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RESUMO

O puerpério € um periodo de vulnerabilidade fisica, emocional e social para a mae, o que torna
essencial a oferta de orientacdes qualificadas que favorecam o cuidado seguro do recém-nascido
e a adaptacdo materna. Assim, este estudo transversal quantitativo teve como objetivo descrever
a frequéncia e distribuicdo dos temas abordados em ag¢des educativas direcionadas a puérperas
em uma maternidade publica. As orientagdes foram sistematizadas pelos discentes do curso de
Medicina cadastrados em um projeto de extensdo universitaria, contemplando diferentes
tematicas relacionadas a promog¢ao da saude materno-infantil e a prevencdo de agravos. A andlise
das intervengdes registradas evidenciou uma maior frequéncia de conteudos relacionados ao
aleitamento materno, seguidos por cuidados bésicos e com a saide emocional da puérpera,
enquanto temas como vacinagdo € agravos neonatais apareceram em menor propor¢do. Os
achados reforcam a relevancia da educacdo em salide como estratégia para reduzir
vulnerabilidades e promover autonomia materna, assim como destacamo papel formativo e social
dos estudantes de cursos da area da saude, cujo envolvimento aproxima a universidade da
comunidade e fortalece praticas assistenciais humanizadas, interdisciplinares e integralizadas.
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Conclui-se que o mapeamento das agdes educativas permite identificar lacunas, orientar
melhorias e subsidiar politicas publicas voltadas ao cuidado integral do bindmio mae-bebé.

Palavras-chave: Aleitamento materno. Educacdo em saude. Relagdes mae-filho. Periodo pds-
parto.

ABSTRACT

The puerperium is a time of physical, emotional, and social vulnerability for the mother, which
makes the provision of qualified guidance essential to promote safe newborn care and support
maternal adaptation. This quantitative cross-sectional study aimed to describe the frequency and
distribution of topics addressed in educational activities aimed at postpartum women in a public
maternity hospital. The guidance was systematized by medical students enrolled in a university
outreach project, encompassing different themes related to maternal and child health promotion
and prevention of adverse health outcomes. Analysis of the recorded interventions showed a
higher frequency of content related to breastfeeding, followed by basic newborn care and the
mother’s emotional health, whereas topics such as vaccination and neonatal complications
appeared less frequently. The findings reinforce the importance of health education as a strategy
to reduce vulnerabilities and promote maternal autonomy. Moreover, they highlight the
educational and social role of health sciences students, whose involvement brings the university
closer to the community and strengthens humanized, interdisciplinary and integrated care
practices. The study concludes that mapping educational activities makes it possible to identify
gaps, guide improvements, and support public policies aimed at comprehensive care for the
mother-infant dyad.

Keywords: Breast feeding. Health education. Mother—child relations. Postpartum period.

RESUMEN

El puerperio constituye un periodo de vulnerabilidad fisica, emocional y social para la madre, lo
que hace esencial ofrecer orientaciones calificadas que favorezcan el cuidado seguro del recién
nacido y la adaptacion materna. Este estudio transversal cuantitativo busco describir la frecuencia
y distribucion tematica abordados en acciones educativas para puérperas en una maternidad
publica. Las orientaciones fueron sistematizadas por estudiantes de Medicina vinculados a un
proyecto de extension universitaria, abarcando diferentes tematicas relacionadas con la
promocion de la salud maternoinfantil y la prevenciéon de afecciones. El andlisis de las
intervenciones registradas mostrd6 una mayor frecuencia de contenidos relacionados con la
lactancia materna, seguidos de cuidados basicos y aspectos emocionales de la puérpera, mientras
que temas como la vacunacion y las complicaciones neonatales aparecieron en menor proporcion.
Los hallazgos destacan la relevancia de la educacion en salud como estrategia para reducir
vulnerabilidades y promover autonomia materna, ademas de resaltar el papel formativo y social
delos estudiantesde areas dela salud, cuyo involucramiento fortalece el vinculo entre universidad
y comunidad y favorece practicas de atencidon humanizadas, interdisciplinarias e integrales. El
mapeo de estas acciones permite identificar vacios, orientar mejoras y apoyar politicas publicas
dirigidas al cuidado integral del binomio madre-bebé.
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Palabras clave: Lactancia materna. Educacion en salud. Relaciones madre-hijo. Periodo
posparto.

