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RESUMO

AYRES, ELISANGELA MORAES. Préatica de convivéncia e fortalecimento de
vinculos com Grupos de gestantes do CRAS de Presidente Kennedy/ES. 2021.
93 f. Dissertacdo (Mestrado Profissional em Ciéncia, Tecnologia e Educacéo) —
Faculdade Vale do Cricaré, Sao Mateus, 2021.

A Presente Dissertacéo tem como objetivo investigar como acontece a abordagem ao
grupo de gestantes no CRAS de Presidente Kennedy e as a¢0es dos profissionais que
atuam com esse publico. Com essa pesquisa, buscou-se verificar se de fato essas
acOes tém contribuido para o resgate de estado de a&nimo emocional das gestantes
em situacao de risco e vulnerabilidade social, propiciando, as mesmas e suas familias,
uma melhor qualidade de vida. Considerando a relevancia deste estudo e a grande
valia para sociedade, porque visa abordar a importancia de programas que realizem
acolhida, apoio, orientacdo e acompanhamento as gestantes e principalmente suas
familias, com énfase no direito a convivéncia familiar e comunitaria, por meio de
acOes, como grupos de convivéncia, oficinas, palestras socioeducativas, dentre
outros. Diante do exposto, este estudo verificou se de fato esse grupo de profissionais
oferece tal apoio as gestantes frequentadoras desse projeto, com estratégias de apoio
gue tenha como foco, a autoestima e a estabilidade emocional das mesmas. Quanto
aos procedimentos metodoldgicos, salienta-se que, com a analise de dados obtidos
na entrevista, foi possivel analisar que o Projeto proporciona seguranca e
confiabilidade, informacdes e orientagdes, por meio de atividades que trazem mais
conforto durante a gestacédo e promovem o fortalecimento da relacdo entre a crianca
e a gestante. Sendo assim, com 0s resultados obtidos verificaram-se 0s impactos
positivos desses encontros durante a gravidez, e que essa acolhida faz com que elas
se sintam mais proximas da crianca, promovendo um estreitamento dos lacos e
inclusdo social. Os objetivos foram alcancados e o Produto Final revelou que a
intervencdo do Projeto Barriga Bonita busca proporcionar, as mulheres gravidas,
seguranca e confiabilidade, informacdes e orientacdes, de modo que elas se sintam
acolhidas e preparadas para a chegada do bebé. O planejamento e execucado das
atividades do grupo, de forma intersetorial entre as politicas de assisténcia social e
saude, é essencial para garantir informacfes de grande importancia referentes aos
varios aspectos que envolvem a gestacao, contribuindo para a prevencédo de riscos,
apoio e fortalecimento da vida, da saude da mulher e da familia. Evidentemente,
nossas analises indicam que o Projeto Barriga Bonita tem a finalidade de resgatar o
estado de animo das gestantes, onde estas se sintam valorizadas, amadas, realizem
corretamente o pré-natal, e compreendam que a chegada de um filho ndo é um
problema na vida de uma pessoa, e sim uma bencao que deve ser registrada.

Palavras-chave: Gestacdo. CRAS. Fortalecimento de vinculos.



ABSTRACT

AYRES, ELISANGELA MORAES. Practice of coexistence and strengthening of
bonds with groups of pregnant women of CRAS of President Kennedy/ES. 2021.
93 f. Dissertation (Professional Masters in Science, Technology and Education) —
Faculae Vale do Circa, Sdo Mateusz, 2021.

This Dissertation aims to investigate how the approach to the group of pregnant women
in President Kennedy's CRAS happens and the actions of professionals who work with
this audience. We hope, with this research, to verify whether these actions have
actually contributed to the rescue of the emotional state of mind of pregnant women at
risk and social vulnerability, providing them and their families with a better quality of
life. Considering the relevance of this study and the great value to society, because it
aims to address the importance of programs that carry out reception, support, guidance
and monitoring of pregnant women and especially their families, with an emphasis on
the right to family and community coexistence, through actions such as social groups,
workshops, socio-educational lectures, among others. Given the above, this study
aims to verify whether this group of professionals actually offers such support to
pregnant women who attend this project, with support strategies that focus on self-
esteem and emotional stability. As for the methodological procedures, it is highlighted
the analysis of data obtained in the interview, it was possible to analyze that the Project
provides security and reliability, information and guidance, through activities that bring
more comfort during pregnancy and promote the strengthening of the relationship
between the child and the pregnant woman. Thus, the results obtained sought to
analyze the positive impacts of these encounters during pregnancy, and verify whether
this acceptance makes them feel closer to the child, promotes closer ties and social
inclusion. The objectives were achieved and the Final Product revealed that the
intervention of the Baraga Bonita Project seeks to provide pregnant women with safety
and reliability, information and guidance so that they feel welcomed and prepared for
the baby's arrival. The planning and execution of the group's activities in an
intersectorial manner between social assistance and health policies is essential to
ensure information of great importance regarding the various aspects that involve
pregnancy, contributing to risk prevention, support and strengthening of life, women's
and family health. Evidently, our analyzes indicate that the Group Bam Gemstar group
proposes the Projector Baraga Bonita in order to rescue the state of mind of pregnant
women, where they feel valued, loved, correctly perform prenatal care, and understand
that the arrival of a child is not a problem in a person’s life, but a blessing that must be
recorded.

Keywords: Pregnancy. CRAS. Strengthening of bonds
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1 INTRODUCAO

A Presente Dissertacdo tem como objetivo investigar como acontece a
abordagem ao grupo de gestantes no CRAS de Presidente Kennedy-ES e as acdes
dos profissionais que atuam com esse publico. Esperamos, com essa pesquisa,
verificar se de fato essas acfes tém contribuido para o resgate de estado de animo
emocional das gestantes em situacao de risco e vulnerabilidade social, propiciando,
as mesmas e suas familias, uma melhor qualidade de vida.

A gestacdo é um dos momentos mais especiais na vida de uma mulher. Além de
ser cercada de alegrias, essa fase também traz muitos desafios para as gestantes.
N&o € apenas o corpo que muda, mas o seu estado emocional também sofre grandes
alteracdes. Diante do exposto, esse estudo tem por finalidade resgatar o estado de
animo das gestantes, tentando proporcionar, as mesmas, momentos de autoestima e,
consequentemente, de estabilidade do estado emocional.

O interesse por desenvolver esta pesquisa deve-se a minha experiéncia pessoal
engquanto mée, na qual, o periodo em que estava gravida fui orientada a fazer parte
do grupo de gestantes do CRAS de Presidente Kennedy, mas na época nem todas
eram acolhidas e ndo havia um espac¢o adequado de troca de interacéo entre elas.

Desse modo, um dos eixos principais que norteou esta pesquisa foram as
observancias em estagio, em periodo académico, como futura profissional de
psicologia, onde nasceu a inquietacao de estudar a forma como as gestantes eram
percebidas pelo grupo e pelos profissionais atuantes nesse setor de acolhimento do
grupo de gestantes, como eram introduzidas no ambiente grupal e como eram
direcionados os encontros.

A gravidez é um acontecimento marcante na vida das familias e, em patrticular,
da mulher. Quando ela ocorre ainda na adolescéncia, pode resultar em maior nivel de
vulnerabilidade ou riscos sociais para as maes e também para os filhos,
particularmente, os recém-nascidos, pois, nesta etapa, a crianca € particularmente
vulneravel e dependente de cuidados dos adultos. Nesse tocante, uma gravidez
acarreta, para a adolescente e futura mée, além das transformacbes fisicas e
emocionais inerentes a gravidez, a responsabilidade por outra vida, o que requer
maturidade bioldgica, psicologica e socioeconbmica para prover suas proprias
necessidades e as do filho/a.

Conforme afirmam Bettio e Veronez (2008), € importante refletir que a questao
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psicolégica é demasiadamente prioritaria para uma gestacdo saudavel, sendo de
grande valia esses grupos de apoio, 0os quais podem fornecer uma sensagédo de
conexdo, motivacdo e incentivo, assim como a troca e acesso a informacoes de
especialistas ou profissionais. Para a psicologia, a etapa da gestacao € vista como
uma fase existencial que incide em grande importancia durante o ciclo de vida da mée,
devido as perspectivas de mudancas de papéis sociais. Sao novas possibilidades de
atuar no mundo como mae, poder ser promotora de um sentimento de superacao e
poder nestas mulheres, o que contradiz a ideia do senso comum de que a gestacao é
um periodo de mudancas negativas que culminam em fragilidade na mulher.

Face a esses dados, essa pesquisa tem como intuito observar a importancia
dessas reunifes na vida das gestantes, onde as mesmas tém a oportunidade de
compartilhar experiéncias, informacdes e fornecer apoio matuo, pois o corpo e alma
da mulher sdo expostos a uma variedade de mudangas e influéncias durante a

gestacdo. E no periodo gestacional ocorrem mudancas fisioldgicas intensas, como

Também significantes alteracdes nos niveis hormonais na mulher, podendo
ocasionar efeitos adversos sobre a salude materna e fetal [...] podendo se
tornar um momento de intenso sofrimento, em uma fase que na verdade,
seria Unica e extremamente importante para estas, se ndo fosse os fatores
predisponentes associados a estes fatores (BRASIL, 2008 apud BORGES,
2011, p.88).

Espera-se com a presente pesquisa, contribuir para o resgate de estado de
animo emocional das gestantes em situacdo de risco e vulnerabilidade social,
propiciando, as mesmas e suas familias, uma melhor qualidade de vida. A gestacéo
€ uns dos momentos mais especiais na vida uma mulher. Além de ser cercada de
alegrias, essa fase também traz muitos desafios para as gestantes. Nao € apenas o

corpo que muda, mas o seu estado emocional também sofre grandes alteracdes.

