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PREFACIO

Nesse momento sanitario que o planeta encara em virtude da COVID-19, muitas vidas fo-
ram salvas pelos nossos profissionais de saude, que ndo se resumem apenas pelos profissionais de
medicina, mas por uma area multiprofissional que vai desde a logistica até a telemedicina e cirurgia
robotica. Nao ha duvidas de que estes abnegados profissionais, saem todos os dias para trabalhar
pela satde dos outros, colocando a vida em risco. Hoje, com tecnologias modernas contribuindo para
sua atuacdo, por mais protegidos que estejam encaram o risco de contaminagdo constante. Além das
doengas, temos agravos que trazem grande preocupagdo para a saide publica. Agora os lesionados,
feridos e mutilados, nao veem apenas dos conflitos armados. Comunidades carentes tomadas pelo cri-
me organizado, geram numeros de casos semelhantes a zonas em guerra em outras partes do mundo.
E o transito, por meio de acidentes cada dia mais violentos, aleija, mata, incapacita ao ponto de ser
considerado uma epidemia. Sem falarque, a pandemia que nos aflige, ainda traz consigo, impactos
psicologicos em uma sociedade que ja se encontra mentalmente adoecida. Em meio a esses desafios,
cada vez mais frequentes, as ciéncias da saude tentam se reinventar em meio ao or¢amento curto € o
aumento da demanda por seus servigos. Mas nao € s6 por meio do cuidado com as pessoas que os pro-
fissionais da satide podem ajudar a mudar a nossa realidade para melhor. Por meio de varios estudos
cientificos, publicados em artigos de periddicos e capitulos de livros, os dados se tornam informacao
e a partir da publicacao, passam a ser conhecimento. Pois as politicas em saude so sao efetivas quando
estdo sobe a luz deste.E como as ciéncias da saude, tem crescido a cada dia, as pesquisas ganham um
refor¢o consideravel, a analise computacional. E assim, todos os profissionais das ciéncias da saude
contribuem de maneira significativa para o aumento da expectativa de vida de nossa espécie, bem
como dos animais domésticos. Nessa obra, o leitor vislumbrara uma misceldnea de conhecimentos,

de fontes fecundas que sao dos estudantes e profissionais de saude.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagcdo como forma de incentivo
para os autores, € entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o
capitulo 17, intitulado “Grupo pet-saude interprofissionalidade: superando desafios na pandemia da

COVID-19 através da producao de videos educativos”.
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RESUMO: Introdugdo: A assisténcia pré-natal ¢ imprescindivel ao bem-estar materno e fetal, ten-
do o Ministério da Satde (MS) preconizado a realizagcdo de, no minimo, seis consultas presenciais,
sendo a primeira mais relevante. A Organizacdo Mundial da Satde (OMS) declarou estado de pan-
demia pelo virus SARS-CoV-2, causador de uma Doenga Respiratoria Aguda (COVID-19), a qual
facilmente se dissemina em ambientes fechados, como consultérios. Dentre os grupos populacionais
mais vulneraveis, incluem-se as gestantes, fator que interfere na realiza¢do adequada do Pré-Natal e
resulta em seu abandono. Objetivos: Identificar as estratégias disponiveis ao acesso do pré-natal na
rede publica diante da pandemia por COVID-19. Metodologia: Estudo pautado em revisdo bibliogra-
fica ndo-sistematica de carater analitico-descritivo a respeito das estratégias ao acesso do pré-natal
na rede publica durante o cendrio de pandemia. Resultados: Foram encontrados 17 artigos na base de
dados do Scielo, dentre os quais 6 foram selecionados; ao passo que na base do Google Scholar foram
selecionados 4 artigos que atenderam aos critérios de elegibilidade. Ademais, foram extraidas infor-
macdes de sites governamentais do Estado do Pard, que demonstraram alta demanda da rede publica
durante a pandemia, diversos fatores dificultam o acesso e o seguimento pré-natal, fator capaz de
provocar desfechos maternos e neonatais negativos. Além disso, os cuidados as gestantes ndo alteram
o atendimento pré-natal, o qual deve ser mantido, realizando-se as medidas de higiene preconizadas
pela OMS. Conclusdo: Constatou-se que os programas assistenciais fornecidos na Atencao Primaria
sofreram abandono por parte das pacientes, bem como foram incapazes de acolher a demanda nas
Unidades Basicas de Saude (UBS). Assim, a ado¢@o da Telemedicina; a conscientizacdo das gestantes
sobre os riscos do abandono do Pré-Natal; a desmistificacdo de falacias; a condugdo de atendimentos
espagadamente intercalados e a realizagdo das medidas de higiene preconizadas se mostraram como

