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RESUMO

Objetivo: Analisar o uso de aplicativos méveis para o fortalecimento da rede materno-infantil e o sistema de
comunicacdo entre as redes com enfoque nas consultas de pré-natal. Métodos: Reviséo integrativa da
literatura, com busca realizada em maio de 2022 nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) através dos descritores controlados: Cuidado pré-natal, aplicativos moveis e gestantes. Foram
incluidos artigos primarios, em portugués, disponiveis na integra e publicados entre os anos de 2018 e 2022.
Resultados: Apds aplicar os critérios de inclusdo e exclusdo, emergiram 16 documentos que se adequaram
para melhor responder ao objetivo do estudo. Os artigos discorrem sobre os impactos positivos do uso de
aplicativos moveis em saude. Consideracdes finais: O aprimoramento da assisténcia pré-natal e sua rede
materno-infantil perpassa pela garantia ao direito de integralidade proposto pelo sistema de salde e que pode
ser conquistado através da utilizagdo de aplicativos moveis visto que este € um grande aliado na promogao a
saude e confere maior autonomia e disposi¢ao para o usudrio realizar e aderir melhor ao tratamento proposto.

Palavras-chave: Cuidado pré-natal, Gestantes, Aplicativos Moveis.
ABSTRACT

Objective: Analyze the use of mobile applications to strengthen the mother-child network and the
communication system between networks with a focus on prenatal consultations. Methods: Integrative review
of the literature, with a search carried out in May 2022 in the Latin American and Caribbean Literature in Health
Sciences (LILACS) databases, in the Virtual Health Library (VHL) and Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) through of controlled descriptors: Prenatal care, mobile applications and pregnant women. Primary
articles were included, in Portuguese, available in full and published between 2018 and 2022. Results: After
applying the inclusion and exclusion criteria, 16 documents emerged that were suitable to better respond to
the objective of the study. The articles discuss the positive impacts of using mobile applications on health.
Final considerations: The improvement of prenatal care and its maternal and child network involves
guaranteeing the right to comprehensiveness proposed by the health system and which can be achieved
through the use of mobile applications as this is a great ally in health promotion and provides greater autonomy
and willingness for the user to carry out and better adhere to the proposed treatment.

Keywords: Prenatal care, Pregnant women, Mobile Applications.
RESUMEN

Objetivo: Analizar el uso de aplicaciones mdviles para fortalecer la red madre-hijo y el sistema de
comunicacion entre redes con enfoque en las consultas prenatales. Métodos: Revisién integradora de la
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literatura, con busqueda realizada en mayo de 2022 en las bases de datos de Literatura Latinoamericana y
del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), en la Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y Biblioteca Cientifica
Electrénica en Linea (SCIELO) mediante analisis controlados. descriptores: Atencion prenatal, aplicaciones
moviles y mujeres embarazadas. Se incluyeron articulos primarios, en portugués, disponibles integramente y
publicados entre 2018 y 2022. Resultados: Después de aplicar los criterios de inclusion y exclusion, surgieron
16 documentos adecuados para responder mejor al objetivo del estudio. Los articulos analizan los impactos
positivos del uso de aplicaciones madviles en la salud. Consideraciones finales: La mejora de la atencién
prenatal y su red materno infantil pasa por garantizar el derecho a la integralidad que propone el sistema de
salud y que se puede lograr mediante el uso de aplicaciones mdéviles, ya que es un gran aliado en la promocién
de la salud y proporciona mayor autonomia y voluntad del usuario para realizar y cumplir mejor el tratamiento
propuesto.

Palabras clave: Cuidado prenatal, Embarazadas, Aplicaciones Mdviles.

INTRODUCAO

O acompanhamento pré-natal € um dos pontos imprescindiveis para o desenvolvimento de uma gestacao
saudavel, com reducdo de morbimortalidade materna e infantil, ofertando educacdo em salde através de
grupos e rodas de conversa dentre outras agfes que acolham a gestante e sua rede de apoio, garantindo o
cuidado integral com a gestacéo e o parto. Os servi¢os ofertados na atencéo basica a salide que compreende
um dos trés niveis de aten¢éo que compdem a rede tem como principal objetivo, coordenar e facilitar o acesso
aos servigos de saude em todas as esferas de complexidade e utilizar-se de metodologias resolutivas e
acolhedoras para as gestantes na rede de atencao basica, bem como coordenar e facilitar o acesso conforme
a necessidade de cada mulher (GUIMARAES WSG, et al., 2018).

