Porém, neste sentido, deve-se criar mais espagos para
se ampliar a presenca de tecnologias leves nestes servicos (BOAVENTURAT, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

O profissional de enfermagem é quem promove e acompanha em todo o periodo gestacional, ofertando
o cuidado assistencial em sua total integralidade, durante a gestagéo e no pés-parto, sendo esses cuidados
assistenciais, estendidos também nos cuidados nos periodos de internacdo. A enfermagem tem seu papel
importante e significativo na operacionalizacdo de todo o processo e acdes, seja atuando nos cuidados
assisténcias, quanto na interagdo do elo entre a gestante e os demais profissionais da equipe em saude.
Assim, diante do uso das tecnologias leves, com a promoc¢do do acolhimento, criacdo de vinculos e
estabelecendo didlogos, tal assisténcia promove a satisfacdo da gestante e puérpera, trazendo resultados
praticos voltados ao cuidado em salde. Assim sendo, os resultados singulares encontrados operam em
favor do emprego da tecnologia leve, focam nas relagdes de interacéo, possibilitando produzir acolhimento
e vinculo, ndo vistos pelo emprego das outras tecnologias.
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