1.21 JUSTIFICATIVA

Considerando a relevancia deste estudo e a grande valia para a sociedade,
porque visa abordar a importancia de programas que realizem acolhida, apoio,
orientacdo e acompanhamento as gestantes e principalmente suas familias, com
énfase no direito & convivéncia familiar e comunitaria, por meio de agdes como grupos
de convivéncia, oficinas, palestras socioeducativas, dentre outros.

Diante do exposto, este estudo tem a finalidade de verificar se de fato esse
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grupo de profissionais oferece tal apoio as gestantes frequentadoras desse projeto,
com estratégias de apoio que tenha como foco a autoestima e a estabilidade
emocional delas.

A autoestima € o julgamento, a apreciacdo que cada um faz de si mesmo, sua
capacidade de gostar de si. O caminho mais viavel para uma autoavaliagdo positiva é
0 autoconhecimento, e torna o individuo mais apto a enfrentar os obstaculos e
desafios do cotidiano, uma vez que, agora ele conhece seu potencial de resisténcia e
a intensidade de sua coragem e determinacdo. Assim, pode evitar as armadilhas que
caracterizam a baixa autoestima, tais como a inseguranca, a inadaptacdo, o
perfeccionismo, as duvidas, as incertezas, a falta de confianca na sua capacidade, o
medo de errar, a busca incessante de reconhecimento e de aprovacao, entre outros.
Fortalecido, o sujeito pode resistir aos fatores que provocam a queda na autoestima —
critica e autocritica, culpa, abandono, rejeicao, caréncia, frustracédo, vergonha, inveja,
timidez, inseguranca, medo, raiva, e tantos outros (TOMASCHEWSKI-BARLEM et al.,
2016).

Assim sendo, o Grupo Bem Gestar CRAS de Presidente Kennedy foi
constituido em 18 de margco de 2016. Atualmente este grupo possui 55 gestantes
cadastradas, ou seja, hd um elevado indice de aumento de gestantes na regiao.
Entendemos que a mulher esta vulneravel durante a gestacdo exposta as multiplas
exigéncias e vivencia um periodo de reorganizacdo corporal, bioquimica, hormonal,
familiar e social que a faz ficar propensa a uma multiplicidade de sentimentos
(FALCONE et al., 2005).

1.2 OBJETIVO GERAL

Mensurar quais sdo os beneficios dos servicos ofertados para o grupo de
gestantes CRAS Presidente Kennedy-ES.

1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever como acontece a abordagem ao grupo de gestantes no CRAS
de Presidente Kennedy e as a¢des dos profissionais que atuam com esse

publico;
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e Compreender a importancia da assisténcia a gestantes através de uma
perspectiva Multidisciplinar;

e Verificar, junto aos profissionais do CRAS, quais sdo as principais
demandas das gestantes;

e I|dentificar as dificuldades vivenciadas por esse grupo de gestantes para
ingressar a ele;

e Produzir e promover agdes a fim de gerar convite e mobilizar e mostrar
como acontece a acolhida dessas gestantes por meio do didlogo informal,
disponivel no site de comunicacao virtual “Kennedy em Dia”, a fim de
divulgar a importancia do Grupo Bem Gestar para as gestantes —

Presidente Kennedy/ES, bem como para a comunidade em geral.

1.4 LOCUS DA PESQUISA

Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) de Presidente
Kennedy/ES.

1.5 PROBLEMA DE PESQUISA

O problema dessa pesquisa baseia-se em: Quais beneficios 0s servigos
ofertados para o grupo de gestantes CRAS Presidente Kennedy possuem?

1.6 PRODUTO FINAL

Produzir e promover acdes a fim de gerar convite e mobilizar e mostrar como
acontece a acolhida dessas gestantes por meio do dialogo informal, disponivel no site
de comunicacgao virtual “Kennedy em Dia”, a fim de divulgar a importancia do Grupo
Bem Gestar para as gestantes — Presidente Kennedy/ES, bem como para a

comunidade em geral.
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2 REFERENCIAL TEORICO

O embasamento tedrico desse estudo apresenta conceitos acerca do Servico
Social no Brasil e suas origens; também aborda acerca das unidades de protecéo —
CRAS - e contextualiza a importancia do grupo de gestantes; traz conceitos acerca
da educacdo e promocdo da saude da gestante. E, por ultimo, ressalta um dos
grandes problemas gerados na gravidez: a Depressao.

Durante a gestacdo muitas mudancas de cunho bioldgico, psicologico e social
ocorrem na gravidez, e esta fase de transicéo do ciclo vital da mulher é bem complexa.
Segundo D’Andrea (2005, p.19), a gestacdo é complexa com aspectos subjetivos e
singulares para cada mulher e em cada gestacdo. Pensando em contribuir com essas
mudancas no periodo gestacional, e no contexto socioecondmico, criou se entao o
Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), que tem como objetivo promover
o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, prevenindo entédo, que elas
passem por situacdes de riscos e vulnerabilidade. Boza (2010 apud SCHUMACHER
2011, p. 35) explica que, “desde os primérdios da atuagao do Servigo Social a familia
esta inserida no contexto profissional como principal alvo a ser desenvolvido e
trabalhado”, portanto, a familia é o alvo do Assistente Social. E na familia que o
adolescente precisa buscar o conforto e 0 apoio para o enfrentamento deste momento
de conflito e inseguranca que é a gravidez precoce.

Alguns estudos analisados estabelecem uma relacdo com a proposta desta
pesquisa, entre elas, Roselene de Lima Breda (2016), Solange Maria Teixeira (2010),
e Lediene Moura Ramos (2012).

Roselene de Lima Breda (2016) em sua dissertacdo de mestrado: Efeitos da
vulnerabilidade social: Notas sobre o cotidiano de trabalho em um CRAS na cidade
de S&o Paulo aborda as mudancas nas politicas sociais, no que toca a possibilidade
de superacdo do conflito sociopolitico, deslocada para sua gestdo e controle. Sua
pesquisa teve carater etnografico, com o objetivo de buscar por evidéncias sobre a
pratica cotidiana da Politica Nacional de Assisténcia Social, visando o bem-estar de
seus usuarios. Sua pesquisa enfatizou a importancia desse vinculo na Unidade do
CRAS com pessoas em situagdo de vulnerabilidade, onde buscou analisar a
concepcdo da Politica Nacional de Assisténcia Social e como esta politica se
operacionaliza na pratica, em seu nivel basico, na Unidade do CRAS Campo Limpo,

a partir da articulacdo e manejo do discurso da vulnerabilidade social por seus
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operadores e quais efeitos derivam dai. Por outro lado, busca analisar os processos
por meio dos quais a ordem esté sendo disputada, o espaco esta sendo reconstruido
e 0 Estado esta reproduzindo suas categorias de legitimidade nas periferias urbanas.

As contribuicbes da pesquisa de Roselene de Lima Breda (2016) fornecem
evidéncias claras ao tema abordado, oferecendo embasamento tedrico sobre como o
discurso da vulnerabilidade social ganha materialidade em instituicoes, leis e medidas
administrativas nos espacos da Assisténcia Social na cidade de S&o Paulo onde
analisou-se o0 deslizamento nas formas de relacdo institucional e burocratico-
administrativas entre o poder publico e organiza¢c6es da sociedade civil na esfera da
Assisténcia Social.

Solange Maria Teixeira (2010) em sua dissertacdo de mestrado: Trabalho
Interdisciplinar no CRAS: um novo enfoque e trato a pobreza/ Realizada pela PUCSP
e Doutorado em Politicas Publicas; em Teresina-PI, Brasil, avaliou as tendéncias do
trabalho social e suas inovagfes no trato a pobreza. Mediante uso de metodologia
qualitativa, a pesquisa abordou, através de entrevistas semiestruturadas, dez
profissionais, entre eles assistentes sociais e psicologos. Os resultados apontam
inovagdes conceituais relativas a abordagem da pobreza, todavia, o trabalho social
ainda carece de aportes teoricos e metodoldgicos para um novo trato a pobreza que
supere a psicologizacdo dos problemas sociais, ou 0 seu contrario, as visbes
objetivistas sem solucdes préticas para o cotidiano.

As percepcbes da pesquisa de Solange Maria Teixeira, (2010) indicam
claramente que grandes mudancgas ocorreram se tratando dos marcos legais da
Assisténcia Social, como a LOAS, PNAS\2004 e NOB\SUAS essa quebra paradigmas
na area, vem sendo definida como politica publica com capilaridade nacional e como
direito social, fundado no principio democratico do controle social e da
descentralizacdo politica e administrativa, cujas acfes, visando superar a
fragmentacao e segmentacdo, tomam a familia como estratégia de organizacdo dos
servicos, como um dos sujeitos beneficiarios da assisténcia social e alvo de trabalho
socioeducativo.

Lediene Moura Ramos (2012) em Seu trabalho de conclusdo de curso:
Maternidade precoce: uma abordagem do Servico Social. Realizada na Faculdade
Redentor curso de Servigo Social, ltaperuna-RJ, ressalta a importancia da atuacao do
Assistente Social neste contexto. A reflexéo é fruto de uma pesquisa bibliogréfica que

procura conceituar a adolescéncia, a sexualidade, a gravidez na adolescéncia e
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evidenciar a necessidade imediata do aumento de politicas de prevencgéo a gravidez
precoce no Brasil, j& que a falta de informacgé&o qualificada a respeito deste tema ainda
€ muito presente na nossa sociedade.

As andlises de Lediene Moura Ramos (2012) enfatizam que as politicas de
prevengcdo a gravidez na adolescéncia sdo muito importantes, mas nao Sao
eficientemente aplicadas. E preciso aumentar os esfor¢os do Assistente Social neste
sentido e é preciso fornecer aos adolescentes a orientacdo e educacado sexual
necessaria nas escolas e dentro de suas proprias casas.