Com a finalidade de ofertar a continuidade do cuidado, deve-se ocorrer a integracdo dos diferentes
servicos de saude de maneira equanime garantindo a qualidade na assisténcia e a resolutividade das ac¢des
iniciadas na atencao béasica. Para tal no Brasil, foi criada a Rede de Atencdo a Saude (RAS), esta integra os
niveis de atengdo e prioriza a conexao entre os servi¢os, acées e tratamentos disponibilizados e garante o
cuidado integral e 0 acesso oportuno, garantindo a satisfagdo do usuario e a resolutividade dos agravos
(OLIVEIRA LS, et al., 2021).

Em vista disto no que tange aos fatores que contribuem para a adesao inadequada as consultas do pré-
natal estéo fatores socioecondmicos, como renda basica menor que um salario minimo, falta de escolaridade,
idade da gestante (menor que 15 anos e maior que 40 anos), nao estar em convivio com o pai do bebé e nao
possuir outra rede de apoio, uso de drogas licitas e ilicitas, multiplas gestag6es, condi¢es desfavoraveis de
acesso as consultas (falta de transporte), ndo aceitacdo da gestacéo e questdes relacionadas ao ambiente
em salde como: baixa qualidade nos atendimentos anteriores, pré-conceitos demonstrados em falas
desmerecendo das suas experiéncias em outras gestacdes, falta de didlogo e empatia. Todos estes fatores
fazem com que a gestante se sinta constrangida a procurar os servicos de salde bem como auxilia no
desmerecimento do pré-natal. Ainda cabe salientar que quando a adesdo ao pré-natal ndo ocorre de forma
correta aumentam-se as chances de desfechos obstétricos desfavoraveis e no indice de morte materna, fetal
ou neonatal, pois estas sao decorrentes da falta de um diagndstico precoce e tratamento oportuno (BARRA
DCC et al., 2018).

Outra fragilidade encontrada em pesquisas € a falta de vinculo e comunicagéo entre 0s pontos que prestam
assisténcia pré-natal e ao parto, tornando a peregrinagdo da gestante entre a rede assistencial um
acontecimento habitual. Em muitos locais percebe-se que a fala acerca das praticas sobre o parto ndo sao
abordadas de forma significativa, devido o profissional enfermeiro, sobrecarregado de funcdes e sem a
educacédo permanente adequada, oferta um cuidado impessoal e rotineiro. Nesse contexto, a fim de melhorar
as orientacfes durante as consultas os profissionais podem utilizar-se de tecnologias inovadoras em saude,
como grupos de conversas e outros aplicativos On-line desenvolvendo assim uma dindmica simples e de facil
acesso a todos, tornando a vinculacdo entre 0s servi¢cos, profissionais e 0s usuarios o padrdo ouro para as
relacdes e articulacdes, ofertando seguranca as gestantes (SOUZA AQ, et al., 2019; SOUZA FMLC, et al.,
2022).
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Para qualificar a assisténcia pré-natal no Brasil no ano 2000 fora criado um programa com intuito de
padronizar os recursos ofertados as gestantes do pais afim de que todas possam receber um cuidado integral
e de qualidade, este ficou conhecido como Programa de humanizagéo no Pré-natal e nascimento (PHPN).

O programa cita e orienta um minimo de seis consultas de pré-natal dispostas entre os trés trimestres com
diminuicao de intervalo entre as consultas conforme o periodo gestacional. Ressalta também a importancia
de iniciar as consultas até a 16° semana de gestacéo a fim de identificar possiveis comorbidades que possam
afetar mée x bebé e reforca que durante o periodo gravidico puerperal a gestante/puérpera deve receber
cuidados como vacinacdo em tempo adequado, realizacdo de exames e ainda atividades educativas
(MENDES RB, et al., 2020).