estratégias eficazes ao acesso do pré-natal na rede publica.



PALAVRAS-CHAVE: Pré-Natal. Pandemia. COVID-19.

ABSTRACT: Introduction: Prenatal care is essential for maternal and fetal well-being, with the
Ministério da Satde advocating carrying out at least six face-to-face consultations, the first being the
most relevant. The World Health Organization (WHO) declared a state of pandemic by the SARS-
CoV-2 virus, which causes an Acute Respiratory Disease (COVID-19), easily spreading in closed en-
vironments, such as doctor’s offices. Among the most vulnerable population groups, pregnant women
are included, a factor that interferes with the proper performance of prenatal care and results in their
abandonment. Objectives: To identify the strategies available to access prenatal care in the public
network in the face of the COVID-19 pandemic. Methodology: Study based on a non-systematic
bibliographic review of an analytical-descriptive character regarding strategies for accessing prena-
tal care in the public network during the pandemic scenario. Results: 17 articles were found in the
Scielo database, of which 6 were selected; while based on Google Scholar 4 articles were selected
that met the eligibility criteria. In addition, information was extracted from government websites in
the State of Para, which demonstrated high demand from the public network during the pandemic,
several factors hamper access and prenatal follow-up, a factor capable of causing negative maternal
and neonatal outcomes. In addition, care for pregnant women does not alter prenatal care, which must
be maintained, taking the hygiene measures recommended by WHO. Conclusion: It was found that
the assistance programs provided in Primary Care suffered abandonment by the patients, as well as
being unable to accommodate the demand in the Basic Health Units (UBS). Therefore, the adoption
of Telemedicine; awareness of pregnant women about the risks of abandoning prenatal care; the de-
mystification of fallacies; conducting spaced-out appointments and carrying out the recommended

hygiene measures proved to be effective strategies for accessing prenatal care in the public network.

KEY-WORDS: Prenatal Care. Pandemics. COVID-19.

1. INTRODUCAO

A assisténcia pré-natal ¢ caracterizada por procedimentos clinicos e educativos em que a equi-
pe multiprofissional composta por médicos, nutricionistas, psicologos e varios outros profissionais de
saude buscam resguardar a mae e o feto durante a gravidez, parto e puerpério, tendo como principal
alvo a diminuicdo da morbimortalidade materna e infantil perinatal. Tal assisténcia, ¢ fundamental
para um parto e nascimento saudaveis, ou seja, sua garantia promove a manuten¢do do bem-estar fi-
sico e emocional ao longo do processo da gestacdo, parto e nascimento, além de trazer informacao e

orientacdo sobre a evolucdo da gestacdo e do trabalho de parto a parturiente (FERREIRA et al., 2013).

Com o intuito de facilitar a identificagdo, tratamento e intervencdo oportuna de qualquer in-
tercorréncia tanto materno quanto fetal, sdo recomendas seis consultas como nimero minimo, pelo
Ministério da Saude, sendo a primeira consulta considerada a de maior importancia, principalmente

se realizada no inicio da gestacdo. E nesta ocasido que se deve pedir a rotina laboratorial basica (FER-



REIRA et al., 2013).

