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Percepgoes de gestantes adolescentes sobre o acolhimento e classificagao de
risco obstétrico
Pregnant adolescents’ perceptions of reception and risk classification in obstetrics

Percepciones de adolescentes embarazadas sobre acogida y clasificacion de riesgo obstétrico
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!Universidade Estadual do Ceard. Fortaleza, Brasil

RESUMO

Objetivo: compreender as percepgdes de gestantes adolescentes sobre o acolhimento com classificagdo de risco obstétrico.
Método: estudo de abordagem qualitativa realizado em maternidade de Fortaleza, Ceara, Brasil, entre junho e julho de 2018.
As informagdes obtidas em entrevista individual com quatorze participantes foram submetidas a analise de conteudo tematica
e interpretadas a luz dos pressupostos da Teoria Humanistica de Enfermagem. Resultados: dos discursos emergiram as
categorias: E s ver o risco, pulseira e tchau: um acolhimento perdido na automatizacdo das praticas; Modos de ser e
repercussdes no estar com o outro: vozes que sinalizam fragilidades e possibilidades para o acolhimento, nas quais discutiram-
se aspectos do encontro enfermeiro-adolescente e das possibilidades de abertura para uma relagdo dialégica capaz de acolher
necessidades das adolescentes. Conclusdo: o dispositivo ndo foi reconhecido como espago de acolhimento, evidenciando a
necessidade de repensar posturas e praticas profissionais para estabelecer um encontro genuino.

Descritores: Gravidez na Adolescéncia; Acolhimento; Triagem; Maternidades; Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to understand how pregnant adolescents perceive receptiveness and risk classification in obstetrics services. Method:
this qualitative study was conducted at a maternity hospital in Fortaleza, Ceara, between June and July 2018. Information
obtained in individual interviews of 14 participants was subjected to thematic content analysis and interpreted in the light of
the assumptions of Humanistic Nursing Theory. Results: the following categories emerged from the interviews: It’s just to check
the risk, fit a bracelet and on your way: receptiveness is lost as practices become automatic; Ways of being and repercussions
of being with others: voices that point to weaknesses and possibilities in reception, discussing aspects of the encounter bet ween
nurse and adolescent and possibilities for openness to a dialogical relationship able to contemplate the adolescents’ needs.
Conclusion: the arrangement was not recognized as a welcoming space, evidencing the need to rethink professional attitudes
and practices to establish a genuine encounter.

Descriptors: Pregnancy in Adolescence; User Embracement; Triage; Hospitals, Maternity; Nursing Care.

RESUMEN

Objetivo: comprender percepciones de adolescentes embarazadas sobre acogida con clasificacion de riesgo obstétrico. Método:
estudio de abordaje cualitativo realizado en maternidad de Fortaleza, Ceara, Brasil, entre junio y julio de 2018. Las
informaciones obtenidas en entrevista individual junto a catorce participantes fueron sometidas a analisis de contenido
tematico, interpretadas a la luz de supuestos de la Teoria Humanistica de Enfermeria. Resultados: de los discursos surgieron las
siguientes categorias: Basta con mirar el riesgo, brazalete y ichau!: una acogida perdida en la automatizacion de practicas;
Modos de ser y repercusiones del estar con el otro: voces que sefialan debilidades y posibilidades de acogida, en el que se
discutieron aspectos del encuentro enfermero-adolescente y las posibilidades de abrirse a una relacion dialdgica capaz de
atender necesidades de los adolescentes. Conclusidn: el dispositivo no fue reconocido como espacio acogedor, evidenciando
la necesidad de repensar actitudes y practicas profesionales para establecer un encuentro genuino.

Descriptores: Embarazo en Adolescencia; Acogimiento; Triaje; Maternidades; Atencién de Enfermeria.

INTRODUCAO

O Acolhimento e Classificacdo de Risco em Obstetricia (ACRO) é um dispositivo técnico-assistencial com objetivo
de garantir acesso, atendimento humanizado e em tempo habil as gestantes que procuram as emergéncias obstétricas
brasileiras, sendo o enfermeiro o profissional responsavel por sua conducdo?.