A fim de melhorar essa assisténcia um fator importante é a utilizacdo de métodos de educacédo em salde,
presenciais ou onlines sempre fazendo uso de dispositivos digitais que agugam o interesse dos participantes
e fornecem um melhor entendimento das praticas em salude nas quais esta inserido e como isso pode afetar
a sua qualidade de vida. Ademais fornece autonomia e maior vinculo entre os agentes tornando-se uma
experiéncia positiva e dialdgica, possibilitando maior fomento e vinculo capaz de minimizar a ansiedade e as
davidas que permeiam esse momento da gestacdo (CARDOSO RF, et al., 2019).

Sendo assim, as Tecnologias da Informa¢do e Comunicacdo (TICs) sdo grandes meios com potencial
inovador e de maior adequacéo entre os profissionais ja que fazem parte do dia a dia das pessoas e possuli
impacto no que se refere a promog¢éo a saude de forma positiva, por meio de orientacdes de prevencao na
forma de metodologias ativas. Outrossim, é capaz de aproximar o usuario e o profissional da satde, agucando
0 paciente a buscar por cada vez mais conhecimento e pertencimento durante o seu tratamento, aumentando
assim sua qualidade de vida e entendimento do seu processo de saude-doenga (SOUZA FMLC, et al., 2021).

Neste sentido as TICs auxiliam na qualificacdo do cuidado em salde e gera menor custo aos servigos,
ampliam a autonomia e a capacidade das pessoas/usuéarios discutir sobre o seu processo de tratamento e
outras ac¢des em salde, além de facilitar a comunicagdo entre a diade. Portanto o uso de tecnologias em
aparelhos maveis, especialmente quando da utilizacdo de aplicativos mdveis, séo de extrema relevancia para
alcancar melhores resultados em saude e na qualidade de vida (MENDES RB, et al., 2020).

Em consonéancia com a tematica e como estratégia integradora cita-se como fator relevante nesta pesquisa
a Estratégia de Saude Digital 2020-2028 que em um dos seus eixos tras a Informatizacao nos 3 niveis de
atencdo como prioridade a serem executadas para a implementacéo da Visédo Estratégica de Saude Digital,
gue entra em conformidade com dois dos objetivos da Agenda de Prioridade em pesquisa em saude, que
sdo: desenvolvimento de tecnologias e inovacdo em salide e saude materno infantil (MINISTERIO DA
SAUDE, 2018; MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Diante do exposto este estudo objetiva analisar o uso de aplicativos méveis para o fortalecimento da rede
materno-infantil e o sistema de comunicacao entre as redes com enfoque nas consultas de pré-natal.

METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, o periodo de busca ocorreu no més de Abril e Maio de
2022, elencadas através do titulo e resumo em periodicos indexados nas bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), na Biblioteca Virtual em Salde (BVS) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO). Inicialmente foi realizada consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS), para conhecimento dos descritores universais. Deste modo, foram selecionados e utilizados os
descritores controlados, em portugués: Cuidado Pré-natal; Aplicativos Moveis e Gestantes. Entre cada um
deles foi utilizado o operador booleano “AND”.

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram artigos primarios completos, no idioma portugués, disponiveis
na integra, produzidos entre 0s anos de 2018 & 2022. Os critérios de exclusédo foram documentos publicados
anteriormente a 2018, duplicados nas bases ou com titulo sem referéncia direta ao tema, além de teses e
dissertagoes.
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ApGs aplicar os critérios de inclusao e excluséo, realizou-se a leitura dos documentos restantes na integra
como consta minuciosamente descrito no fluxograma da Figura 1.

Para a coleta dos dados foi elaborado um quadro sindptico, pelo qual foi possivel caracterizar as
publicacdes pelo: titulo, ano, objetivo, método e conclusao.