INTRODUCAO

O periodo de puerpério ¢ caracterizado por alteragdes fisicas, emocionais € sociais para a
mae, bem como exige adaptacdo a nova rotina. Essas mudangas incluem oscilagdes hormonais,
fadiga, privagdo de sono e necessidade de assumir a responsabilidade integral pelo cuidado do
recém-nascido. Diante desse cendrio, o acesso a informagdes confidveis e orientacdes praticas
capacita amae e os cuidadores envolvidos a tomarem decisdes adequadas para a satide dacrianga,
assim como fortalece a confian¢a no cuidado diario (Pinheiro et al., 2022; Bittencourt et al.,
2020).

Em primeira andlise, entre as praticas de cuidado essencial, o aleitamento materno
destaca-se como um habito de multiplos beneficios comprovados para o bindmio mae-filho. A
amamentacdo exclusiva nos primeiros seis meses de vida auxilia na prevengdo contra doengas
infecciosas, permite o fortalecimento do sistema imunoldgico, favorece o desenvolvimento
cognitivo e emocional da crianca e possibilita a formagdo de um vinculo afetivo extremamente
importante entre mae e bebé (Hockamp et al., 2022; Mékela et al., 2023). No entanto, problemas
relacionados a amamentacao sao frequentes, haja vista que muitas maes enfrentam dificuldades
pela falta de orientacdo adequada, situagdo que pode ocasionar o desmame precoce. Nesse
sentido, projetos de extensdo voltados a educagdo em saude realizados em maternidades,
especialmente os alinhados a Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (Ihac), podem aumentar a
duracdo do aleitamento exclusivo e reduzir possiveis complicagdes associadas (Mikeld et al.,
2023; Corréa et al., 2025).

Além dos aspectos nutricionais, a saide mental materna ¢ um dos pilares do cuidado pds-
parto. Alteracdes de instabilidade emocional, como ansiedade, estresse e depressdo, podem
comprometer a capacidade da mae de cuidar adequadamente de si mesma, o que dificulta a
aptidao ao cuidado do recém-nascido e a amamentagdo exclusiva. Por isso, a incorpora¢ao de
explicagdes e orientacdes acerca da satde psiquica nos programas educativos torna-se
imprescindivel, pois a identificacdo precoce de sinais de sofrimento emocional e a oferta de
suporte especializado contribuem para desfechos positivos para o bindomio materno-infantil

(Corréa et al., 2025; Bittencourt et al., 2020).
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Sob outra perspectiva, o contexto do cuidado integral do recém-nascido permeia as
praticas de higiene, prevencdo de agravos e acompanhamento de seu crescimento e
desenvolvimento. A vacinac¢do, por exemplo, constitui fator primordial para a prote¢do contra
doengas preveniveis, principalmente quando analisada em populacdes mais vulnerdveis.
Puérperas assistidas pela educagdo em saide demonstram maior conhecimento acerca dos
cuidados essenciais e maior destreza em aplica-los de forma correta, o que resulta em promogao
de satde coletiva e redugdo significativa de riscos (Pinheiro et al., 2022; Paula; Héfelmann,
2023).

A atencdo a saude do binomio mae-filho ¢ fundamental para elaborar e manter politicas
publicas de saude eficazes e aplicaveis a realidade brasileira, principalmente em municipios do
interior do Brasil, nos quais a vulnerabilidade socioecondmica e o acesso limitado a servigos de
saude podem comprometer a qualidade da assisténcia oferecida tanto as maes quanto aos recém-
nascidos. Sendo assim, a puericultura, quando associada a programas de educacao em saude
direcionados as puérperas, representa uma estratégia eficiente para melhorar o cuidado neonatal
(Corréa et al., 2025; Paula; Hofelmann, 2023).

A implementacdo de agdes educativas em maternidades de hospitais publicos permite
diminuir desigualdades no acesso a informacdo e endossa praticas seguras de cuidado. Além
disso, avaliar quais temas s3o mais abordados e com que frequéncia fornece subsidios para
identificar lacunas quanto ao conhecimento materno, orientar intervengdes futuras e embasar o
planejamento de politicas publicas, a nivel municipal e estadual (Bittencourt et al., 2020;
Hockamp et al., 2022).