A proposta de ambiente acolhedor e escuta qualificada no ACRO traz consigo possibilidades de um processo de
trabalho da Enfermagem voltado a identificacdo e ao atendimento das necessidades individuais das gestantes
adolescentes, um grupo que requer maior aten¢do em decorréncia das particularidades bioldgicas, psicocognitivas e
sdcio-comportamentais que podem estar associadas a maiores riscos e resultados adversos maternos e neonatais®2.
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Entre as necessidades desse referido grupo, destacam-se aquelas relacionadas a incompreensdo dos sinais de
alerta e de trabalho de parto e o momento oportuno para buscar a maternidade, gerando duvidas, sentimentos de
medo e ansiedade®. Tais condi¢Bes tém contribuido para que este publico busque recorrentemente as emergéncias
obstétricas elevando as chances de maior exposigdo as praticas contraindicadas ou desnecessarias, bem como de uma
experiéncia insatisfatéria com a gestacdo e/ou parto*®.

Nesse contexto, considera-se que o momento do ACRO possa ser oportuno para um encontro enfermeiro-
adolescente cuja esséncia esteja centrada no didlogo e no campo perceptivo das necessidades e das experiéncias vividas
por eles. Todavia, sabe-se que o sucesso deste encontro é determinado pela capacidade do ser para estar aberto e
disponivel a outra pessoa, de forma a expressar seus chamados (necessidades) e compreender as respostas
(apoio/orientac3o) do outro®.

Entende-se que é importante conhecer a percepgdo das adolescentes sobre o dispositivo e a atuagdo do
enfermeiro neste cendrio para compreender a importancia dada ao momento e a possibilidade de reconhecé-lo como
oportuno para atendimento de suas demandas. No entanto, ao realizar uma busca em bases de dados nacionais e
internacionais, ndao foram localizadas pesquisas sobre ACRO realizadas com gestantes adolescentes ou direcionadas ao
referido publico. Ademais, observou-se que nos trabalhos mais recentes sobre ACRO ha predilecao pela avaliagao
isolada do sistema de classificacdo de risco (CR) em detrimento das relagdes de cuidado*”2.

Portanto, trata-se de um estudo de abordagem inédita no ambito da assisténcia de Enfermagem as adolescentes
gravidas, atendendo a uma lacuna do conhecimento.

Destarte, este estudo teve como objetivo compreender as percep¢des de gestantes adolescentes sobre o
acolhimento com classificagao de risco obstétrico.

REFERENCIAL TEORICO

A Teoria Humanistica de Enfermagem (THE) foi elaborada na década de 1960 pelas enfermeiras Josephine
Paterson e Loretta Zderad e tem em sua esséncia a preocupagdao com o significado das experiéncias vividas pelos
individuos, a natureza do didlogo e do campo perceptivo®. A escolha pela THE deve-se ao certo alinhamento entre os
pressupostos tedricos e as carateristicas do ACRO, uma vez que seu desenvolvimento dar-se-a pela comunicagao entre
os envolvidos, a qual deve ser estabelecida fundamentalmente pelo didlogo.

Os pressupostos da THE sdo: o ser humano, considerado Unico, capaz de interagir consigo e com os outros seres,
de afetar e ser afetado pelo mundo. Aqui representados por adolescentes e enfermeiros; O encontro, que é a
oportunidade de aproximagao dos seres, contemplado no momento destinado para o ACRO; O didlogo, que contempla
dois tipos de relacionamento: intersubjetivo (acolher) e sujeito-objeto (classificar), ambos fundamentais para a relagdo
dialdgica; A presenca, que é a qualidade do ser de estar aberto e disponivel a outra pessoa de modo reciproco; Os
chamados e respostas que sdo as formas de expressdes dos seres, podendo acontecer de modo verbal ou n3o®.

METODO

Estudo descritivo com abordagem qualitativa realizado entre junho e julho de 2018 na emergéncia obstétrica de
uma maternidade publica de Fortaleza no Ceara. Neste cendrio, o ACRO funciona desde 2013, sendo realizado pelo
enfermeiro em sala prépria e cumprindo as especificagdes de ambiéncia propostas pelo Ministério da Saude®.

A abordagem e sele¢do das adolescentes para participar do estudo se deu por conveniéncia, nas dependéncias do
servico, apds a passagem delas pelo ACRO, enquanto a amostragem se deu por saturagdo tedrica, isto €, quando as
ideias se tornaram repetitivas, n3o acrescentando novos elementos s questdes do estudo®.