De acordo com as pesquisas analisadas, foi possivel observar a importancia
da extensao de estudos que demonstrem o impacto positivo em relagdo aos grupos
de gestantes, e isso vém trazendo subsidios de grande valia ha quebra de paradigmas
nessa area, definindo a politica publica com capilaridade nacional e como direito

social.

2.1 A POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL NO BRASIL

O Servico Social no Brasil tem suas origens em meados do século XX,
baseada na caridade, filantropia e na solidariedade religiosa. No ano de 1947, com o
objetivo de atender as familias dos combatentes da 22 Guerra Mundial, foi criada a
Legido Brasileira de Assisténcia (FLBA). A principio era sé um atendimento materno-
infantil. Mas com o passar dos anos essa demanda foi crescendo de acordo com o
desenvolvimento econémico e social do pais, bem como da populagcédo em estado de
vulnerabilidade social.

Segundo Sposati (2007):

No caso da assisténcia social que é objeto desta andlise ha uma
caracteristica muito especifica: a presenca de praticas de protecdo social
apareceu nos 6rgéos publicos antes da consolidagdo de uma politica social.
Entre um e outro ha um intervalo aproximado de 50 anos. A primeira
formalizacé@o da assisténcia social em um érgéo publico que se tem noticia é
a da criacdo do Servico Social do Estado no Governo de Séo Paulo em 1936,
até porque, a constituicdo do social como campo de agéo profissional para a
protec@o social data desse mesmo momento histoérico no Brasil e em Sé&o
Paulo. Com isto, ndo se esta afirmando que o Servico Social é igual a
protecdo social, mas que ele é, como se demonstra neste estudo, pela analise
da forca de trabalho da assisténcia social, uma profissdo fundamental na
consolidacdo dessa politica de protecéo social pela defesa que os assistentes
sociais operam da dignidade humana e da justica social em seu projeto ético
— politico — profissional (SPOSATI, 2007, p.19).
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Para melhor compreenséo dos complexos desafios da politica da assisténcia
social e da estrutura dos 6rgdos gestores, faz-se necessario apresentar 0s seus
antecedentes histéricos a partir de 1985, que explicitardo a luta pela inclusdo de
dispositivos constitucionais de 1988 para a seguridade social e, posteriormente, o
periodo de ajustamento da regulamentacdo da assisténcia social e sua
implementagcdo como politica publica, mudando o paradigma da ordem do favor para
o direito social. Em 1985 temos como contexto um momento em que se exige do setor
assistencial praticas inovadoras para as demandas impostas pela nova realidade
nacional, a transicdo democrética, em que um numero crescente da populacéo pedia
respostas mais ageis e efetivas de uma politica assistencial.

Desde entdo se discutiu mais intensamente o caminho para se formular uma
politica publica de assisténcia social através da inclusdo de direitos sociais e, mais
especificamente, do direito a seguridade social, e nela, a garantia a saude, a
assisténcia e a previdéncia social na Constituicao Federal. A partir da luta de diversos
grupos e movimentos sociais, como sindicatos, partidos politicos, trabalhadores da
area, intelectuais, profissionais liberais, parcelas da igreja, organizacdes publicas e
privadas entre outros, foi-se discutindo e construindo uma proposta de Lei Organica e
de Politica de Assisténcia Social em favor das pessoas em situacdo de vulnerabilidade
e excluséo.

A Constituicdo Federal de 1988 € o marco legal para a compreensdo das
transformacdes e redefinicdes do perfil historico da assisténcia social no Pais, que a
qualifica como politica de seguridade social, constante no art. 194 da Constituicéo
Federal, sendo:

Art. 194. A seguridade social compreende um conjunto integrado de a¢fes
de iniciativa dos Poderes Publicos e da sociedade, destinadas a assegurar
os direitos relativos a saude, & previdéncia e a assisténcia social. Paragrafo
Unico - Compete ao Poder Publico, nos termos da lei, organizar a seguridade
social, com base nos seguintes objetivos: | - universalidade da cobertura e do
atendimento; Il - uniformidade e equivaléncia dos beneficios e servigcos as
populacdes urbanas e rurais; Il - seletividade e distributividade na prestacéo
dos beneficios e servicos; IV - irredutibilidade do valor dos beneficios; V -
equidade na forma de participac@o no custeio; VI - diversidade da base de
financiamento; VII - carater democratico e descentralizado da gestdo
administrativa, com a participacdo da comunidade, em especial de
trabalhadores, empresérios e aposentados.

A Constituicdo Federal de 1988 dedica, no capitulo da seguridade social, uma
secao especifica para a Assisténcia Social, prevendo, inicialmente, em seu artigo 203,

os destinatarios deste segmento da ordem social. Afirma Sposati (2004, p. 42) que, a



18

assisténcia social, garantida na Constituicdo Federal de 1988, contesta o conceito de:

[...Jpopulacédo beneficiaria como marginal ou carente, o que seria vitima-la,
pois suas necessidades advém da estrutura social e ndo do carater pessoal’
tendo, portanto, como publico alvo os segmentos em situacdo de risco social
e vulnerabilidade, ndo sendo destinada somente a populacéo pobre.

A Politica de Assisténcia Social € inscrita na CF/88 pelos artigos 203 e 204:

Art.203 A Assisténcia Social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos:
I- a protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;
II- o amparo as criangas e adolescentes carentes; llI- a promocao da
integracdo ao mercado de trabalho; IV- a habilitagdo e a reabilitacdo das
pessoas portadoras de deficiéncia e a promocao de sua integracdo a vida
comunitaria; V- a garantia de um salario minimo de beneficio mensal a
pessoa portadora de deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir
meios de prover a prépria manutencdo ou de té-la provida por sua familia,
conforme dispuser a lei. Art.204 As ac¢des governamentais na area da
assisténcia social serdo realizadas com recursos do orcamento da
seguridade social, previstos no art.195,além de outras fontes, e organizadas
com base nas seguintes diretrizes: |-descentralizag¢éo politico-administrativa,
cabendo a coordenagdo e as normas gerais a esfera federal e a coordenacgéo
e a execucado dos respectivos programas as esferas estadual e municipal,
bem como a entidades beneficentes e de assisténcia social; ll—participacéo
da populacéo, por meio de organizacfes representativas, na formulacdo das
politicas e no controle das a¢bes em todos os niveis (p. 130).

2.2 CRIACAO DA LEI ORGANICA DA ASSISTENCIA SOCIAL — LOAS

A Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS) (BRASIL, 1993) apresenta seis
capitulos: O Capitulo | trata das Definicdes e dos Objetivos da assisténcia social, que
sdo 0s mesmos previstos na Constituicdo Federal e referem-se basicamente a
protecdo, a familia, a infancia, a adolescéncia e a velhice, a habilitacédo e reabilitacéo
da pessoa portadora de deficiéncia. O Capitulo Il trata dos Principios e Diretrizes.
Estabelece como principios fundamentais a universalizacdo, a dignidade e a
autonomia. Como diretrizes essenciais a LOAS prevé a descentralizacdo, o comando
anico em cada esfera de governo e a participacao da populacdo na formulacdo das
politicas e no controle das acdes na area da assisténcia social. Fica clara, neste ponto,
a primazia e a responsabilidade do Estado na condugéo da politica de Assisténcia
Social em cada esfera de governo. O Capitulo Il trata da Organizacéo e da Gestédo
da Assisténcia Social.

Define que as acdes de assisténcia social deverao ser organizadas em sistema
descentralizado e participativo, cabendo, ao entdo Ministério do Bem-Estar Social, a

coordenacao da Politica Nacional de Assisténcia Social. Trata das normas gerais para
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o funcionamento das entidades e organizacdes de assisténcia social. O Capitulo IV
trata dos Beneficios, Servigos, Programas e Projetos de Assisténcia Social. Entre os
beneficios, temos o de prestacdo continuada, que compreende um salario-minimo de
beneficio mensal ao portador de deficiéncia e ao idoso que comprovem nao possuir
meios de prover a prépria manutencdo ou de té-la provida por sua familia. O Capitulo
V trata da Questdo do Financiamento da Assisténcia Social, que devera contar com
recursos da Unido, dos Estados e dos Municipios.

Cabe ao 6rgao da administracdo federal, responséavel pela politica nacional de
assisténcia social, gerir o fundo nacional da assisténcia social (FNAS), sob orientacéo
e controle do CNAS. O Capitulo VI trata das Disposi¢cdes Gerais e Transitérias,
relacionadas diretamente com o reordenamento dos 6rgéos de assisténcia social em
ambito federal para a implantacéo da lei. A LOA deixa claro que a Assisténcia Social
é direito do cidadao e dever do Estado e que se trata de uma politica de seguridade
social ndo contributiva, que deve prover 0s minimos sociais através de um conjunto
integrado de acdes de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o atendimento
as necessidades basicas.

Politica publica de seguridade, direito do cidadédo e dever do Estado, provendo-
lhe um sistema de gestao descentralizado e participativo, cujo eixo é posto na criacao
do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS).

Para a efetivacéo dessa politica, afirma Sposati (2004, p. 42):

A necessidade da criacdo de um sistema de assisténcia social
descentralizado, participativo e com garantias de alocagdo de recursos
financeiros, superacdo da fragmentacdo, da descoordenacdo, da
superposi¢do de programas sociais, introdu¢édo do controle do setor publico
sobre o0s recursos repassados as entidades privadas com mecanismos de
avaliacdo e controle social.