Partindo desse principio, atualmente, a Organizagao Mundial da Saude (OMS) declarou esta-
do de pandemia pelo virus SARS-CoV-2, causador de uma Doenga Respiratoria Aguda (COVID-19),
a qual facilmente se dissemina em ambientes fechados, como consultérios. Dentre os grupos popu-
lacionais mais vulneraveis as gestantes, fator que interfere na realizagdo adequada do Pré-Natal e
resulta em possivel causa de abandono. As informagdes em relacao a gestacao e COVID-19 ainda sdo
limitadas e conhecimento sempre ¢ gerado visando maiores esclarecimentos a medida que identificar-

mos as consequéncias da epidemia (OSANAN et al.,2020).

Diante do cenario de pandemia, ¢ recomendada a manutengdo das consultas de pré-natal,
devido ser um atendimento especifico ¢ que visa manter a saide materno-fetal. A periodicidade das
consultas e exames complementares devem ser suficientes para garantir o cuidado adequado de cada
gestante, evitando excesso de visitas a locais com ambientes fechados e/ou com aglomeragao de pes-
soas, que aumentam seu risco de contato com individuo acometido pelo COVID-19. E importante
garantir o atendimento com equipamentos de protecao individuais adequados a cada cenario clinico
para se tentar evitar o aumento da dissemina¢ao do COVID-19 (OSANAN et al.,2020).

Estudos como este sdo importantes para fornecer subsidios aos profissionais de satde para
um melhor atendimento e assisténcia as gestantes mesmo em periodos de pandemia, discutir essa
tematica ¢ preparar os profissionais para enfrentar adversidades. Em virtude disso, este trabalho tem
como objetivo revisar os principais pontos das consultas durante a pandemia e apontar a forma como
o pré-natal vem sendo conduzido em outros estados, comparando com o estado do Para no periodo

supracitado.

2. METODOLOGIA

Este estudo constitui uma revisao bibliografica ndo-sistematica de carater analitico-descritivo
a respeito das estratégias ao acesso do pré-natal na rede publica durante o cenario de pandemia de
COVID-19. A coleta de dados foi realizada do periodo de 05 a 10 de julho de 2020 e utilizou-se para
a pesquisa a base de dados Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Google Scholar.

Foi definido como critério de inclusdo: artigos publicados em 2020, pois levantamentos ini-
ciais identificaram que no periodo anterior a 2020 ha escassez de artigos que descrevem com maior
detalhamento o andamento dos servicos de satide, sobretudo a Aten¢ao Primaria, durante a pandemia.
Dessa maneira, optou-se por ter como base, periddicos do atual ano, por acreditar que o apice do nu-
mero de casos e obitos por COVID-19, a nivel mundial, ocorrido entre abril e junho de 2020, pudesse
ter maximizado o processo de adaptagao dos servigos da Atencao primaria, em especial o Pré-Natal,

e influenciado amplamente na producao cientifica da area da satde.

Outro critério a considerar diz respeito aos descritores em ciéncias da saude. Foram inclui-

dos neste estudo artigos que apresentassem descritores como: Pré-Natal AND COVID-19, Pré-Natal



AND Pandemia, Pré-Natal AND SARS-CoV-2, Aten¢do priméaria AND Pandemia, Atengdo primaria
AND COVID-19, Aten¢ao Priméria AND Pré-natal e suas variantes em inglés.

Nao foi limitado idioma, na tentativa de obter quantidade relevante de referencial tedrico,
contudo foi observado que as publicagdes em lingua portuguesa eram as que mais continham infor-
magoes relevantes ao estudo. Como resultado, foram obtidos 17 artigos nas bases de dados citadas

anteriormente, dos quais apenas 6 estavam de acordo com este estudo.

Apos a selegdo dos artigos conforme os critérios de inclusdo previamente definidos, foram
seguidos, nessa ordem, os seguintes passos: leitura exploratoria; leitura seletiva e escolha do material
que se adéquam aos objetivos e tema deste estudo; leitura analitica e analise dos textos, finalizando
com a realizacdo de leitura interpretativa e redacdo. Apos estas etapas, constituiu-se um corpus do

estudo discutindo-se os topicos mais abordados sobre a tematica principal.