Na selecdo das participantes foram observados os critérios de inclusdo: gestante em qualquer periodo da gravidez,
com idade entre dez e 19 anos e pelo menos um atendimento prévio no ACRO do servico; e de exclusdo: gestacdo
interrompida, fase ativa do trabalho de parto (>5 centimetros de dilatacdo) e situacdes de emergéncia obstétrica como
eclampsia, pré-eclampsia grave, hemorragias ou sofrimento fetal agudo. Nesse contexto, as 15 adolescentes que foram
abordadas concordaram em participar do estudo e somente uma foi excluida por estar em fase ativa do trabalho de
parto, resultando na participacdo de 14 adolescentes.

As entrevistas individuais tiveram duracdo entre 20 e 62 minutos, foram realizadas em local privativo dentro do
servico e conduzidas por uma discente de um programa de pds-graduacdo em Enfermagem, livre de vinculos com as
adolescentes e previamente capacitada quanto ao referencial tedrico-metodoldgico, a estratégia de abordagem na
entrevista e ao instrumento de coleta das informagdes. Foi utilizado um roteiro semi-estruturado, cuja primeira parte
abordou informacGes sobre caracterizacdo sociodemografica e obstétrica da adolescente e a segunda com as seguintes
questdes norteadoras: O que vocé entende por ACRO? Conte-me sobre o atendimento recebido no ACRO?
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Os dudios das entrevistas foram gravados em aparelho mp3 e para o tratamento das informagdes foram seguidas
as trés etapas da técnica de analise de conteldo temétical®. Na pré-andlise, realizou-se a transcri¢io dos dudios e para
garantir o anonimato das participantes, as falas foram identificadas pela letra “A” seguida pelo nimero correspondente
3 sequéncia da entrevista. Também foi mantida a fidedignidade das informagGes coletadas, sendo feita apenas
corregdes gramaticais, sem comprometimento dos sentidos dos discursos.

Na etapa de exploragdo do material foram extraidas as unidades de registro e com o auxilio do programa Atlas.ti®
(versdo 8.0) realizou-se a codificagdo tematica que resultou em duas categorias. Na ultima etapa, foi organizada a
redagdo das categorias com base nas inferéncias tomadas a partir dos questionamentos propulsores do estudo e nos
pressupostos da THE.

Ressalta-se que este estudo s6 foi iniciado apds aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa e assinatura em duas
vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) pela adolescente de maior idade. No caso das participantes
menores de 18 anos, o TCLE também foi assinado pelo responsavel, porém ele ndo participou no momento da
entrevista.

RESULTADOS

Com o tratamento analitico das informacdes emergiram duas categorias, assim intituladas: “E sé ver o risco,
pulseira e tchau: um acolhimento perdido na automatizacdo das praticas biomédicas” e “Os modos de ser e suas
repercussdes no estar com o outro: vozes que sinalizam fragilidades e possibilidades para o acolhimento”.

E s6 ver o risco, pulseira e tchau: um acolhimento perdido na automatizagdo das praticas biomédicas

Para as adolescentes o encontro com o enfermeiro no ACRO foi marcado por abordagens rapidas, pontuais e
direcionadas as queixas clinico obstétricas.

E répido. Pergunta nome e o que estd sentindo. Tira a pressdo, olha o cartdo e anota tudo no computador. E sé
ver o risco, pulseira e tchau. (A9)

Os discursos enfatizaram a visdo de que o momento de encontro com o enfermeiro ndo gerou maiores
expectativas por se limitar a finalidade de organizar o atendimento, ficando evidente em algumas falas o anseio pela
consulta médica, profissional apontado como experiente e capaz de dar respostas as queixas apresentadas.

E normal. Ela [enfermeira] s6 vé mesmo se a paciente estd bem para encaminhar para o médico, que é uma
pessoa mais experiente. (A7)

“Ndo tem nada de mais [...] A enfermeira avalia se da para esperar ou se o médico precisa ver logo para resolver
o problema. (A10)

Alguns discursos revelaram praticas do enfermeiro que contribuiram para a fragilizacdo do reconhecimento do
dispositivo enquanto espaco de acolhimento de demandas que ultrapassassem os aspectos clinicos e obstétricos.

Acho que até ja tinha escutado falar sobre isso[acolhimento], ou lido, nGo sei [...] Mas a enfermeira néo fala. Diz
s6 que vai ver o risco do atendimento. (A3)

Outra adolescente, inclusive, sugeriu que também fosse exposto em banner a finalidade do acolhimento para
estimular essa interagdo profissional-paciente.