A LOAS propbs mudancgas significativas na forma da condugéo da politica
publica da assisténcia social, entendida como direito do cidad&o, prevendo o acesso
igualitario e a universalizacdo do atendimento. Assim, a LOAS, que é referéncia na

organizacao da politica de assisténcia social, no seu artigo 6°, estabelece:

As acbes na area de assisténcia social sdo organizadas em sistema
descentralizado e participativo, constituido pelas entidades e organizagtes
de assisténcia social abrangidas por esta Lei, que articule meios, esfor¢os e
recursos, e por um conjunto de instancias deliberativas compostas pelos
diversos setores envolvidos na area.
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2.3 UNIDADES DE PROTECAO — CRAS

A unidade executora das acdes de Protecdo Social Basica € o Centro de
Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), que tem como objetivo a prevencéo, por
meio do desenvolvimento de potencialidades, aquisicdes e o fortalecimento de
vinculos familiares e comunitéarios.

A Protecdo Social Especial tem por finalidade proteger de situacfes de risco
as familias e individuos cujos direitos tenham sido violados ou que ja tenha ocorrido
rompimento dos lacos familiares e comunitarios. O atendimento de prote¢éo social
basico fica estruturado e organizado nos territérios onde se localizam as areas de
maior vulnerabilidade social.

Nesse sentido, Sposati (2004, p. 171) afirma que:

Assisténcia Social, como politica de Estado, é uma condicdo para o
alargamento e crescimento do complexo sistema de bem-estar social
brasileiro que é constitucionalmente concebido como seguridade social.
Como politica publica deve manter rede de servicos para a garantia da
protecdo social ativa. O paradigma do direito em que deve se fundamentar a
construcdo do SUAS esta expresso no principio constitucional do direito sdcio
assistencial como protecao de seguridade social, regulado pelo Estado como
se dever e direito de todo o cidad&o.

O Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) é uma unidade publica,
de referéncia local ou regional, que presta servicos especializados e continuados a
individuos e familias com seus direitos violados, visando a atua¢do com as familias
e individuos em seu contexto comunitario, fortalecendo vinculos. O Servico de
Protecao e Atendimento Integral a Familia (PAIF), € um dos servigos ofertado no
CRAS e consiste no trabalho social com familias, de carater continuado, com a
finalidade de fortalecer a funcdo protetiva, prevenir a ruptura dos seus vinculos,
promover 0 acesso e usufruto de direitos e contribuir na melhoria de qualidade de
vida, trabalhando questdes relativas a primeira infancia, a adolescéncia, a juventude,
ao envelhecimento e as deficiéncias, a fim de promover espacos para troca de
experiéncias e reconhecimento de possibilidades. As mudancas conjunturais nas
familias, como por exemplo: as unides homoafetivas, guarda compartilhada, filhos
legitimos e ilegitimos, desemprego e doencas, sdo alguns dos pontos a serem
trabalhados pelos profissionais que atuam nos centros de referéncias e que devem
sempre respeitar a heterogeneidade dos arranjos familiares, lembrando que a

matricial idade sociofamiliar € um dos principais conceitos da politica de assisténcia.
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2.4 CONTEXTUALIZANDO A IMPORTANCIA DO GRUPO DE GESTANTES

Segundo Dawalibi (2013), a qualidade de vida exerce relacédo direta com a
autoestima e da mesma forma o bem-estar pessoal, o que abrange, de natureza igual,
outros tantos fatores, como a capacidade funcional, nivel socioeconémico, estado
emocional, interacdo social, atividade intelectual, autocuidado, suporte familiar,
estado de saude, valores culturais, éticos e religiosidade, estilo de vida, satisfacao
com o emprego e/ou com as atividades da vida diaria e com o0 ambiente em que se
vive.

Atualmente, estdo sendo desenvolvidas diversas pesquisas sobre qualidade de
vida, e conforme Seidl e Zanon (2004, p. 586),

Seu desenvolvimento poderd resultar em mudancas nas préaticas
assistenciais e na consolidacdo de novos paradigmas do processo saude
doenca, o que pode ser de grande valia para a supera¢do de modelos de
atendimento eminentemente biomédicos, que negligenciam aspectos
socioecondmicos, psicologicos e culturais importantes nas acdes de
promoc¢éo, prevencao, tratamento e reabilitacdo em salde. Assim, sendo
gualidade de vida um construto eminentemente interdisciplinar, a contribui¢éo
de diferentes areas do conhecimento pode ser de fato valiosa e mesmo
indispensavel.

Os Programas ofertados pelo Ministério da Saude a mulher gestante
disponibilizam o devido acolhimento, como condutas e experiéncia nas atividades
voltadas a atencdo e acolhimento, contribuindo para a formac¢éo em prol de um vinculo
de confianca e compromisso dos usuarios com as equipes e 0S Servigos.

As ac0Oes dispostas as gestantes que participam dos grupos no CRAS contam
com adolescentes e mulheres de idades diferenciadas, as quais sao usufruidoras dos
programas assistenciais, que garantem a estas a seguridade do apoio e também uma
melhoria quanto a qualidade de vida das gestantes em seu acompanhamento. Dentre
os trabalhos ofertados pelo CRAS, o Servico de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF) destaca-se como execuc¢ao obrigatoria e exclusiva.

A promocdao a saude da gestante € voltada a qualquer atividade que tenha como
objetivo melhorar o seu bem-estar. Inclui-se a assisténcia e educacdo em saude dos
sujeitos envolvidos, de modo a permitir que eles controlem e mudem seus estilos de
vida, de modo a melhorar sua qualidade de vida.

Nesse contexto, o CRAS desponta como funcdo primordial em oferecer o

Programa de Atencédo Integral as Familias (PAIF), que € o principal servico da
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protecdo social basica. A importancia do PAIF destaca-se por servir de base para
varios outros programas que focam na garantia de direitos da populagdo, além de

recorrer, por meio de suas acdes, a uma melhora no convivio familiar.

O PAIF é o principal servico de Prote¢do Social Béasica, ao qual todos os
outros servigos desse nivel de protecdo devem articular-se, pois confere a
primazia da a¢éo do poder publico na garantia do direito a convivéncia familiar
e assegura a matricialidade sociofamiliar no atendimento socio assistencial,
um dos eixos estruturantes do SUAS (BRASIL, 2009a, p. 31)

Durante o periodo pré-natal é salutar a promoc¢éo da saude das mulheres, bem
como a saude de seus bebés antes e apds 0 nascimento, orientando as méaes sobre
os beneficios de uma boa nutricdo, descanso adequado, boa higiene, planejamento
familiar e aleitamento materno exclusivo, e imunizacdo e outras medidas de
prevencao de doengas. Desenvolver o conhecimento das mulheres acerca desses
problemas é uma forma de que possam tomar decisdes mais bem informadas.

As atividades destinadas a promocao da saude das gestantes vdo muito além
do foco no comportamento individual e devem incluir uma ampla gama de
intervengdes sociais e ambientais que valorizem e aumentem a salde e o bem-estar
das popula¢des como um todo.

E sempre importante a preservacéo da qualidade de vida da gestante, o que se
inicia a partir do instante que ela sabe que tem noticia da gravidez, pois “a gravidez,
por todo o seu significado, cria condigdes para certa condescendéncia por parte das
pessoas préoximas. As modificacdes fisiologicas sdo admitidas, bem como as
dificuldades destas decorrentes” (TORRES, 2007, p.94). Por isso, a gestacao é
observada como um dos periodos importantes na vida da mulher, assim também

como para a familia:

Quando se pensa em qualidade de vida, hd de se compreender o processo
de transformacao do ser humano, que tem inicio antes mesmo da concepgéo,
pelo modo de viver de seus pais e depois, no Utero materno e por meio de
sua atuacdo no mundo, em um movimento de momentos de felicidade e
infelicidade, prazer e dor, alegrias e tristezas, satisfacdo ou ndo dos desejos
(VIDO, 2006, p.18).

Vérios sao os desafios enfrentados para melhorar a satde das gestantes, ainda
mais quando se trata da gravidez na adolescéncia, muitas vezes resultando em
nascimentos prematuros e mortalidade infantil, principalmente em paises em
desenvolvimento, como é o caso do Brasil. Dai a importancia em se contribuir para a

melhoria da qualidade de vida das gestantes ao acompanhar-se sua vida e de seu
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futuro bebé, como também ¢ salutar para a familia e a sociedade como um todo. E
uma acao que se tem que desenvolver e considerar desde sempre, posto que nao diz
respeito tdo somente ao plano econémico e social, mas uma preocupacao elementar,
com vistas ao bem-estar fisico, funcional, emocional e mental.

A assisténcia pré-natal tem ainda o objetivo de orientar e esclarecer sobre o parto
e o0s cuidados com o recém-nascido, visando a reducdo das taxas de
morbimortalidade materno-infantil, baixo peso ao nascer e retardo do crescimento
intrauterino, visto que estas causas sao evitaveis dependendo da qualidade
assistencial prestada neste periodo (BALLONE, 2009).

E sempre interessante ressaltar, por meio desse estudo, a importancia do
acompanhamento psicolégico ou mesmo uma rede multidisciplinar de modo em
disponibilizar apoio e amparo qualificado as mulheres no periodo de sua gestacéo,
como meio de concentrar-se no incentivo e desenvolvimento de vinculos, o que, em
muito favorece um ambiente que visa assegurar a preservacao do bem-estar, e assim
proteger a mulher de qualquer debilidade psiquica que possa vir a interferir tanto em
sua saude quanto a do bebé. Ainda mais, fica claro também, que ha as adolescentes
gravidas que necessitam de especial aten¢éo e, para tanto, ha que se criar programas
de assisténcia que fortalegam os vinculos para este grupo.

A implementacdo, através de uma equipe multidisciplinar, em busca de
assisténcia pré-natal integral visa da mesma forma a melhoria da autoestima,
contribuindo para a reducéo da ansiedade da gestante e o favorecimento da formacao

de uma futura mae estruturada em constituir uma familia.