3. RESULTADOS

A pesquisa bibliografica utilizando os descritores desta revisao na base de dados SCIELO en-
controu o total de 17 resultados, dentre os quais somente 6 artigos foram selecionados para compor o
estudo. Quanto a pesquisa realizada na base do Google Scholar, foram selecionados para esta revisao
apenas 4 artigos, os quais atenderam aos critérios de elegibilidade e destacaram-se como referéncias
bibliograficas mais relevantes para o tema abordado.

Além disso, este estudo optou por extrair informagdes que relacionam o assunto Pré-Natal em
tempos de pandemia do COVID-19 presentes em notas governamentais e em veiculos de imprensa do
Estado do Pard, com a finalidade de contextualizar a problematica da pesquisa com a realidade local.
Segundo matéria publicada pelo site Agéncia Pard, o Hospital Funda¢do Santa Casa de Misericordia
do Para, um dos centros de referéncia materno-infantil do estado, ofereceu atendimentos satisfatorios
aos usudrios do SUS na cidade de Belém, mesmo diante da pandemia. Dessa forma, muitas pacientes
gravidas conseguiram realizar o pré-natal de maneira adequada e continua, sendo um fato oposto aos
principais resultados observados nos artigos elegidos para este estudo (https://agenciapara.com.br/
noticia/20759/).

Em contrapartida, de acordo com matéria divulgada por meio do portal de noticias O Li-
beral (https://www.oliberal.com/amp/cmlink/gravidas-relatam-problemas-para-realizar-o-pre-natal-
-em-outeiro-1.262941), distrito de Outeiro, na regido metropolitana de Belém, as gravidas atendidas
relataram realidades distintas, j4 que muitas dessas pacientes ndo tiveram acesso ao pré-natal na rede
publica municipal. Devido a situagdo emergencial de pandemia pela COVID-19, os servicos ofereci-
dos as gestantes no local foram suspensos sem data de retorno prevista e as unidades de saude apre-
sentaram o espaco fechado e, portanto, sem funcionamento. Dessa maneira, os reflexos negativos
resultantes dos tempos de COVID-19 no oferecimento dos programas de pré-natal apresentam-se de

forma heterogénea nas diversas regides do pais.



estudos revisados foram agrupadas, conforme representado na Tabela 1, com o objetivo de facilitar a

Diante disso, apds sucessivas leituras dos artigos selecionados, as principais informacdes dos

compreensdo do tema ao leitor.

Tabela 1 — Caracterizag@o dos artigos segundo ano de publicacdo, titulo, autores, revista, base de dados e principais

resultados publicados no periodo entre a janeiro a julho de 2020. Belém, Para, Brasil, 2020.