Por fim, compreender a relevancia e o impacto das agdes de educagdo em satide materno-
infantil permite aprimorar continuamente essas iniciativas, oferecendo suporte qualificado e
seguro para maes e recém-nascidos vulneraveis socioeconomicamente. Ao conectar o
conhecimento cientifico a realidade pratica em hospitais publicos, € possivel intensificar o
cuidado integral, promover desfechos benéficos e mitigar discrepancias no panorama da saude
local. Assim, este trabalho objetivou ampliar a compreensao acerca dopapel das a¢des educativas
no periodo poés-parto imediato, destacando como a sistematizagao dessas orientagdes pode revelar
prioridades assistenciais e apontar caminhos para o fortalecimento do cuidado materno-infantil.

Por meio de um panorama dos temas abordados nas agdes de educagdao em satide desenvolvidas
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na maternidade, pretendeu-se identificar as principais demandas das puérperas atendidas e

fornecer subsidios para o aprimoramento do cuidado materno-infantil.

PRESSUPOSTOS TEORICOS

Este estudo parte do pressuposto de que acdes de educagdo em satide desenvolvidas no
periodo pos-parto imediato contribuem de forma importante para a promog¢ao do cuidado materno-
infantil, sobretudo em contextos de maior vulnerabilidade socioeconémica. Considera-se que o
acesso a informagdes confidveis e a orientagdes praticas favorece a autonomia materna, estreita o
vinculo entre mie e recém-nascido e amplia a capacidade das puérperas de reconhecerem
precocemente sinais de alerta e necessidades relacionadas ao cuidado neonatal (Bittencourt et al.,
2020; Paula; Hofelmann, 2023).

Dentre os conteudos abordad os nesse contexto, o aleitamento materno destaca-se como uma
das principais estratégias voltadas a saide infantil, uma vez que intervengdes educativas realizadas
no ambiente hospitalar favorecem o inicio € a manuten¢ao do aleitamento materno exclusivo, assim
como elevam a autoconfian¢a materna e reduzem dificuldades na amamentacao (He et al., 2025;
Metin; Baltaci, 2024; Patnode et al., 2025). Ademais, programas alinhados a Thac estao associados
a melhores indicadores de amamentagdo e a consolidacdo do vinculo materno-infantil (Hockamp
et al., 2022; Seehausen et al., 2023).

Parte-se também da compreensdo de que orientagdes relacionadas aos cuidados com o
recém-nascido, a vacinacdo infantil, a prevencdo de agravos neonatais e a saide mental materna
proporcionam maior seguranga as puérperas diante das demandas do pds-parto. Nesse sentido,
abordagens educativas conduzidas de forma acolhedora e individualizada auxiliam na identificacdo
precoce de dificuldades emocionais e estimulam a adog¢do de praticas preventivas essenciais nos
primeiros meses de vida da crianca (Pinheiro et al., 2022; Corréa et al., 2025).

Portanto, agcdes de educagao em saude desenvolvidas em maternidades publicas constituem
uma importante estratégia de aproximagao entre os servigos de saide e a comunidade. Ao abordar
demandas relacionadas ao cuidado materno-infantil no periodo pds-parto, essas iniciativas
ampliam o acesso a informacdo, incentivam praticas de cuidado mais humanizadas e contribuem

para a promogdo da satide no contexto do Sistema Unico de Satide (SUS) (Bittencourt et al., 2020;

Paula; Hofelmann, 2023).
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METODOLOGIA

Este ¢ um estudo transversal quantitativo que objetivou descrever, detalhadamente, os
temas abordados em agdes de educacdo em saude voltadas a maes puérperas de uma maternidade
publica do interior de Goias (GO). Este estudo foi vinculado a um projeto de extensao; no entanto,
foram utilizados procedimentos de coleta, organizacdo e andlise de dados que ultrapassam as
vivéncias extensionistas, buscando observar, registrar, descrever e analisar dados para produzir
informagoes descritivas estruturadas acerca das acdes desenvolvidas. A escolha do desenho
transversal justifica-se pela possibilidade de analisar a frequéncia e a distribuicdo dos temas
abordados em um periodo definido. Esse tipo de estudo permite observar padrdes e identificar
lacunas nos conteudos trabalhados, fornecendo informagdes importantes para o planejamento de
futuras acdes educativas e politicas publicas.