Figura 1 — Fluxograma do processo de triagem e selecdo dos documentos:

Periodo de Busca:
Maio 2022

DeCS:
Cuidado pré-natal
Gestantes
Aplicativos moveis
Palavra-Chave:
Conforto

Busca avangada por titulo e resumo nas
Bases de Dados Eleitas:
LILACS/BVS/SCIELO

Registros Identificados por meio de pesquisa
de banco de dados:
BVS (n = 20); LILACS (n = 04); SCIELO (n = 05)

Filtragem I (Inclusé&o):
Texto completo disponivel on-line.
Idioma: inglés, espanhol e portugués.

BVS (n = 15); LILACS (n = 02); SCIELO (n = 03)

Filtragem Il (Excluséo):

Documentos publicados anteriormente & 2018.
Documentos duplicados nas bases.
Documentos com titulo sem referéncia direta ao tema.
Teses e Dissertagdes.

Sintese ap6s Filtragem |l
BVS (n = 15); LILACS (n = 02); SCIELO (n =01)
(n =18)

Descarte ap0s leitura na integra
BVS (n = 15); LILACS (n = 02);
(n =02)

Documentos elegiveis
(n =16)

Fonte: Lima BS, et al., 2024.

RESULTADOS

Em consonancia com a tematica, emergiu 16 documentos relacionados a tematica a partir dos descritores
elencados. Dispostos em ordem alfabética pelo titulo, 0 Quadro 1 abarca a caracterizacéo dos 16 documentos
selecionados ao final do processo que fizeram parte da amostra do estudo e aos objetivos propostos.
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Quadro 1 — Caracterizacdo dos documentos selecionados na revisao