Base de

N° | Ano Titulo Autores Revista Principais Resultados
Dados
COVID-19 & a produgdo de Revista
MASCARENHAS, As gestantes devem reconhecer oz sinais da COVID-19 a fim de reduzir sua
conhecimento sobre as Latino-
1 2020 i Victor Hugo Alves . SCIELO exposigio, e uma avaliagio clinica inicial, por meio da tecnologia virtusl, busca
recomendagdes na gravidez: Americana de
X et al triar a necessidade ou ndo de uma consulta presencial em meio a pandemia.
revisdo de escopo Enfermagem
2020 Qual o papel da Atengio i . . A APS deve ser considerada um importante pilar frente a situagbes emergenciais,
Epidemiologia
Primaria a Saide diante da SARTI, Thiago . ds do zer fi da durante a pandemia A adogio da Telemedicina aumenta
& Servigos de SCIELO
2 pandemia provocada pela Dias et al. Said a capacidade de atendimento no SUS, contribuindo para a redugdo da sobrecarga
aide
COVID-197 da APS e a manutengdo dos programas de cuidado na UBS.
Testagem universal de ZES Em razio da sobrecarga universal do sistema de salide agravadas pela pandemia,
COVID-19 na do ’ Cadernos de Google varios fatores tém dificultado o i é-natal de de risco
2020 populag Mariane de Oliveira & =
3 obstétrica: impactos para a a Safde Pablica Scholar habitual e de alto risco, sendo considerado um fator capaz de desencadear os
et
satde piblica graves desfechos maternos e neonatais.
Recomendacdes de
Os cuidados as gravidas e riscos associados ao COVID-19 nio altera o
Prevencio da Sande DE SEIXAS
Revista Google atendimento de pré-natal, d do serem hadas e monitoradas. Em
B 2020 Materno-Infantil na FILHO, Joze N Schol . dim AP, dev
Augustus cholar relaglio aos atendimentos, tanto para gestantes como puérperas na AP, deve-
Pandemia da Covid-19 Por Teixeira et al. € c;af dad P E:e do el lz’n-a.ra i de hiei
se oferecer o cuidado com prevengio de aglomeragdes e cas iene.
Meio de Protocolos Médicos preven = i pret hig
Vulnerabilidades para Revista As consequéncias do COVID-19 em fetos e neonatos podem ser graves, mesmo
Gestantes ¢ Puérperas Brasileira de que as gestantes nio tenham um risco maior de infecgdo. Diante disso, com a
WAGNER, Adriana Google . . X . 3
5 2020 Durante a Pandemia da Geografia interrupgio dos servigos de saide em todos oz niveis devido ao cendrio de
etal Scholar
Covid-19 no Estado de Santa Médicae da pandemia, pondera-ze a importincia da realizagio do pré-natal, que continua
Catarina, Brasil Sande sendo fund: tal para a avaliagio da evolugio da g o e identificacio de
fatores de risco para a morbimortalidade materna e infantil.
A fungdo da APS durante a pandemia prioriza a inuidade de agbes
O papel da atengfio primaria p . COmo 0 h to de p e grupos prioritarios,
na rede de atengdo a sadde no . como gestantes e lactentes por meio do pré-natal.
DAUMAS Regina | Cademos de Google
2020 Brasil: limites e . X A supress3o dessas atividades por muito tempo pode elevar a morbimortalidade,
6 Paiva et al. Sahde Pablica Scholar
possibilidades no ampliando os efeitos negativos da pandemia. Dessa forma, o teleatendimento
enfrentamento da COVID-19 deve ser priorizado como égia de B to de pacientes com
agravos estiveis.
4. DISCUSSAO

Frente a situacdo de pandemia que a sociedade se encontra, algumas parcelas passaram a
estar mais propensas ao desenvolvimento de complicagdes relacionadas aos virus respiratério SAR-
S-CoV-2, causador da COVID-19. Tendo, assim, a necessidade de reavaliar e repensar estratégias de
satde para que populagdes que necessitem da assisténcia constante de profissionais da satide possuam

acesso garantido a saude e seus desdobramentos, embora com o distanciamento social e as medidas

de isolamento parega haver um contrassenso.




Para gestantes, os sintomas de maior recorréncia sdo equivalentes ao de adultos ndo gestan-
tes, sendo tosse e febre, contando, também, com uma mesma taxa de 5% para o desenvolvimento
de complicagdes (BRASIL, 2020). Assim, embora em carater de pandemia, as gestantes devem ser
auxiliadas com base em outras infec¢des virais sazonais, levando em conta o quadro clinico atual e
evitando que estas pacientes enfrentem necessidades de aglomeragao (WAGNER et al., 2020). Qual-
quer suspeita de infeccdo pelo novo coronavirus ou sinais/sintomas de sindrome gripal em gestantes
que possuem atendimentos agendados, estes devem ser suspensos em 14 dias, para evitar a contami-
nagdo ou serem realizados em ambiente isolado, havendo um impedimento na cadeia de transmissao
(BRASIL, 2020).