2.5 A EDUCACAO E PROMOCAO DA SAUDE DA GESTANTE

Dada a visdo geral sobre a pratica de convivéncia e fortalecimento de vinculos
com grupos de gestantes, abordamos, nesse capitulo, as referéncias quanto a
importancia do acolhimento e formacédo destes grupos mencionados. Posto que o
acolhimento & gestante é um dos principios elementares do Sistema Unico de Salde
(SUS), isto implica a acessibilidade em escutar com atencdo e compreensao e incluir
a mesma no cuidado, garantindo atender a todas as mulheres em relacdo a
acessibilidade universal, reorganizando o processo de trabalho em equipe (MARTINS
et al., 2006 apud ANDRADE, 2014).

Segundo Pichon-Riviére (2000, p.234), grupo “é o conjunto restrito de pessoas
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ligadas entre si por constantes de tempo e espago”. S&o articuladas por suas mutuas
representacdes internas, que se propdem, de forma explicita ou implicita, a uma tarefa
gue constitui sua finalidade. S8o pessoas que se relinem em busca de um objetivo
comum, e que dividem experiéncias para a realizacdo do mesmao.

A gestacéo, embora constituindo um fendmeno fisiolégico que, na maior parte
dos casos, tem sua evolugéo sem intercorréncias, requer cuidados especiais mediante
assisténcia ao pré-natal. Essa, por sua vez, tem como objetivo principal acolher e
acompanhar a mulher durante sua gestacao, periodo caracterizado por mudancas
fisicas e emocionais, vivenciado de forma distinta pelas gestantes (LANDERDAHL et
al., 2007).

Dentre os objetivos dos cuidados pré-natais, o principal e puerperal, segundo o
Ministério da Saude (BRASIL, 2006, s./p.), € “acolher a mulher desde o inicio da
gravidez, assegurando, no fim da gestacéo, o nascimento de uma crianca saudavel e
a garantia do bem-estar materno e neonatal”’. As atividades educativas, individuais e
em grupos, com o intuito de estimular o acompanhamento do pré-natal, permite a
continuidade da gestante no pré-natal, onde sdo abordados varios temas, como: a
importancia do pré-natal, a sexualidade, orientac6es de higiene e dieta (CALDERON
et al., 2006).

A importancia da extensdo e de estudos que demonstrem o impacto positivo
em relacdo aos grupos de gestantes, como da mesma forma em casais gravidos,
abordar a gravidez na adolescéncia, onde este grupo populacional vem sendo
considerado, em alguns paises, problema de saude publica, uma vez que, pode
acarretar complicacdes obstétricas, com repercussfes, tanto para a mae e para o
recém-nascido. Tém sido citados efeitos negativos na qualidade de vida das jovens,
acarretando prejuizo no seu crescimento pessoal e profissional (TEIXEIRA; AMARAL,;
MAGALHAES, 2010).

A Organizagdo Mundial de Saude, no &mbito da promocéo a saude da mulher,
prevé que o sistema de saude ofereca a gestante uma assisténcia de qualidade,
prezando pelo bem-estar da mae e do feto e, cita como uma das atividades
auxiliadoras na garantia desse direito a mulher, a realizacdo de grupos de gestantes
gue atuem em consonancia com o sistema de saude (OPAS, 2016).

A atuacdo em grupos oferece resultados satisfatorios na promoc¢éo da saude,
estimulando a adocdo de habitos saudaveis, pois atua incentivando o convivio de

pessoas com necessidades de saude similares e a troca de experiéncia entre essas



25

pessoas. Quando realizada multiprofissionalmente, favorece a propagacao de
informacdes de saude, entendida como um processo que contribui para a construcao
de conhecimentos, por proporcionar um dialogo relacionado a diferentes areas,
permitindo que o usuario conheca diferentes estratégias para o autocuidado
(ANDRADE et al., 2013).

Observamos que o ser humano estda sempre a procura de conviver em
determinados grupos, em especial que o representem, em estabelecidos periodos de
sua vivéncia, essencialmente nos instantes em que convive com estagios de crise,
que é uma época em que sente a imprescindibilidade de acolhimento e passa a
identificar-se com aqueles que experienciam as mesmas situacdes que as suas.

De acordo com Vigosa (1997), o periodo de gestacdo € uma destas, onde as
mulheres, como também a sua familia, passam por uma série de mudancas em suas
vidas, 0 que por isso, e neste periodo, além das mudancas corporais da mulher,
acontecerao mudancas emocionais em sua vida, para adaptar-se ao novo papel que
lhe é “dado” a partir desta vivéncia. Essa adaptacdo pode gerar ansiedade e medo
para qguem a vive. Vale considerar que, ao longo dos anos, a gravidez deixou de ser
assunto exclusivo da mulher, segundo Jeneral (2000), ela transforma a identidade
tanto de homens como de mulheres, e € influenciada por aspectos afetivos, sociais,
psiquicos e culturais, que abrangem o casal e a familia, exigindo adaptacdes destes
a um novo contexto de vida, no ambito pessoal, familiar e sociocultural.

A qualidade de vida da gestante tem inicio desde o0 momento que ela sabe que
esta gravida, pois “a gravidez, por todo o seu significado, cria condigdes para certa
condescendéncia por parte das pessoas proximas. As modificacdes fisioldégicas sdo
admitidas, bem como as dificuldades destas decorrentes” (TORRES, 2007, p. 94).

A gestacéo é considerada um momento importante na vida da mulher e também

para a familia, como um todo, por isso:

Quando se pensa em qualidade de vida, ha de se compreender o processo
de transformacao do ser humano, que tem inicio antes mesmo da concepcao,
pelo modo de viver de seus pais e depois, no Gtero materno e por meio de
sua atuacdo no mundo, em um movimento de momentos de felicidade e
infelicidade, prazer e dor, alegrias e tristezas, satisfacdo ou ndo dos desejos
(VIDO, 2006, p.18).

Para Baido e Deslandes (2006), considerando cada familia ou cultura, a
gestante é afetada por regras, em saberes vinculados a estas familias ou cultura, que

nem sempre dialogam entre si. Todavia, eles estdo ligados e afetam como as
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gestantes realizam suas escolhas em relagdo a esta nova condi¢cdo. A mulher quando
se prepara para ser mae, passa a acreditar que, “toda gravidez € um momento novo
na vida da mulher, mesmo que néo seja a primeira. Isso porque cada filho € um ser
unico e diferente” (REBERTE; HOGA, 2009, p.12).

A gravidez também é um momento de profunda complexidade na vida da

mulher. Sendo

Considerado um momento privilegiado, no qual a mulher, simbolo da
fecundidade, reafirma a importéncia do seu papel social. Este periodo é
caracterizado por diversas transformacdes bioldgicas, psicoldgicas e sociais,
gue afetam a saude mental e fisica da gestante, e também exerce influéncia
sobre a saude do bebé 2,3,4,5 (ARAUJO et al., 2010, p. 219).

Neste sentido, “a gravidez € um dos momentos na vida da mulher, em que ela
vivencia uma gama de sentimentos, é durante a gravidez que, se desejada, traz
alegria, se nao esperada pode gerar surpresa, tristeza, e até mesmo, negacao” (RIOS;
VIEIRA, 2007, p. 478 apud ARAUJO et al., 2010, p. 64). Portanto, nestes contextos,
abordam-se os fatores que contribuem para a qualidade de vida.

2.6 GRAVIDEZ E DEPRESSAO

De acordo com dados da Organiza¢do Mundial da Satude (OMS), a depressao
pés-parto atinge de 12 a 20% das mulheres. A gravidez, além de representar o
periodo gestacional do desenvolvimento do embrido/feto, corresponde igualmente ao
periodo de desenvolvimento do papel materno, no qual a mulher experimenta uma
nova realidade, preparando-se para tornar-se mae.

De acordo com Lima et al. (2009), a depresséo pds-parto tem maior incidéncia
nos trés primeiros meses apds o parto em decorréncia da demora na identificacédo
precoce dos sinais e sintomas depressivos durante pré-natal e com isso sdo admitidas
com mais frequéncia nos hospitais psiquiatricos pelos disturbios graves.

A gravidez e o pés-parto podem ser momentos de alegria e expectativas
positivas, mas também de estresse e dificuldades, e trazem muitas mudancas
fisiol6gicas e psicossociais e, tanto as mées quanto os pais devem enfrentar varios
novos desafios durante esse periodo. Conforme Vigosa (1997, p.305), “neste periodo,
além das mudancas corporais da mulher, acontecem alteracées emocionais durante
o processo de ajustamento ao novo papel que Ihe é atribuido a partir desta vivéncia”.

Consequentemente, a gravidez e o pés-parto sdo momentos de maior
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vulnerabilidade para o inicio ou recaida de uma doenca mental, como depresséo e
ansiedade s&o os transtornos psiquiatricos mais comuns durante a gravidez e no pos-
parto, os sintomas podem variar de leves a graves. No entanto, ainda ndo sabemos
porque algumas mulheres estdo mais “em risco” de desenvolver sintomas de
depressao ou ansiedade, enquanto outras permanecem resilientes mesmo diante da
adversidade.

Para Fernandes (2011 apud SILVA et al., 2019, p. 124),

Os transtornos psiquiatricos possuem uma multiplicidade fatores causais
abrangendo altera¢gGes neuroquimicas, hormonais, predisposi¢céo psicoldgica
e bioldgica, sendo, portanto, muito dificil evita-los, o que exige uma atengéo
integral na saude fisica e mental da mulher, para que seja estabelecida a
estratégia mais conveniente em cada situagéo e da forma mais precoce.

Existem varios motivos pelos quais os problemas de satude mental no periodo
pré-natal tém recebido muito menos atencdo do que no pds-parto. Por exemplo, existe
0 equivoco de que as mulheres sado “protegidas hormonalmente” de disturbios
psicoldgicos durante a gravidez (TORRES, 2007). Além disso, as préprias mulheres
podem relutar em compartilhar sintomas de tristeza e irritabilidade devido ao estigma
associado a depressdo e a discrepancia entre a expectativa de felicidade das
mulheres durante a gravidez (e no periodo pds-parto) e sua propria experiéncia.