Estou sabendo disso agora porque a senhora me falou. Nos cartazes que tem Id na entrada e na sala [ACRO]

falam sé de ver o risco. Ai a gente entende que ele é s6 para ver o que tem e dar a pulseira. Poderia ter Id também.
(A7)

Os modos de ser e repercussées no estar com o outro: vozes que sinalizam fragilidades e possibilidades para o acolhimento

Esta categoria agregou percepcbGes das adolescentes sobre o que poderia repercutir positivamente ou
negativamente no acolhimento, com destaque para os modos de ser e de estar com o outro, tanto delas mesmas,
guanto dos enfermeiros.

Tenho medo de perguntar. Sei Id, vai que ela pensa assim: Aff, ndo sabe disso? (A11).

Eu sou muito envergonhada, falo pouco e fico mais na minha. Mas, se a pessoa é legal, ai quebra o gelo, né?
(A13)

As adolescentes reconheceram que apresentavam comportamentos retraidos, motivados por timidez e medo de
julgamentos, os quais poderiam interferir na relagdo com o profissional. Também foram citadas pelas adolescentes
algumas posturas dos profissionais que contribuiram para fragilizar a aproximacdo entre eles.

Tem enfermeira que fica muito calada, de cara fechada, parece que estd é de mau humor. Parece que traz os
problemas de casa para cd e desconta na gente (Al).

Ficam mais no computador fazendo as perguntas e anotando. Mal olham na nossa cara. (A12)
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Apesar de ndo terem consciéncia da finalidade acolhedora do momento, algumas das entrevistadas relataram
posturas e atitudes acolhedoras da enfermagem que funcionaram como quebra gelo no momento do encontro,
possibilitando a construgdo de vinculos.

Tem enfermeiras que sdo mais legais, conversam para fazer a pessoa se sentir mais & vontade. E brincalhona |[...]
ndo trata a gente como apenas uma paciente, trata assim como se fosse uma amiga. Parece que conheceu vocé
faz tempo. (A1)

A [enfermeira] de ontem soltou uma piada porque eu fico direto vindo. Essa de hoje, ndo! Ela entendeu que eu
estava com medo do meu filho morrer na barriga, porque essa dor néo passa. Olhou para mim, segurou minha
mdo e foi me explicando como ia ser, dai eu fui me acalmando mais. (A5)

DISCUSSAO

A THE, enquanto referencial tedrico, proporciona ao enfermeiro subsidios para orienta-lo no atendimento a
gestante adolescente em sua passagem pelo ACRO para que seja um momento de encontro marcado por uma
experiéncia existencial de troca alicercada em um didlogo verdadeiro e genuino entre os envolvidos®.

Todavia, é importante considerar que o processo de cuidar segundo a THE é complexo, uma vez que o
relacionamento existencial um com o outro como é proposto pela teoria requer disponibilidade dos individuos
envolvidos®!!. Assim, reitera-se que tanto a adolescente quanto o enfermeiro que participa do encontro sdo seres
Unicos, dotados de expectativas, interpretac¢des, valores e posturas variadas as quais podem interferir em menor ou
maior grau na disponibilidade para o cuidado dialdgico, ou seja, na possibilidade de revelar-se ou de conter-se durante
o encontro®?,

Posto isto, no contexto estudado observou-se que os modos de ser e de estar das adolescentes no relacionar-se
com o enfermeiro foram influenciados tanto por aspectos pessoais quanto pelas experiéncias vivenciadas no local. A
decisdo predominante de se conterem diante do enfermeiro foi revelada na adogdo de posturas reticentes justificadas
pelo desconhecimento da ferramenta, pela dificuldade e/ou medo de se expressar, pela timidez ou sentimento de
menos-valia diante de algumas posturas e praticas profissionais.

Os relatos de abordagens profissionais rapidas, automatizadas e escuta centrada nas queixas apontaram a
predominancia do relacionamento do tipo sujeito-objeto no ACRO. O fazer-com, delineou-se no cumprimento das
demandas necessarias para classificar o risco do atendimento e foi estruturado na comunicagdo unilateral em que a
expressividade da adolescente ficou restrita a possibilidade de ser interlocutora, ora enviando, ora recebendo
mensagens restritas a condi¢do bioldgica do ser®!214,

Possivelmente, tais comportamentos profissionais e a forma de operacionalizacdo dos processos de trabalho
contribuiram para que as expectativas das adolescentes na passagem pelo ACRO se limitassem a exposicdo de
demandas imediatas necessarias ao processo de estratificacdo do risco e de organizacdo para o atendimento médico. A
tendenciosidade a adog¢do de posturas passivas pelas adolescentes foi, sobretudo, consequéncia do grau de assimetria
modulado pelo menor ou maior espacgo oferecido pelos profissionais para a fala e a escuta. Apreendeu-se ainda que a
auséncia do olhar e do toque durante o didlogo foi entendida pelas adolescentes como uma condicdo de desinteresse
do profissional pela pessoa e por tudo que ela traz em seu mundo de particularidades, dificultando o relacionamento
intersubjetivo®.