Com este cendrio de constante gera¢do de informagdes, € natural que muitas gestantes tenham
preocupacoes, que possam refletir em sintomas fisicos como cefaleia e sintomas gastrointestinais.
Por isso, deve-se buscar fontes confiaveis de informagdes, evitando as fake news. Preservar a saude
mental ¢ essencial no momento, assim, os profissionais da saude devem estar preparados para reco-
nhecer os sintomas recorrentes e angustias com a gestante, de modo sensivel e humanizado, a fim de

orienta-las e conscientiza-las sobre a importancia e necessidade do pré-natal.

Uma das questdes relevantes que o cenario de pandemia acentuou, além de uma necessidade
de maior cuidado com as gestantes, encontra-se no que diz respeito aos partos. Com a possibilidade
de contaminag¢do tanto de maes quanto da equipe multiprofissional de atendimento, as op¢des de um
parto natural ou cesareo ficam extremamente restritas (ESTRELA et al., 2020). H4, assim, uma cons-
tante construcao de preocupagdes e ansiedades no nicleo materno e a relagdo com o seu filho. Em
senso comum, hé a ideia de que a pandemia apresenta uma grande contradi¢cao ao ser mae ¢ ao ato de
gerar uma vida, sendo, também, uma das preocupagdes com as gestantes nesse periodo (ESTRELA
et al., 2020).

Apesar do contexto adverso, os direitos da gestagdo devem ser mantidos, desde a escolha do
tipo de parto, cesareo ou natural, até a solicitagdo da presenca de um acompanhante nesse momento,
visando as melhores medidas de prevencao a infecc¢ao viral. Para isso, hospitais e maternidades de-
vem reconhecer e garantir tais direitos e priorizar uma abordagem humanizada e seguro. Ao adotar
protocolos rigidos de paramentacado e outras estratégias de protecdo e prevencao, a contaminacao pelo

novo coronavirus tende a ser reduzida.

Nao somente pela pandemia, mas ainda mais escancarado, hd a questdo das vulnerabilidades
entre maes de estratos sociais diferentes. Segundo Ayres et al. (2003) apud WAGNER et al. (2020),
“a vulnerabilidade como sendo um conjunto de fatores materiais e politicos que dizem respeito a pos-
siveis fragilidades de acesso aos servigos ou piores condi¢des de saude.”. Sendo disponibilizado para
todos, o Sistema Unico de Satude (SUS) apresenta-se como uma forma de reduzir tais iniquidades ao

acesso a saude e um parto humanizado e adequado para todos.

Uma das formas que se mostraram bastante eficientes e praticas foi o uso da abordagem de pa-

cientes por meio do contato com a telemedicina, envolvendo maneiras de constatar especialistas em

casos de necessidades, sendo fundamental a conscientizagdo da gravida sobre quais sinas e sintomas




devem ser notados e na sua presenca buscar ajuda (em casos de sangramento vaginal, auséncia de
movimentos fetais etc.). Desta forma, as gestantes podem garantir que em casos que requeiram menor
complexidade no atendimento, suas demandas possam ser viabilizadas com o contato do profissional.
Além disso, como sendo de maior gravidade para os recém-nascidos, um acompanhamento proximo
de condicdes da gestacdo e avaliagdo dos fatores de risco para a infeccdo podem reduzir, assim, indi-

ces de morbimortalidade entre estes nascidos durante a pandemia.

O Conselho Federal de Medicina (CFM) aprovou esta forma de atendimento, justamente para
monitorizar, atender ou encaminhar pacientes suspeitos ou confirmados para a COVID-19 (BRASIL,
2020a). Esta aprovacdo objetivou, também, reduzir a quantidade de pessoas que se dispusessem a
buscar o atendimento presencial, ndo s6 em casos de gestagdo, mas para outras situacdes médicas

necessarias.

Entretanto, populagdes vulneraveis nem sempre possuem estd forma de recurso, que possa
auxiliar nos momentos do pré-natal. Fazendo-se, assim, que haja obrigatoriedade de consultas presen-
ciais, na atencdo primdria. Para a Atencao Primaria a Saude, ¢ necessario entender seu papel € como

ha influéncia desta no periodo de isolamento social, para qualquer individuo, seja gestante ou nao.