De acordo com Zeferino e Furegato (2013), os fatores de risco ou
predisponentes sdo os fatores que, em conjunto ou separadamente, podem
desencadear problemas mentais, sociais e fisicos; relacionam-se com eventos
negativos de vida e, quando presentes, aumentam a probabilidade de o individuo
apresentar problemas fisicos, sociais ou emocionais, devem ser, segundo o autor,
sempre pensados como processo e Nao como a variavel em si.

Durante a gravidez ocorrem diversas mudancas fisicas e hormonais, e isso
pode acarretar sintomas atipicos de depressdo e queixas somaticas hao
especificadas, como fadiga, perda de energia, alteracées do apetite e do sono, em
vez de humor deprimido. Portanto, pode ser dificil distinguir entre sintomas “normais”
de gravidez, que sdo comuns durante a gravidez, e queixas somaticas atipicas, que
podem estar relacionadas a depressdo ou ansiedade.

Segundo Menezes (2011), a depressdo na gestagdo esta ligada a ocorréncia
de parto prematuro e ao baixo peso ao nascer, sendo que estudos mostram que a
meédia do peso ao nascer de recém-nascido de maes deprimidas € de 2.910 Kg em

comparacao com os de maes ndo deprimidas que € em média de 3.022 Kg, lembrando
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que o risco relativo de peso ao nascer € menor de que 2.500 Kg, sendo estes valores
considerados pela Organiza¢do Mundial Saude.

2.7 PROCESSO COMUNICATIVO POR MEIO DO DIALOGO

Como falar de vinculos durante o periodo gestacional sem falar de
comunicacado, sendo imprescindivel programar uma nova edi¢cdo por meio de uma
educacao nédo informal, de suma importancia para a constru¢cdo de um novo percurso
formativo para essas gestantes em situacao de risco e vulnerabilidade, com acdes de
criacdo de ambiéncia nas comunidades, as quais permitiram nao apenas a formagao
pontual dessas gestantes, mas a implementacédo de espacos de democratizacao das
novas tecnologias da informacédo e comunicacdo. Onde Freire (1982, p. 72) enfatiza
que a comunicagao € um dos pontos primordiais para a “coparticipagdo dos sujeitos
no ato de pensar’.

E durante esse processo gestacional, mais do que informar, por meio da acéo
comunicativa, € imprescindivel assegurar os direitos da gestante em situacdo de
vulnerabilidade, e esses projetos de mobilizacdo, orientados para a geracédo de
corresponsabilidade, tem a fungdo de criar e manter vinculos, uma interacdo propria
com e entre 0s seus publicos, através do compartilhamento de sentidos e de valores,
assumindo, portanto, um carater pedagogico.

Sendo assim, a comunicacdo, para Freire (1987), € uma caracteristica
essencial da humanidade, faz parte da natureza humana.

Esses aspectos, por meio do dialogo e da comunicacdo sdo uma importante
ferramenta na construcdo de vinculos para esses grupos de gestantes do CRAS de
Presidente Kennedy. O autor sintetiza a comunicacdo em quatro aspectos: primeiro,
sua natureza prépria e restrita ao ser humano, ou seja, a comunica¢ao como realidade
existencial e ontoldgica da natureza humana.

A segunda trata da comunicagdo como dialogo como “compromisso politico
com a mudanga revolucionaria na perspectiva dos oprimidos” (FREIRE, 1987, p. 47).
Portanto, a comunicacéo € relacédo social contextualizada e histérica. Perspectiva que
nos leva ao terceiro aspecto do conceito de comunicacdo. Ou seja, ela é acao cultural

para a liberdade.
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O quarto aspecto refere-se a comunicagdo dialdgica. O autor entende a
comunicacdo como relacdo de dialogo que se baseia na relagdo eu-tu, no processo
histérico do contexto de diferentes interesses entre as classes sociais.

O dialogo que condiciona essa invenc¢ao e reinvencao entre os homens requer
humildade, conforme Freire (1987) indica: o dialogo, como encontro dos homens para
a tarefa comum de saber agir, se rompe, se seus polos (ou um deles) perdem a
humildade. Como posso dialogar, se alieno a ignorancia, isto €, se a vejo sempre no
outro, nunca em mim? Como posso dialogar, se me admito como um homem diferente,
virtuoso por heranga, diante dos outros, meros “isto”, em quem n&o reconhego outros
eu?

Diante do exposto, a comunicacdo € uma interacdo entre sujeitos iguais e
criativos. Sendo uma ponte de fortalecimento de vinculos por meio do dialogo reflexivo
e comunicativo, com vistas a acdes que visam o bem-estar da sociedade em geral,
com o objetivo de atender preceitos éticos e de preservar a salude das gestantes por

meio da coparticipacdo das mesmas. Lima (2011, p. 47), afirma que:

[...] a comunicagéo significa coparticipagdo dos Sujeitos no ato de pensar,
gue o objeto de conhecimento ndo pode se constituir no termo exclusivo do
pensamento, mas, de fato, € seu mediador, e que o conhecimento é
construido por meio das relag@es entre os seres humanos e o mundo, Freire
esta, na verdade, definindo a comunica¢@o como a situagéo social na qual as
pessoas criam conhecimentos juntas, transformando e humanizando o
mundo em vez de transmiti-lo, da-lo ou impd-lo. A comunicacdo é uma
interacdo entre Sujeitos iguais e criativos.

Ainda segundo Lima (2011), aqui junto com Freire (1987), pensar o desafio de
constituir um campo de pensamento no qual politca e comunicacdo estao
umbilicalmente vinculadas, ndo podendo serem vistas de modo isolado.

Percebe-se, entdo, que o aperfeicoamento das politicas de saude e a
implementacdo de programas na Estratégia Saude da Familia (ESF), voltados para a
salude materna infantil, precisam se reconstruir por meio do dialogo e da comunicacao
e assim, contribuir na forma de coparticipacdo dos sujeitos na atencédo a saude das
gestantes, e assim, auxiliar para a formacdo de uma sociedade mais justa e
humanizada.

Assim sendo, esses autores afirmam que o conhecimento, pelo contrario, exige
uma presenca curiosa do sujeito em face do mundo. Requer sua acao transformadora
sobre a realidade. Os homens n&o podem ser fora da comunicacdo (FREIRE, 1987).

A comunicacdo se da pela linguagem, como uma constru¢do cultural que se faz
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historicamente, estabelecendo concepg¢des comuns e diversas, e delineando
ideologias.

Henriques e Pinho Neto (2007) também ressaltam que as lutas sociais incluem
também uma luta por visibilidade, ndo tdo somente porque os projetos de mobilizacéo
social necessitam de adesdo ou mesmo precisam firmar e manter vinculos de
confianga e corresponsabilidade e, para isso, tenham que competir entre si, mas
também, porque urge o tempo todo posicionar-se em torno da(s) causa(s)
defendida(s) na constante busca pela legitimacdo institucional. Mostrando-nos a
necessidade de adeséo e de manter vinculos de confianga, embasando a importancia
de vinculos de fortalecimento e de comunicacdo durante a gestacao.

E possivel perceber que um dos pontos principais para promover o devido
acolhimento, e assim poder contribuir para a formagdo em prol de um vinculo de
confianca e compromisso das gestantes, € a comunicacao, que tem o objetivo de

mediar e construir relagdes entre os seres humanos e o mundo.
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3 METODOLOGIA

Segundo Gil (2007), define-se “pesquisa” como o procedimento racional e
sistematico que tem como objetivo proporcionar respostas aos problemas que séo
propostos. A pesquisa desenvolve-se por um processo constituido de varias fases,
desde a formulacdo do problema até a apresentacédo e a discussao dos resultados.

Nessa perspectiva, o presente estudo foi realizado no CRAS do Municipio de
Presidente Kennedy - Espirito Santo. Durante o més de setembro de 2021, e contou
com o apoio de varios profissionais que atuam nessa area, principalmente as
Gestantes inseridas e que cumprem os critérios do Grupo Bem Gestar, que estdo em
situacdo de vulnerabilidade social e residem no territdrio de abrangéncia do CRAS de
Presidente Kennedy.

Devido a pandemia, com intuito de zelar pela saude dos participantes desse
estudo, a Secretaria Nacional de Assisténcia Social publicou uma série de orientacfes
para a rede do SUAS adequar suas atividades, visando assegurar a protecao, tanto
do publico atendido quanto dos profissionais que trabalham nas unidades, com
medidas para o distanciamento social, uso de equipamentos de Protecao Individual,
e reorganizacgao dos servicos prestados aos cidadaos (por exemplo, com atendimento
remoto).

Onde os atendimentos estdo sendo via online e por telefone, orientando as
gestantes por meio de videos, musicas e diversos meios de comunicacao virtual,

esses recursos sao de extrema importancia para dar continuidade aos atendimentos.

Para manter em funcionamento a rede de protecéo social basica e especial
de média complexidade do SUAS - Portaria SNAS/SEDS/MC n° 100, de 14
de julho de 2020, aprova Nota Técnica SNAS n° 36/2020, com orientacdes
sobre diversos aspectos, destacando-se: a) Recomendacgdes gerais ao 6rgao
gestor da assisténcia social no contexto da pandemia (diagnoéstico,
planejamento, Plano de Contingéncia, Plano de A¢éo — retomada planejada
e gradativa); b) Atendimento da rede de protecdo béasica e de média
complexidade durante a pandemia (reorganizacdo das unidades,
descentralizagédo do atendimento, atendimento remoto) (BRASIL, 2020).