O estudo foi realizado em uma maternidade publica municipal que atua como referéncia
para gestantes do municipio® e de cidades vizinhas. A instituigdo dispde de estrutura para
internagdo durante o pré-parto, o parto € o pds-parto imediato, o que possibilitou a execucao das
acoes educativasao longo da permanéncia daspuérperas na unidade. O estudo abrangeu o periodo
compreendido entre agosto e novembro de 2025, com frequéncia de 2 visitas por semana,
considerando todas as atividades conduzidas pelos alunos do projeto de extensio nesse intervalo.
Ao todo, participaram 14 estudantes de Medicina, supervisionados por 1 professora orientadora
do projeto e acompanhados de forma indireta pela enfermeira-chefe da maternidade, responsavel
por auxiliar na organizacdo da rotina e na articulagdo com a equipe assistencial. Os estudantes
foram distribuidos em duplas que se revezavam em uma escala de visitas, de modo que duas
duplas realizavam as agdes educativas por semana, garantindo continuidade e regularidade no
atendimento as puérperas.

Participaram do estudo todas as maes puérperas internadas nesse periodo que receberam

orientagdes por meio das agoes educativas realizadas no hospital. Nao houve restrigdo quanto a

6 Optamos por ndo identificar o municipio onde o estudo foi realizado para preservar o anonimato institucional do
cenario da pesquisa. A cidade em questdo possuiapenasum hospitalestadual, de modo que a indica¢d o do municipio
permitiria a identificacdo direta da instituicdo participante. Considerando os aspectos éticos relacionados a
preservacdo do local de pesquisa e & manutengdo da confidencialidade institucional, optou-se por manter apenas a
caracterizacdo geral da maternidade como unidade publica de referéncia para o municipio e cidades vizinhas.
Ressaltamos que a identificacdo geografica especifica ndo interfere na compreensido dos objetivos, métodos ou
resultados apresentados no estudo.
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idade, a escolaridade ou ao numero de filhos, visando a refletir o perfil heterogéneo da populacao
atendida pela maternidade. Foram incluidas apenas maes que consentiram em participar das
atividades, garantindo o respeito a autonomia das participantes e aderindo aos principios éticos
dapesquisa em satide. Como o estudondo envolveu aplicacdo de questionarios ou coleta de dados
sensiveis individuais, bem como ndo houve risco para as participantes, nao foi necessaria
submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

As acdes educativas foram organizadas em seis temas centrais, selecionados por sua
relevancia para a satide materno-infantil e por estarem alinhados as diretrizes da Politica Nacional
de Atencdo Integral a Satde da Crianca (PNAISC) (Brasil, 2015) e aos principios da Thac. A
defini¢do desses temas ocorreu apds reunido com a equipe de gestdo da maternidade, com o
proposito de complementar e reforgar os contetidos ja trabalhados pela institui¢ao, ampliando as
estratégias de abordagem junto as puérperas e aumentando as chances de sucesso das a¢des de
educacao em saude. Embora houvesse eixos tematicos previamente definidos pelo projeto, os
assuntos trabalhados em cada atendimento nao foram abordados de forma fixa ou rigida.

Inicialmente, os discentes observavam, na ficha de internagdo, se as puérperas eram
primiparas ou multiparas e, depois, realizavam uma conversa acolhedora com a puérpera e seus
acompanhantes, buscando identificar as principais duvidas, necessidades, receios e dificuldades
relacionadas ao periodo pds-parto e aos cuidados com o recém-nascido. A partir dessa escuta
inicial, eram selecionados os temas mais pertinentes para cada atendimento, permitindo que as
orientagdes fossem conduzidas de maneira individualizada, considerando suas necessidades, suas
duvidase seus receios, garantindo interagdo personalizada e esclarecimento individual. Cadaagao
educativa foi aplicada para a made e seus acompanhantes, quando ela estava acompanhada por
familiares e/ou cuidadores auxiliares, respeitando a logistica da maternidade.