Sobre a APS também recai a responsabilidade de resolver os problemas decorrentes do pro-
longamento do distanciamento social e da deterioragdo da vida social e econdmica, como transtornos
mentais, violéncia doméstica, alcoolismo e agravamento ou desenvolvimento de condi¢des cronicas,
cujas consequéncias sdo dificeis de prever e exigem cuidados abrangentes continuos. SOUZA &
CARVALHO, 2020, p.1-2.

Assim, qualquer aspecto dos efeitos para o ambito social e para a saude sdo tratados com o
primeiro contato na APS. As gestantes em uma situacao de maior vulnerabilidade, entdo, contam
com o atendimento nas Unidades de Satde e a educacdo em satide, para que se evite a continuidade
da cadeia de transmissao ¢ uma importante ferramenta, até mesmo para prevenir que ocorram aco-
metimentos mais sérios. A indicagdo de procedimentos, entdo, passa a estar sobre maior avaliagdo
e se pretende uma maior cautela, para evitar a constante exposi¢ao e a redugdo na disseminacao de
noticias e informagdes falsas. (SOUZA & CARAVLHO, 2020).

5. CONCLUSAO

As bibliografias consideradas para este estudo mostram que a realizacdo do Pré-Natal ¢ im-
prescindivel a satide da gestante e do concepto, no qual sdo efetuadas, no minimo, 6 consultas. Entre-
tanto, diante da pandemia por COVID-19, os programas assistenciais fornecidos na Aten¢do Primaria

ndo estdo sendo aderidos de forma expressiva pelos pacientes que fazem uso do SUS.

Ap6s a analise dos artigos e comparagao entre as regioes do Brasil foi visto que ha uma distri-

buicao heterogénea entre as regides, até mesmo dentro do estado do Pard, ja que muitas gravidas da

regido metropolitana de Belém conseguiram realizar o pré-natal de maneira adequada, enquanto em




outras regides este foi descontinuado, tanto por abandono de pacientes quanto por incapacidade de

acolher a demanda nas UBS frente ao cenério de pandemia por COVID-19.

Nesse contexto, ¢ evidente a necessidade da Rede Publica a adotar estratégias que visem
reverter esse cenario, como a aprovacao e reconhecimento da Telemedicina como ferramenta estra-
tégica que objetiva amenizar os impactos advindos do cenario de pandemia pelo COVID-19, cons-
cientizando, fornecendo as principais orientagdes e desmistificando informagdes falsas de modo que a
paciente se sinta a vontade e acolhida pela equipe. Porém, a realiza¢do do exame fisico e ginecoldgico
e de exames laboratoriais deve ser presencial. Para isso, faz-se necessario a conducao de atendimen-
tos espacadamente intercalados e a realiza¢do das medidas de higiene disponiveis, como a lavagem
continuas das maos, uso de 4lcool em gel, uso de Equipamentos de Protecao Individuais (EPIs), o
distanciamento social nos grupos de gestantes e aquela que apresentar sintomas de sindrome gripal
deve ter a consulta adiada por 14 dias. Ademais, as literaturas sugerem que seja necessario esclarecer
as gravidas que fazem parte do programa de Pré-Natal fornecidos na Atencdo Primaria de sua deter-
minada Unidade Basica de Saude (UBS) sobre os maleficios resultantes do abandono do Pré-Natal
para o acompanhamento do periodo pré-parto e pos-parto e para os cuidados ao recém-nascido, de

modo a garantir que ela se sinta acolhida e reconhecida nesse momento tao delicado da vida.

Dessa maneira, ¢ essencial estimular nos profissionais de satide a discussdo dessa tematica a
fim de gerar inquietacdes e buscar solugdes para a prestagdo de servigo de saude de qualidade e prepa-
rado para enfrentar qualquer adversidade. Sendo imprescindivel que eles conhecam a sintomatologia
da Covid-19 e possam conduzir o caso para evitar agravos por meio de orientagdes e encaminhamen-

tos se necessarios para cuidar da saude da gestante e do feto.
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