N Autor, ano Proposta Principais achados
Apresentar 0 apel do o . .
er?fermeiro nas coaszltas de O estudo verificou que o enfermeiro é o
FERREIRA GE, . . . profissional mais atuante nas consultas de pré-
1 pré-natal de risco habitual e . ~
etal., 2021 . natal e seu papel fundamental é na educacdo em
seu  enfrentamento  diante salde através de grupos de gestantes
das dificuldades. grupos de g '
Verificar a qualidade das | . - . S
a ) E necesséario desfazer o carater biomédico das
consultas de pré-natal na o .
. ... | consultas, com intuito de melhorar o vinculo com o
TOMAZETTI perspectiva dos profissionais . . L . .
2 . usuario, garantindo a integralidade do cuidado.
BM, et al., 2018 | atuantes em uma unidade de . . .
. o . | Necessitam de um aprimoramento por meio do
saude do interior do Rio erenciamento do cuidado
Grande do Sul. 9 '
Avaliar como ocorre a | Os dados analisados com base em pesquisa
VIELLAS EF. et assisténcia pré-natal nos | ampla no Brasil, afirmou que a assisténcia pré-
3 ' servigos publicos e privados | natal apresentou melhores resultados quanto a
al., 2014. . . . .
no Brasil. continuidade do cuidado mas ainda encontra
fragilidades como falta de dialogo.
Realizar analise do pré-natal
em um estado do nordeste | Constata-se que ainda ha falhas quanto as ac¢des
com base nas | preconizadas neste programa de humanizacéo do
MENDES RB, et 5 P . programa izag
4 al. 2020 recomendagbes de um | parto e hascimento como: baixa adesdo precoce
b programa voltado a | ao pré-natal, erros na estratificacdo de riscos e
humanizacdo do pré-natal e | encaminhamentos.
nascimento.
Investigar a partir de revisédo o L , .
na literautra s Os aplicativos moéveis em salde auxiliam no
FERREIRA DP, . L autocuidado e na boa adesdo nos cuidados em
5 procedimentos necessarios , )
et al., 2021 - saude. Estes devem ser atrativos e com base nas
para construgdo de um . .
o . necessidades do paciente.
aplicativo voltado & saude.
. Os enfermeiros necessitam de maior qualificacéo
Analisar como ocorre a : i
oa . frente aos desafios encontrados como: baixa
assisténcia dos enfermeiros ~ . . .
SILVA DA, . adesdo ao pré-natal, divergéncias entre as
6 com base em indicadores de L N
2020. condutas médicas e de enfermagem, auséncia de
um programa voltado a e . -
L . classificagéo de risco e falhas nas anotagdes de
humanizacéao do pré-natal.
enfermagem.
Construgdo e validacdo de | Ap6s o processo de criagdo e implementagdo do
SOUZA EMLC aplicativo mével voltado a | aplicativo, o mesmo foi validado por especialistas
7 otal. 2022 " | gestantes durante as | nas areas de salde e tecnologia e obteve sucesso
v consultas de pré-natal. quanto as informacdes e funcionalidades nele
empregados.
Verificar como os aplicativos | As gestantes que fizeram uso do aplicativo no
8 SOUZA FMLC, | méveis podem auxiliar na | celular voltado ao pré-natal, obtiveram maior
et al., 2020. adesdo as consultas de pré- | adesdo as consultas e fomento a busca por
natal. orientagdes voltados ao ciclo gravidico.
. . Diante das respostas de puérperas que relataram
Determinar o nivel de a sua experiéncia com o pré-natal, verificou-se que
PAIZ JC, et al., | satisfagdo das consultas de p' p ' . d
9 i . o alto nivel de escolaridade e o atendimento
2021 pré-natal em uma capital da P A .
. . multiprofissional esta intimamente associado a
regido Sul do pais. . ~ .
satisfacdo do pré-natal.
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N Autor, ano Proposta Principais achados
. : . Foram analisadas varias metodologias utilizadas e
Avaliar na literatura nacional . . .
R internacional as dentre elas esta o design centrado no usuario.
BARRA DCC, et . . Ressalta-se que independente do modelo
10 metodologias utilizadas na . .. .
al., 2017 ~ L escolhido se faz necesséario o seguimento
construcdo de aplicativos .
L . criterioso das etapas para o melhor
moveis em saulde. ) L
aproveitamento do usuério.
Analisar como ocorre a | O modelo tecnocratico ainda vigente no Brasil,
assisténcia pré-natal a partir | torna as consultas impessoais e sem uma
11 LIVRAMENTO da percepcéo das gestantes | comunicacdo efetiva. Ademais a adesdo aos
DVP, etal., 2019 | usuarias da atencado basica a | grupos de gestantes ainda € uma problematica
saude. devido aos vinculos empregaticios e horarios
disponiveis.
As fragilidades encontradas neste processo foi a
Analisar a continuidade do falta de vinculacdo entre os pontos da rede para
OLIVEIRALS, et . . dar uma continuidade do cuidado efetivo, além do
12 cuidado entre dois pontos da . - o .
al., 2021 . s . mais as questdes da propria instituicdo hospitalar
rede de atencéo a saude. . . ~
que impedem algumas  vinculacbes e
contrarreferéncias.
Avaliar o sistema de . o LA
P Demonstra-se ainda dificuldades de comunicacéo
OLIVEIRA referéncia e . . .
A assertiva para o bom funcionamento do sistema de
13 | CCRB, et al., | contrarreferéncia (RCR) para ~ : .
. _ RCR e as acdes realizadas ainda acontecem sem
2021 a melhor integralidade e L
- . real subsidio formal.
continuidade do cuidado.
A maior chance de receber orientacbes foi
MARQUES BL Verificar as  orientacdes | verificada quando as consultas aconteceram entre
14 otal. 2021 " | prestadas pelos profissionais | enfermeiros e médicos. Porém as orientagdes
v da atencéo basica a saude. acerca da amamentagdo e parto mostraram-se
baixas.
Avaliar a associacdo entre os
GUIMARAES aspectos estruturais e | O estudo demonstrou que nesta regido do pais as
15 | WsG. et al gerenciais ofertados em | questdes sociais e de baixa infraestrutura afetam
2018 ' " | servigos de saude da regido | diretamente a qualidade das consultas e o acesso
norte e 0 acesso as consultas | as unidades.
de pré-natal.
As estruturas das unidades encontram-se
LUZ LA et al Investigar a estrutura e os | inadequadas, ha falta de exames essenciais e
16 2018 ' " | processos de gestdo de | medicacbes indispensaveis ao bom andamento da
unidades de saude no Brasil. | gestacdo. As orientacdes pertinentes encontram-
se ausentes.

Fonte: Lima BS, et al., 2024.