Os temas definidos foram: aleitamento materno, saude mental materna, cuidados na
amamentacdo, cuidados com o recém-nascido, vacinacdo do bebé e agravos no recém-nascido.
Acerca deles, foram estabelecidos pontos-chave para direcionar as abordagens educativas. Assim,
quando determinado tema era selecionado durante o atendimento, os discentes utilizavam os

seguintes topicos como base para conduzir as orientagdes junto as puérperas:
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» Aleitamento materno: orientagdes acerca de beneficios da amamentagdo, técnicas
adequadas e resolu¢ao de problemas comuns, bem como incentivo ao aleitamento
exclusivo nos seis primeiros meses de vida do bebg;

+ Satde mental materna: identificacdo de sinais de ansiedade, depressdo pos-parto e baby
blues, recomendagdo de servigos de atendimento psicossocial em Unidades Basicas de
Satde (UBS) e em Servicos de Psicologia Aplicada (SPA), além de estratégias de suporte
emocional para fortalecer o bem-estar da mae;

* Cuidados na amamentacdo: instrugdes praticas sobre higiene, postura, extragdo,
cicatrizagdo, armazenamento do leite materno e prevencao de complicagdes;

* Cuidados com o recém-nascido: orientagdes sobre higiene, preven¢do de agravos, sinais
de alerta, sono seguro, cuidados com o umbigo e amamentacgao;

* Vacinas do bebé: importancia do calendario vacinal, beneficios, seguranca e
acompanhamento do esquema de imunizacao recomendado;

» Agravos no recém-nascido: prevencdo, identificacdo precoce de condigdes de risco e

encaminhamento para avalia¢dao profissional quando necessario.

Para as abordagens, foi adotada uma linguagem simples, clara e acessivel, de modo a
evitar termos técnicos, jargdes e explicagdes complexas que pudessem dificultar o processo de
entendimento e/ou distanciar as puérperas do momento proposto. Essa escolha foi baseada no
perfil socioecondmico das pacientes da maternidade, as quais, em sua maioria, tinham acesso
limitado a informacdes de saiide e encontravam-se em situacdo de vulnerabilidade. A utilizacdo
de comunicac¢do descomplicada, nesse contexto, objetiva assegurar que as orientagcdes fornecidas
sejam compreendidas em sua totalidade, atenuando as barreiras sociais e favorecendo a autonomia
das mulheres no cuidado consigo mesmas e com os recém-nascidos.

Além da simplificagdo da linguagem, os discentes do projeto buscaram conduzir as
conversas com dinamismo e interag¢ao, a fim de evitar uma postura expositiva e unilateral. Todos
os participantes foram instruidos a estimular a participacdo ativa das maes e a valorizar as
experiéncias compartilhadas por elas, por meio de uma escuta sensivel e atenta, para promover
um ambiente acolhedor e propicio a troca de informagdes. Cada abordagem foi adaptada de
acordo com as necessidades individuais da puérpera e do bebé, com foco nas suas realidades e

nos momentos de cuidado.
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Com o intuito de avaliar continuamente o entendimento das maes acerca das orientagdes
repassadas, houve a implementacdo de estratégias de avaliagio — feitas por meio de perguntas
abertas —, retomada de pontos essenciais ¢ demonstragdes praticas. Os discentes fizeram
questionamentos, como “o que vocé entendeu até agora?” ou “como voc€ acha que aplicaria isso
em casa?”’, para identificarem se a informagao havia sido compreendida de forma efetiva e correta.
Ainda, sempre que necessario, os conteidos foram revisitados e reexplicados com exemplos
simples. Quando o tema abordado envolvia habilidades praticas, como a pega correta na
amamentagdo e a posicdo adequada pods-aleitamento, os discentes realizaram demonstragdes
visuais para que a instrucdo fosse facilmente assimilada. Ao final de cada atendimento,
perguntou-se diretamente acerca de eventuais duvidas, insegurancas ou dificuldades relacionadas
ao cuidado, atentando-se @ importancia de estabelecer um diadlogo seguro para com as maes, a fim
de que elas pudessem expressar suas preocupagdes sem receio de julgamento.