E com o objetivo de atender preceitos éticos e de preservar a saude das
gestantes em meio a Pandemia do Coronavirus, esse estudo contou com o apoio das
tecnologias e plataformas digitais.

Seguindo esses protocolos de protecdo, o instrumento de investigacdo da

pesquisa tem carater quali-quantitativo e exploratdrio e teve como objetivo analisar
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como acontece a abordagem ao grupo de gestante e os beneficios das acdes que os
profissionais trazem para 0 mesmo, na perspectiva dos proprios egressos e dos
profissionais atuantes aos servicos do CRAS. Participaram, dessa pesquisa,
adolescentes e mulheres de idade variadas. Nesse projeto, os encontros com o Grupo
Bem Gestar acontecem quinzenalmente, o estudo avaliou questdes de interesse
comum e que foram compartilhadas e refletidas coletivamente. Vigosa (1997) contribui
ao mencionar que, nos grupos de gestantes cria-se um espaco de aprendizagem e
apoio, onde os participantes podem narrar seus problemas e refletir sobre eles.

De acordo com Gil (2007), a pesquisa quali-quantitativa envolve uma
abordagem interpretativa do mundo, o que significa que seus pesquisadores estudam
as coisas em seus cenarios naturais, tentando entender os fenbmenos ao entorno.
Ainda afirma que, esse tipo de pesquisa atribui importancia fundamental aos
depoimentos dos atores sociais envolvidos, aos discursos e aos significados
transmitidos por eles.

A utilizacdo desses artificios permite um amplo conteido de pesquisa,
fornecendo um maior desenvolvimento do assunto acerca da linha de interesse, de
forma em se obter uma ambientalizacdo do tema, de modo que possamos associar
Varios casos para possibilitar uma relacao entre eles.

Apresentaremos os dados coletados, bem como anélises e discussfes desses
dados, realizadas no decorrer da entrevista semiestruturada, contendo questées
norteadoras para todos o0s participantes, principalmente para as gestantes
frequentadoras do projeto. A pesquisa segue o método observatério, com perguntas
abertas e fechadas na busca de extrair dados, enfatizando os beneficios das acdes
gue os profissionais trazem para esse grupo.

Gil (2008) denomina a observacao assistematica como simples e atribui como
sua caracteristica primordial a condicdo de pesquisador tornar-se alheio (ser
espectador, o que nem sempre é tarefa facil de cumprir) ao individuo ou grupo que se
pretende investigar, que observa, mas de forma espontanea. Essa modalidade é
dirigida ao conhecimento de fatos ou situa¢des que tenham certo carater publico, ou
que, pelo menos, ndo se situem estreitamente no ambito das condutas privadas, o

gue possivelmente implica adotar a técnica da observacao.
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3.1 PRESIDENTE KENNEDY: CONTEXTUALIZACAO

A trajetoria historica da localidade remonta ao ano de 1581, quando, vindo do
Rio de Janeiro, o padre José de Anchieta construiu uma igreja de madeira na Planicie
de Muribeca, as margens do rio Itabapoana. Até entdo, a regido era habitada por
indios Puris e Botocudos. O jesuita, Padre José de Anchieta, instalou ainda
residéncia, oficinas, enfermaria, horto, pomar, criadouro de peixe, casa de farinha e
usina de acucar. Mais de um século depois, outro jesuita, padre André de Almeida,
instituiu-se, nas imediacdes da igreja a Fazenda Muribeca, legalizada em 1702. A
propriedade tinha 9 léguas e meia de frente por 8 léguas e meia de fundo e foi uma
das maiores fazendas pecuarias do Brasil, abrangendo sul do Espirito Santo e norte
do Rio de Janeiro, até a regido de Campos dos Goytacazes-RJ. A Igreja das Neves
foi construida em meados do século XVII, onde havia a igreja de madeira. Por volta
de 1694, com ajuda de indios catequizados e escravos, o novo templo foi erguido. A
imagem de Nossa Senhora das Neves veio de Portugal em 1750.

O territério de Presidente Kennedy foi desmembrado de Itapemirim com a
emancipacdo em 30 de dezembro de 1963 através da Lei Estadual n°® 1918. A lei
estadual de criagdo/fundacéo da cidade entrou em vigor no dia 4 de abril de 1964,
assim conseguindo a sua autonomia administrativa, a chamada emancipagao politica.

O municipio se chamaria Batalha, mas com o assassinato do presidente norte-
americano John F. Kennedy (1963), fato que abalou o mundo, o deputado estadual
Adalberto Simédo Nader tomou a iniciativa de sugerir que se homenageasse 0 politico
que criou a Alianca para o Progresso, programa de ajuda aos paises do 3°
Mundo. Presidente Kennedy esta localizada no litoral Sul do Espirito Santo. Segundo
dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2017), o municipio

possui hoje cerca de 11.742 habitantes, em um territorio de 583,932 km=.
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Figura 1 — Vista parcial de Presidente Kennedy - ES

N

Fonte: Kennedy em dia (2021).

Presidente Kennedy apresenta 16 km de litoral, suas praias mais conhecidas e
frequentadas sdo: Praia das Neves e Praia de Marob4d. Também ha registro de
mangues, rios, lagoas, Mata Atlantica, trilhas para cavalgadas. Sua topografia é
variada com destaque para o Morro da Serrinha, onde se avista 0 Oceano Atlantico,
a Pedra do Itabira, o Frade e a Freira, 0o Monte Agha e até a Pedra Azul (PRESIDENTE
KENNEDY, 2020). A Figura 1 apresenta vista parcial da cidade, onde visualizamos
uma parte baixa da cidade e elevagbes, com parte desabitada e parte construida,
abrigando casas sélidas, o que nos parece ser na zona urbana.

Cidade com maior PIB per capita do pais, por conta do repasse dos recursos
dos royalties, sua economia, no entanto, € majoritariamente ligada a agricultura, setor
responsavel por cerca de 70% da arrecadacdo da prefeitura. O poder publico
municipal é o maior empregador de Presidente Kennedy, com cerca de 1,8 mil
servidores, entre efetivos, em designacéo temporaria e comissionados.

Em virtude dos royalties, a prefeitura de Presidente Kennedy possui, hoje, mais
de R$ 1 bilhdo em caixa e uma enorme capacidade de investimento. Por isso, a
municipalidade busca ferramentas para criar alternativas econémicas, atraindo novas

empresas, gerando emprego e renda.
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Uma das acdes da prefeitura € o investimento no Fundo do Desenvolvimento
do Espirito Santo, o Fundesul, fazendo um aporte de R$ 50 milhdes para abertura de
linhas de créditos para quem deseja ampliar ou abrir um novo negdcio o municipio.
Presidente Kennedy, hoje, enfrenta muitos desafios, entre os quais, fomentar a
criacdo de polos industriais, j& que sua topografia favorece, por ser um territério plano,
e sua posicao geografica é interessante em aspectos logisticos, porque fica proximo
a BR 101, entre outras rodovias.

O acesso ao municipio é pela BR-101 Sul, no km 418 sentido Vitéria—Campos.
No trevo, entre na ES-162, siga 20 km até a cidade de Presidente Kennedy, ou pela
Rodovia do Sol (ES-060), passando por Marataizes e novamente pegando a ES-162,
sdo 15 km. Ou ainda, pela RJ-224, sentido a Vitoria, que sdo 21 km.

A economia na regido é basicamente da pecuaria, cultivo de mandioca,
maracuja, cana-de-acUcar, leite, mamao e da exploracao de petroleo. O municipio é
0 maior produtor de leite do estado do Espirito Santo, com destaque para a regiao
oeste.

A educacéo oferecida pela rede municipal de Presidente Kennedy € a terceira
mais bem avaliada no Estado, segundo o indice de Desenvolvimento da Educac&o
Bésica (ldeb). Os dados divulgados recentemente pelo Ministério da Educacéo,
referentes a 2015, apontam que os investimentos da prefeitura na area tém alcancado
0s objetivos.

O municipio avancou quase 30 posi¢cdes apos investimentos macicos da
administracé@o da prefeita Amanda Quinta Rangel. Desde 2013 a cidade é a que mais
investe em educacdo por aluno em todo o Espirito Santo — de acordo com dados do
Anuario de Financas dos Municipios Capixabas, mantendo uma média de R$ 15 mil
per capita na area. Resultado disso, a cidade ja superou a meta nacional projetada
para 2021 (6.0 pontos) em quatro pontos.

Em 2014 foi concedido aumento salarial de 57,53% para os professores da rede
municipal de Educacdo. Os mais de 300 profissionais recebem, ainda, outros
beneficios, como tiquete alimentacdo e abono salarial. Além disso, Presidente
Kennedy investe no Programa do Desenvolvimento da Educagéo Superior e Técnico
(Prodes), com bolsas de estudos para cerca de 900 Kennedenses nas faculdades dos
municipios vizinhos, além de pés-graduagéo e mestrado. O municipio investe também
em cursos de qualificagao profissional, em parceria com o Sistema S, capacitando

cerca de 1,3 mil pessoas por ano. Todos esses investimentos séo para profissionalizar
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a populacgao local, criando mé&o de obra qualificada, para atender as expectativas de
demandas e surgimentos de novos postos de trabalho (KENNEDY EM DIA, 2021).

3.2 CARACTERIZACAO DO CRAS DE PRESIDENTE KENNEDY - ESPIRITO
SANTO

As acOes associadas ao grupo de gestantes sdo baseadas no Conselho
Municipal de Assisténcia Social do Municipio de Presidente Kennedy ES/
(COMAS/PKY/), em reuniao ordinaria, realizada no dia 13 de fevereiro de 2020, no uso
de suas atribuigdes que lhe confere na Lei Municipal n°® 746, de 02 de outubro de 2007
e suas alteracdes.