DISCUSSAO

Atencdo materno-infantil e o fluxo de referéncia e contrarreferéncia: fragilidades e potencialidades

A articulacdo da assisténcia pré-natal com outros servicos da rede de salde ainda encontra dificuldades
como o atendimento parcial e com divergéncias dentre as gestantes de risco encaminhadas para aos pontos
da rede de sua referéncia, além do mais outra falha observada foi na comunicagéo efetiva entre os servicos
de assisténcia pré-natal e ao parto. Exemplo disso o conhecimento raso das gestantes quanto aos seus
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servicos de referéncia e contrarreferéncia, ademais quanto estas a partir de um recorte racial apresenta-se
maiores em mulheres negras e/ou indigenas (GUIMARAES WSG, et al., 2016; OLIVEIRA CCRB, et al., 2021).

No Brasil esta vinculacéo de gestantes com sua maternidades de referéncia para atencédo ao parto esta
regulamentada desde 2007, através da Lei n° 11.634 de 27 de dezembro de 2007, e corrobora com a
recomendacado da Rede Cegonha que estimula o conhecimento sobre os pontos da rede de atengédo a saude
da atencéo pré-natal ao parto, visando ao acolhimento das parturientes e a garantia de sua internagdo na
maternidade de referéncia para a parturiente, no entanto mesmo com estas garantias melhorias séo
necessarias objetivando evitar a peregrinacdo das gestantes, que ainda ocorre frequentemente em todo o
Brasil (VIELLAS EF, et al., 2018).

Outra fragilidade deste processo esta na proporcao de orientacdes recebidas durante a assisténcia pré-
natal evidenciando a vulnerabilidade deste processo no preparo das mulheres para o periodo gravidico-
puerperal. As orientagdes sobre praticas que auxiliam em maiores chances de ocorrer o parto vaginal, de
grande relevancia para o parto mais natural e com vista a diminuicdo nos numeros de incidéncia de
cesarianas, apresentam-se baixas, sendo priorizadas as orienta¢cdes somente sobre os agravos e riscos na
gestacdo, reforcando o carater biomédico da assisténcia, reforcando assim a falta de priorizacdo das
gestantes de risco habitual e problemas na articulacdo entre os servicos de saude materno-infantil (LUZ LA,
et al., 2018).

Ademais ha pontos que dificultam a assisténcia pré-natal, conforme o preconizado pelo Programa de
Humanizacéo do pré-natal e nascimento (PHPN): condutas tecnicistas, desvalorizagdo do saber prévio das
gestantes, tempo de espera dos exames preconizados, falhas nos registros e acompanhamentos, nao
realizac&o do risco gestacional em cada consulta, sobrecarga de trabalho e falta de clareza dos profissionais
sobre o recomendado em diretrizes e protocolos. O PHPN preconiza as orientagBes durante o periodo
gravidico puerperal a fim de evitar um pré-natal baseado em técnicas e que possa valorizar os saberes das
gestantes e trabalhar os pontos que geram ansiedade e medo perante o0 momento do parto e pés-parto
(MENDES RB, et al., 2020; SILVA D, 2020).

Neste sentido, observa-se por meio da analise desta categoria que a aten¢do ao pré-natal necessita ser
reorganizada. As estratégias centradas nas tecnologias leves (acolhimento, humanizagéo, vinculo) devem ser
consideradas também no processo de adequagéo e sucesso do pré-natal e perante os desafios como falha
no sistema de regulacdo (exames, referéncia e contrarreferéncia), o que fragiliza os pontos de atencéo que
formam a rede de cuidados a saude. Questdes burocraticas ndo devem ser a razdo pelo qual o usuario nao
possa receber um cuidado integral e para que isso ndo ocorra o principal ator dentro da gestéo, o enfermeiro,
deve procurar sempre melhorar essas questfes para que ndo prejudique o paciente e 0 seu gerenciamento
do cuidado (TOMAZETTI BM, et al., 2018).