Os dados foram obtidos por meio de anotagdes sistematicas realizadas pelos alunos do
projeto de extensdo, que registraram, em planilha, os temas abordados no dia de cada acdo. Essa
forma de coleta permitiu acompanhar quais temas foram mais ou menos trabalhados, oferecendo

uma visdo objetiva do alcance e da cobertura das atividades educativas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados acerca dos temas discutidos pelos alunos do projeto de extensdo, os quais
englobam frequéncias e porcentagens, foram sintetizados por meio de graficos. A distribuicdo
dos conteudos foi inicialmente apresentada por meio de grafico de barras (Gréafico 1), que exibiu
a frequéncia absoluta dos registros e permitiu uma compreensdao objetiva do volume de
atendimentos realizados por tema. Em seguida, o grafico de pizza (Grafico 2) representou a
porcentagem relativa de cada tematica, facilitando a visualizagdo das proporcdes e evidenciando
o predominio das ac¢des voltadas ao aleitamento. A utilizagdo combinada desses dois formatos
graficos possibilitou uma andlise clara tanto da magnitude quanto da representatividade dos

contetidos trabalhados.
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Grafico 1 — Frequéncia dos temas abordados nas ac¢des educativas
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Grafico 2 — Porcentagem dos temas abordados nas a¢oes educativas
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O tema “aleitamento materno” apresentou maior predominéncia, correspondendo a 9
ocorréncias (28%). Esse achado € coerente com as recomendacdes nacionais ¢ internacionais do
Ministério da Saude e da Organizacdo Mundial da Satde (OMS) (Brasil, 2015; WHO; Unicef,
2018), que reconhecem o pos-parto imediato como uma janela critica para o inicio e a

consolidagdo do aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis meses de vida, pois € nessa
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fase que a puérpera vivencia duvidas, incertezas e desafios praticos relacionados a pega, a dor
mamilar, a posi¢ao do bebé e ao estabelecimento da produgao lactea.

As politicas publicas brasileiras e as diretrizes da Inhac (WHO; Unicef, 2018) preveem
que as instituicdes de saude priorizem acdes educativas que favorecam o contato precoce, 0O
manejo adequadoe o apoio continuo & amamentacdo, o que reforga a importancia do atendimento
qualificado durante a internacdo. Ademais, agdes educativas intensivas nesse periodo, feitas por
meio da implementacdo de rotinas estruturadas de apoio ao aleitamento materno exclusivo nos
servicos de saude, tém impacto direto na confianca materna e na continuidade da amamentagao
nas semanas subsequentes (Hockamp et al., 2022; Seehausen et al., 2023). Logo, o destaquedado
a tematica supracitada reflete o alinhamento da equipe as politicas de saide e a prioridade
estabelecida pelos protocolos assistenciais vigentes, que visam ao fortalecimento da saude do
bindmio mae-bebé.

Na sequéncia, trés temas apresentaram frequéncias idénticas: “saide mental materna”,
“cuidados na amamentacgdo” e “cuidados com o recém-nascido”, cadaqual com 6 registros (18%).
Esses temas refletem demandas recorrentes das puérperas durante o periodo de internagao,
abrangendo desde aspectos emocionais — como sinais de ansiedade, depressdo pos-parto e
orientagdes acerca de suporte psicossocial — até questdes praticas relacionadas a higiene, ao sono
seguro, a prevengdo de agravos e ao manejo adequado na amamentacao.

A visibilidade da discussao acerca da saide mental materna € crucial nesse contexto, pois
o periodo pos-parto pressupde mudangas hormonais abruptas, reorganiza¢do da rotina familiar,
privagdo de sono e elevada demanda de cuidados, fatores que aumentam a vulnerabilidade para
sofrimento psicoemocional da mae. Dessa maneira, ao considerar que a identificagdo precoce dos
sinais classicos de depressdo e ansiedade favorece interven¢des mais oportunas e melhora o
progndstico, tornou-se imprescindivel que os participantes do projeto abordassem tais
caracteristicas durante as interagdes (Paula; Hofelmann, 2023). Além disso, a inclusdo do tema
nos momentos educativos auxilia a percepcao das maes sobre a legitimidade de seus sentimentos,
0 que, por consequéncia, amplia a compreensdo do cuidado materno para além do corpo, por
envolver dimensdes emocionais frequentemente negligenciadas.