E sabido que o desenvolvimento de uma escuta cuidadosa, atenta e livre de julgamento pelo profissional durante
o ACRO favorece a construc3o dialdgica, abrindo espacos para a relacdo do tipo subjetiva®**3, O encontro empatico
delineado nesse tipo de relacionamento funciona como um potente recurso que contribui para a apreensao intuitiva da
esséncia do ser adolescente, do significado da experiéncia vivida no momento atual e anterior no ACRO"?,

Entre as condi¢cbes necessarias a disponibilidade da adolescente para o cuidado dialégico também estd a
consciéncia desta possibilidade, na qual estdo implicados, entre outros, o reconhecimento do propdsito do dispositivo.
Todavia, os resultados encontrados neste estudo revelaram uma percepcao limitada das adolescentes sobre o ACRO, a
qual é reflexo do desconhecimento da ferramenta como espago de acolhimento de demandas que extrapolam o cunho
bioldgico.

Com efeito, assim como neste estudo, outros também evidenciaram uma maior preocupagao dos profissionais em
trabalhar a compreensdo do usuario acerca do funcionamento da CR, tendo em vista a estreita relagdo existente entre
a satisfac3o do usudrio com o dispositivo, a classificacdo recebida e o tempo para atendimento médico**3. Os prdprios
profissionais de saude que atuam em espagos semelhantes reconhecem que ha um maior envolvimento da equipe com
as atividades da CR, enquanto as agGes de acolhimento e de humanizagdo sdo postas em segundo plano, mesmo
reconhecendo a importancia delas'#®,
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Na THE o conceito de ambiente transcende a concepgdo de espago fisico com finalidade engessada e aproxima-se

da manifestagdo da presenga ativa entre os modos de ser e de estar dos envolvidos, proporcionando troca e
comprometimento reciproco entre eles®!%1® Destarte, considera-se importante haver maior divulgac3o do acolhimento
na sua esséncia relacional, principalmente, por meio de uma apresentacgdo dialdgica em que o enfermeiro do ACRO se
desprenda de preconceitos e paradigmas e se coloque aberto e disponivel para ouvir as necessidades da adolescente.

Por fim, entende-se que no relacionamento enfatizado na THE, sob a dptica filosdfica e fenomenoldgica é essencial

que o enfermeiro saiba equilibrar a fusdo dos didlogos intuitivo e cientifico, uma vez que ambos sdo indispenséveis ao
atendimento humanizado e seguro das gestantes adolescentes.

Limita¢des do estudo

As limitagGes deste estudo estiveram associadas ao momento vivido pelas adolescentes e a natureza do método,

ja que os resultados permitiram a compreensdo do fendmeno apenas nos contextos em que foi estudado. Por outro
lado, as potencialidades, destacaram-se a possibilidade de que os resultados possam ultrapassar os limites da realidade
local e gerar inquietagdes que estimulem a produgdo de novos estudos que reverberem no planejamento estratégico
para a gestdo do cuidado a gestante adolescente no ambito do ACRO.

CONCLUSAO

O estudo explorou as percepg¢des das adolescentes sobre o ACRO a partir das experiéncias vividas no local e

identificou, com base nos pressupostos da THE, que o dispositivo ndo foi reconhecido e/ou valorizado como espaco de
acolhimento, evidenciando a necessidade da presenga genuina do enfermeiro a qual deve ser expressa em posturas
mais acolhedoras, incluindo desde o toque a escuta ativa, além da preocupagdo em incentivar a participagao e o
desenvolvimento da autonomia da adolescente em sua experiéncia obstétrica.

Tendo em vista que as adolescentes costumam apresentar comportamento de busca recorrente as maternidades,

0 que aumenta as condi¢Bes de risco e vulnerabilidade, destaca-se a contribuicdo deste estudo ao levar o leitor a
repensar posturas e praticas profissionais para potencializar as oportunidades de acolhimento em emergéncia
obstétrica as gestantes adolescentes, publico este que é alvo de preocupagdo dos profissionais de saide em virtude de
particularidades, vulnerabilidades e necessidades especificas da faixa etaria.
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