Nota-se que a prioridade dos profissionais durante as consultas de pré-natal sdo de carater tecnicista
focando apenas em rotinas como a medida da altura uterina, verificar a pressdo arterial e exames de
imagem/laboratoriais, auscultar os batimentos do feto. Isso faz com o que o pré-natalista ndo necessite
despender a atengdo com assuntos referentes a orientagdo, conversa, vinculo.

Estas orienta¢des seriam mais Uteis do ponto de vista a esclarecer duvidas e auxiliar a gestante e sua
rede de apoio, fornecendo assim maior grau de autonomia e confianca, tornando o momento da consulta em
algo prazeroso, com troca de saberes efetivando o acompanhamento de forma respeitosa e que ira gerar
maior grau de satisfacao e de entendimento através de uma comunicacgao assertiva e acolhedora (PAIZ JC,
et al., 2021).

Assim, frente a estes desafios e explorando as potencialidades conforme as competéncias dispostas no
Caderno de Atencéo ao Pré-natal de Baixo Risco, do Ministério da Saude, cabe aos profissionais da atencéo
basica participarem como membros ativos da equipe na assisténcia ao pré-natal, gerenciando o cuidado,
contribuindo para a promocao da salde da gestante e a melhoria na sua qualidade de vida, exercendo, assim,
papel de educador e ouvinte durante as consultas de pré-natal proporcionando boa adeséo, fazendo uso de
um acolhimento humanizado, de escuta ativa, considerando as singularidades de cada mulher e o amparo
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nos momentos de divida, sendo assim estes momento serao muito mais satisfatorios, perfazendo assim uma
fala Unica e em consonancia (LIVRAMENTO DVP, et al., 2019).

Aplicativos méveis como ferramenta para o fomento de acdes educativas no pré-natal

Os aplicativos méveis oferecem inimeros beneficios e comodidades aos usuarios e gestores em saude e
sua tecnologia digital inovadora que utiliza de varios estimulos, sejam eles tateis, visuais ou auditivos,
auxiliaram no conhecimento em sadde e na sua resposta rapida e na palma da méo. O uso de celulares vem
facilitando o acesso das pessoas a educacdo em saude durante as suas atividades diarias, em areas como
salde, seguranca, gestdo, tem o potencial de diminuir as taxas decorrentes da falta de profissionais e de
barreiras geograficas que dificultam o acesso aos servicos de salde (BARRA DCC, et al., 2017; FERREIRA
DP e GOMES SCSJ, 2021).

Muitos s@o os responsaveis pelo desenvolvimento e disponibilizacdo de tecnologias moéveis em saude
para que possa alcancar o usuario final, desde a construgéo (por exemplo, profissionais de salde, gestores,
académicos) perpassando o desenvolvimento técnico, a regulacdo sanitaria (nivel governamental) e a
elaboracdo de diretrizes clinicas (academia cientifica e instituicdo de saude). Nesse sentido, os técnicos
responsaveis pela elaboragdo tecnoldgica do produto final precisam incluir, de forma dindmica, durante as
fases de planejamento e implementacdo nos servicos, profissionais de salde, empresas e outras partes
interessadas (civil ou juridico) que possam impactar e apoiar a utilizacdo de novas tecnologias em saude.
Tendo em vista que um dos principais limitadores para a difuséo e implementacao destas tecnologias méveis
€ 0 seu custo final. Além disso, deve-se pensar em solugfes para os casos em que o dispositivo utilizado pelo
usudrio é controlado por terceiros; e por fim garantir que o contetdo fornega um acesso descomplicado aos
usudrios com baixo nivel de alfabetizacdo, diferentes habilidades linguisticas ou instrugdo digital limitada
(FERREIRA GE, 2021; SOUZA FMLC, et al., 2020).

Com a utilizacdo de aplicativos moveis, torna-se possivel, o aprimoramento da prestacao dos servigos de
saude; vincular e instruir 0s pacientes em seus tratamentos para que assim possam conquistar a autonomia
e entrepor a comunicacao entre usuario e profissional de satde de forma personalizada. Essa tecnologia por
seu carater atrativo e instigante deve ser mais utilizada como forma de educacdo em saude de gestantes e
puérperas. Esse plblico adere bem a novos materiais que possam instrui-las acerca das principais
modificacdes em seu corpo e a todos 0s aspectos pertinentes a essa fase, ademais as gestantes consomem
muitas informacdes neste periodo com intuito de usufruir de melhores resultados no parto e pés-parto imediato
(FERREIRA DP e GOMES SCSJ, 2021).