O tema “cuidados na amamentag@o” foi repassado as puérperas com o fito de oportunizar
conforto, seguranga ¢ eficacia ao processo de amamentar, pois faz-se necessario acompanhar a

técnica aplicada e, para além dela, as condigdes clinicas maternas que influenciam a manutenc¢ao
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da lactacao (WHI; Unicef, 2018). Para isso, as orientagdes elencaram instru¢des de observagao
sistematica das mamas, bem como de identificagdo dos sinais de ingurgitamento, fissuras ou
ductos obstruidos, além do manejo adequado para evitar complicagdes como mastite. No pos-
parto imediato, muitas mulheres apresentam inseguranga em relagdo ao corpo, ao volume de leite
ou ao comportamento do recém-nascido. Sendo assim, as informagdes aumentam a autonomia da
mae para reconhecer desconfortos e aplicar técnicas simples de alivio, prevenindo a evolugdo de
problemas que poderiam comprometer a amamentagdao (Metin; Baltaci, 2024). A vigilancia ativa
dos primeiros dias, com verificagdes frequentes da mama e assisténcia individualizada, também
¢ apontada como medida essencial para reduzir a dor, melhorar o esvaziamento mamario e evitar
a interrupg¢do precoce do processo (Mékeld et al., 2023). Portanto, o foco nos cuidados da
amamentacdo, neste projeto, extrapola a simples oferta do leite e torna-se uma estratégia de
protecdo a satide da mulher, preservando o bem-estar materno, prevenindo intercorréncias e
sustentando o vinculo estabelecido com o recém-nascido.

Os cuidados com o recém-nascido consideram a adaptagdo segura do bebé ao ambiente
extrauterino. Esse conjunto de cuidados inclui desde agdes simples — como o manejo adequado
dobanho, a limpeza do cotoumbilical e a organizagdo do ambiente para evitar oscilagdes térmicas
— até aspectos mais amplos, como a promog¢ao do contato pele a pele e a manutengao de rotinas
que favorecam o sono seguro. Tais praticas, quando devidamente compreendidas e incorporadas
pelas familias, auxiliam no desenvolvimento de competéncias importantes para reconhecer as
necessidades do recém-nascido, favorecem o estabelecimento precoce do vinculo e contribuem
para a constru¢do de um ambiente que apoie o desenvolvimento infantil. Por outra perspectiva,
os cuidados adequados com o recém-nascido articulam-se ao aleitamento materno, ja que a
manutengdo da temperatura corporal e o estimulo ao contato pele a pele, por exemplo, favorecem
a pega adequada e a estabilidade metabolica do bebé, o que estd associado ao sucesso da
amamentacdo (Seehausen et al., 2023; WHO; Unicef, 2018). Outrossim, a educagdo em saude
sobre cuidados basicos estd entre os elementos mais determinantes para fortalecer a autonomia
das maes e garantir maior continuidade da atengao ap6s a alta hospitalar. Por conseguinte, mesmo
quando realizada em momentos breves na maternidade, as orientacdes representam ferramenta
estratégica para reduzir vulnerabilidades, apoiar a transi¢do para o cuidado domiciliar e consolidar

habitos de prote¢do ao periodo neonatal (Paula; Hofelmann, 2023).
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Os assuntos “vacinas do beb&” e “agravos no recém-nascido”, por sua vez, apresentaram
menor frequéncia, registrando 3 ocorréncias (9%) cada. Apesar da menor propor¢do, esses temas
sdo fundamentais para a continuidade do cuidado apds a alta hospitalar, principalmente no que se
refere & manuten¢do do calendario vacinal e a identificagdo precoce de condi¢des de risco. A
inclusdo do esquema de imunizagdo do bebé indica a continuidade do cuidado no periodo pos-
natal, dado que o seguimento correto das vacinas ¢ determinante para a protecao imunolédgica do
recém-nascido. As primeiras imunizagdes, ainda na maternidade, como a vacina Bacilo de
Calmette-Guérin (BCGQG) e a contra a Hepatite B, visam a reduzir a morbimortalidade neonatal e
a aumentar a cobertura vacinal para as respectivas doencas, alinhando-se as recomendacdes da
OMS e do Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia (Unicef) (WHO; Unicef, 2018). As vacinas
subsequentes decorrem da transi¢ao imediata do cuidado da maternidade para a atencao primaria,
etapa que simboliza um ponto critico para a manutenc¢ao da longitudinalidade. Por esse motivo,
urge a demanda de orientar, com qualidade e eficiéncia, os pais acerca da importancia do quadro
vacinal, uma vez que falhas nessa transi¢ao propiciam atrasos vacinais e perda de oportunidades
de imunizacdo em populagdes com maior vulnerabilidade social, nas quais prevalecem barreiras
como desinformagao, dificuldade de acesso ¢ menor letramento em saude (Pinheiro ef al., 2022;
Corréa et al., 2025). Em consonancia, a orientagdo também se relaciona ao fato de que reagdes
comuns, como febre e irritabilidade, tendem a gerar inseguranca materna, ¢ o esclarecimento
prévio reduz a chance de interrup¢ao ou postergacao das doses seguintes, o que amplia a adesao
ao calendério recomendado.