Durante as consultas de pré-natal utilizar-se de aplicativos méveis a fim de melhorar a didatica das
orientacdes, possibilitou as gestantes o enfrentamento de barreiras referentes ao acesso aos cuidados em
saude, promoveu a adesdo adequada as consultas e auxiliou na estratificacdo de risco a salde das gestantes,
oportunizando uma gestacéo, parto e nascimento saudaveis. Durante as consultas no pré-natal de alto risco,
0 uso destes aplicativos vem se mostrando (teis, pois 0 acompanhamento das gestantes de forma regular,
por meio do aplicativo e consultas presenciais, garantiu a correta identificagdo precoce dos principais agravos
gue acometem a gestante e que podem gerar riscos futuros a diade mae-bebé (SOUZA FMLC, et al., 2022).

Estes aplicativos quando utilizados de forma educacional tém possibilitado melhorias na acessibilidade
dos usuarios as informacdes, promovendo maior precisdo destas orientacdes e rapidez as demandas
propostas. Esses dispositivos também podem ser programados a partir das principais demandas dos usuarios
e com opc¢des que aproximem o prestador de cuidado do paciente, auxiliando em uma terapéutica mais
adequada com boa adesao do participante. O uso de aplicativos gera oportunidades de esclarecimentos junto
a equipe, fomentando a construcdo de saber por meio da comunicacdo efetiva entre os participantes
(MARQUES BL, et al., 2021).

Deste modo, os aplicativos para dispositivos mdveis sdo ferramentas Uteis que podem promover o pré-
natal em diferentes contextos e conforme as singularidades de cada mulher, além de um acompanhamento
mais cuidadoso e proximo das gestantes. Dessa maneira, alicergada a partir de evidéncias cientificas soélidas,
torna-se uma ferramenta de promogédo a saude e prevencgdo de agravos, e complementam a qualidade da
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assisténcia a sallde demonstrada por evidéncias cientificas. Sendo assim, pode-se afirmar que os aplicativos
voltados para mulheres durante o ciclo gravidico puerperal melhoram a qualidade desse processo de gerar e
tém efeito positivo na satde do bindmio, além do mais melhoram os indicadores de satde como por exemplo
o de morte materna, aprimorando o trabalho dos profissionais e gestores da atencao primaria e reduzindo
assim os custos desse sistema (FERREIRA GE, 2021; SOUZA FMLC, et al., 2020).

CONSIDERAGOES FINAIS

Ap6s andlise e leitura dos artigos elencados para esta revisdo, constatou-se que se faz necessario
identificar os empecilhos para sanar as barreiras e fortalecer o sistema de referéncia e contrarreferéncia para
gue a RAS seja estabelecida com integralidade. Ressalta-se como fator importante neste processo de
aprimoramento da assisténcia pré-natal e sua rede a utilizacdo de tecnologias como um forte aliado na
promocéao a saude. Além disso, do ponto de vista educacional est4 associado a melhora dos indicadores de
morbimortalidade materno, neonatal e infantil, sendo um forte aliado dos profissionais de saude da Atencéo
Priméria & Salde, conferindo as gestantes que aderem a estas novas tecnologias uma gestacado com redugao
da ansiedade e do medo que perpassa essa fase e uma maior autonomia para realizar melhores cuidados
em saude. Por fim, pretende-se ampliar a pesquisa por meio da construcdo de um aplicativo voltado as
demandas de um municipio interiorano do Rio Grande do Sul no que tange a salde materno-infantil,
fomentando ainda mais pesquisas neste ambito para que a assisténcia pré-natal possa se reerguer ap6s o
periodo pandémico onde as demandas da atencdo primaria a saude, como as orientagbes no pré-natal
(grupos de gestantes) foram interrompidas devido a emergéncia sanitaria vivenciada.
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