Quanto as instru¢des relacionadas aos agravos no recém-nascido, foram priorizados
esclarecimentos focados no reconhecimento prévio de situagdes que exigem aten¢do imediata,
visto que a fase neonatal ¢ marcada por grande vulnerabilidade fisiologica. Nesse sentido, foram
repassados sinais gerais de alerta, tais como febre persistente, dificuldade para respirar, alteracao
stibita no comportamento, suc¢do muito fraca, episodios de cianose e ictericia acentuada, que
frequentemente estdo associados a infec¢des iniciais, disturbios respiratorios ou alteragdes
metabolicas comuns nesse periodo (Pinheiro ef al., 2022). Ademais, as familias instruidas tendem
a procurar assisténcia mais rapidamente, bem como apresentam menores riscos de evolugdo para
quadros graves nas primeiras 48 horas de vida, quando as complicagdes podem surgir de forma

abrupta (Silva et al., 2023). Assim, ainda que esse tipo de orientacdo represente uma parcela
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menor das agdes educativas, seu impacto na prevencao de morbimortalidade neonatal ¢ notoério,

pois expande a capacidade da familia deidentificar mudangas alarmistas e acionar arede de saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados apresentados demonstram que as acdes educativas priorizaram temas
diretamente relacionados a saude materno-infantil imediata, como aleitamento materno, cuidados
basicos com o recém-nascido e acolhimento emocional da puérpera. Essa configuragdo indica
coeréncia com recomendagdes nacionais e internacionais voltadas & promo¢do da satde na
primeira infancia, conforme supramencionado, assim como reflete as demandas mais frequentes
no periodo poés-parto. No entanto, a distribui¢do observada também evidencia lacunas
importantes, que podem impactar a continuidade do cuidado apds a alta hospitalar, no que diz
respeito as orientacdes sobre vacinagdo € aos agravos neonatais — que, embora apare¢cam em
menor propor¢do, correspondem a areas sensiveis para a prevencao de complicagdes e para a
reducdo da morbimortalidade. Esse padrao sugere que, apesar da efetividade das agdes ja
consolidadas, ha espaco para ampliar a abordagem de contetdos que reforcem a autonomia
familiar e a capacidade de identificar sinais de risco rapidamente.

Portanto, a andlise desses padrdes reforca a relevancia de estudos transversais para
compreender a dindmica das praticas educativas em toda a extensdao nacional, ao permitir a
identifica¢do de pontos fortes e fragilidades que fundamentem o aprimoramento da atuacdo das
equipes de saude responsaveis pelo acolhimento das puérperas. Os achados também evidenciam
o papel estratégico das acdes educativasdesenvolvidas em maternidades publicas, em que o perfil
social mais vulneravel requer orientacdes simples e culturalmente adequadas para garantir maior
seguranca ao binomio mae-filho. Nesse contexto, destaca-se a contribuicdo dos estudantesda area
da saude, cuja atuagdo aproxima a universidade da comunidade, amplia o alcance das praticas
educativas e fortalece a capacidade do servigo publico de satide em oferecer suporte humanizado
e baseado em evidéncias. Do mesmo modo, contribui com a formagao de profissionais mais
humanizados, que saibam lidar e comunicar-se com os diversos tipos de publicos. Assim, este
estudo reforca a relevancia da integragdo entre ensino, servico e comunidade, fornecendo
subsidios para o incremento de praticas assistenciais voltadas ao cuidado integral da mae e do

bebé no pds-parto.
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