Considerando a Politica de Assisténcia Social no Brasil, que possui fundamento
constitucional como parte do Sistema de Seguridade Social, regulamentada pela Lei
Federal n°.8. 742, de 07 de dezembro de 1993 — Leis Orgéanica da Assisténcia Social
(LOAS).

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) é uma unidade de
protecéo basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), que tem por objetivo
prevenir a ocorréncia de situagdes de vulnerabilidades e riscos sociais no territério,
por meio do desenvolvimento de potencialidades e aquisi¢cdes, do fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios, e da ampliacdo do acesso aos direitos de
cidadania.

O Projeto Bem Gestar tem por finalidade o acesso aos direitos e servigos
basicos das gestantes cadastradas, bem como também oferecer informacdes e
conhecimentos dos seus direitos, promover a inclusdo destas gestantes em redes
sociais de participacéo e solidariedade, e trabalhar a autoestima.

Os encontros com o Grupo Bem Gestar acontecem quinzenalmente, onde se
vivenciam questdes de interesse comum e que serdo compartilhadas e refletidas

coletivamente.
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Figura 2 — Fachada e entrada do CRAS de Presidente Kennedy

= —
Fonte: Acervo pessoal (2021).

Segundo Zimerman e Osorio (2007, s./ um conjunto de pessoas constitui um
grupo e o ser humano € gregéario por natureza e somente existe, ou subsiste, em
funcdo de seus inter-relacionamentos grupais p.), “um conjunto de pessoas constitui
um grupo e o ser humano é gregario por natureza e somente existe, ou subsiste, em
funcdo de seus inter-relacionamentos grupais”. Um grupo ndo € uma simples soma
de pessoas, ao contrario, ele se forma como uma nova associacdo, com leis e
mecanismos proprios e exclusivos (ZIMERMAN; OSORIO,1997).

Durante os encontros, as gestantes aprendem informacg6es novas, relativas a
gestacdo, trocam experiéncias para o exercicio da escuta e da fala, oportunizam e
compartiiham suas vivéncias dentro de um contexto de protecdo mutua, afeto,
autoestima, desenvolvimento pessoal e solidariedade.

O municipio de Presidente Kennedy tem 588 Km2 e possui aproximadamente
11.221 habitantes. O crescimento desordenado da regido ocasionou aumento do fluxo
de pessoas em situacéo de pobreza, vulnerabilidade social, bem como o surgimento
de diversos problemas, sendo um deles o elevado indice de gestantes.

Diante dessa realidade, o Governo Federal, em parceria com o Governo
Estadual e Municipal, criou o Servigo de Atencéo Integral a Familia (PAIF), que é uma

das acoes desenvolvidas no CRAS, também conhecido como “A casa da Familia”. O
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Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) é a “porta de entrada” para a rede
de Protecéo social basica do SUAS e tem como objetivo romper o ciclo de reproducéo
da pobreza entre geracdes.

No CRAS ¢é realizada acolhida, apoio, orientacdo e acompanhamento as
familias e individuos na garantia dos seus direitos e cidadania, com énfase no direito
a convivéncia familiar e comunitaria, por meio de a¢des, como grupos de convivéncia,
oficinas, palestras socioeducativas, dentre outros.

Diante do que foi observado, percebeu-se a necessidade de realizar um
trabalho de apoio psicossocial as gestantes, que busca proporcionar, as mulheres
gravidas, seguranca e confiabilidade, informacdes e orientacdes, de modo que elas
se sintam acolhidas e preparadas para a chegada do bebé.

Assim sendo, o Grupo Bem Gestar iniciou-se no CRAS de Presidente Kennedy
em 18 de marcgo de 2016, onde contava com a presenca de 12 gestantes participantes.
Atualmente este grupo possui 55 gestantes cadastradas, ou seja, ha um elevado
indice de aumento de gestantes na regiao.

Entendemos que a mulher esta vulneravel durante a gestacdo, exposta as
multiplas exigéncias e vivencia um periodo de reorganizacdo corporal, bioquimica,
hormonal, familiar e social que a faz ficar propensa a uma multiplicidade de
sentimentos (FALCONE et al., 2005).

3.3 SUJEITOS DA PESQUISA

Gestantes em situacdo de risco e vulnerabilidade, equipe psicossocial que
atuam no CRAS de Presidente Kennedy- ES: 1 Assistente Social; 1 Psicélogo; 1
Pedagoga; 1 Orientadora Social; 1 Fotégrafo e uma Maquiadora, ambos fazem parte
dessas acdes direcionadas as gestantes.

O grupo de gestantes é um espaco de reflexdo sobre as diversas mudancas
gue as mulheres atravessam na gestacao, possibilita a troca de informacdes objetivas
sobre o ciclo gravidico-puerperal, proporciona um espago grupal de discussdo dos
diferentes aspectos que envolvem a gravidez, o parto, o puerpério e os cuidados com
um filho recém-nascido, auxilia na expressao dos sentimentos, além de servir como
um grupo de apoio na elaboragao dessa “nova situagao de vida”, que pode se tornar
problematica, quer seja pelas intercorréncias organicas, quer pelas subjetivas.

Diante do exposto, ha entre as gestantes frequentadoras do Grupo Bem Gestar
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casos em que gravidez ndo é planejada, o que deixa as futuras mamaes muito
abatidas, perfazendo com que a autoestima delas diminua e, consequentemente,
reflete no relacionamento familiar e no amor proprio.

Segundo o Dicionario Online em portugués, a autoestima é a caracteristica da
pessoa que se valoriza, estando satisfeita com sua maneira de ser, com sua forma de
pensar ou com sua aparéncia fisica, expressando confianga em suas acdes e
opinides: o aumento da autoestima pode melhorar a qualidade de vida.

Assim sendo, com o intuito de resgatar esta autoestima, o Grupo Bem Gestar
propde o Projeto Barriga Bonita, com a finalidade de resgatar o estado de animo das
gestantes, onde estas se sintam valorizadas, amadas, realizem corretamente o pré-
natal, e compreendam que a chegada de um filho ndo é um problema na vida de uma
pessoa, e sim uma bencao que deve ser registrada. Durante a gravidez a mulher tera
nove meses para se organizar em direcdo ao encontro com a nova vida (o bebé) e
simultaneamente poderd iniciar a constru¢do da fung¢do materna (MALDONADO,
2002).

Para a realizacdo do Projeto Barriga Bonita serdo realizados Books
Fotograficos com as gestantes a partir do sétimo més de gestacéo, seguindo todas as
medidas de prote¢do contra o novo coronavirus, onde as gestantes terdo que possuir
os critérios do Grupo Bem Gestar, as quais deverdo estar cadastradas no CAD Unico,
estar em situacdo de vulnerabilidade social, ter renda per capita até um terco do
salario minimo, ser residente no municipio de Presidente Kennedy a no minimo 2
anos, participar de no minimo cinco encontros, estar em dia com o controle do pré-
natal e, em caso de risco para mae e a crianca, este ensaio podera ser antecipado.

O projeto Barriga Bonita tem a pretensdo de proporcionar o book fotogréafico
para aproximadamente cem (100) gravidas anualmente. Ser4 a responsavel pela
concretizacao do Projeto Barriga Bonita, onde devera agendar o dia da realizacao das
fotos, escolher o local, acompanhar a realizacdo de Ensaios fotograficos em
ambientes externos ao CRAS para a criacdo de Books de fotos com as gestantes a
partir do sétimo més de gestacdo e que estdo dentro dos critérios do Grupo Bem

Gestar.
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4 ANALISE E DISCUSSAO DOS DADOS

Para apresentar de forma mais sucinta as informacdes e dados coletados, a

discricAo da pesquisa optou por especificar os resultados que tiveram maior
relevancia, por meio das entrevistas e das oficinas, com o objetivo de compreender
melhor os sujeitos participantes da pesquisa.
Os resultados serdo apresentados em forma de graficos, baseados na analise das
respostas dos sujeitos participantes do Projeto, e dividido em duas etapas: a primeira
trard informacdes a respeito das gestantes cadastradas no Projeto, evidenciando as
mudancas que ocorreram durante a participacdo das mesmas no grupo Bem Gestare
a segunda etapa buscou trazer elementos que evidenciam o trabalho da equipe
psicossocial que atuam no CRAS de Presidente Kennedy / ES, enfatizando as acées
de Planejamento que sé&o ofertadas para as gestantes.

As questdes fornecidas por meio do questionario serviram de subsidios de
grande importancia para conhecer melhor os participantes, seus desejos e suas

opinides.

123 Etapa respostas das gestantes frequentadoras do Projeto Bem Gestar

Voltado para atender mulheres em qualquer idade durante periodo gestacional,
o projeto de extensdo Bem Gestar ofertado pelo CRAS de Presidente Kennedy-ES,
tem como objetivo trazer mais qualidade de vida, tanto para a mae quanto para a
criancga, oferecendo apoio mutuo nas diversas situacdes de vulnerabilidade familiar.

Mais do que seguranca e confiabilidade, informacdes e orientacdes, o grupo
Bem Gestar busca proporciona atividades que trazem mais conforto durante a
gestacao e promovem o fortalecimento da relacdo entre a crianca e a gestante, sendo
assim, com os resultados obtidos buscou-se analisar os impactos positivos desses
encontros durante a gravidez, e verificar se essa acolhida faz com que elas se sintam
mais préoximas da crianga, e se ha a promocdo de um estreitamento dos lagos e
incluséo social.

A Figura 3 revelou que 80% das gravidas frequentadoras do Grupo possuem
idade entre 20 e 30 anos. Mas um dos pontos de maior relevancia dessa acolhida é
a gravidez na adolescéncia, onde 20% da procura pelo Projeto sédo futuras mamaes

com idade entre, 13 e 15 anos. De acordo com a agéncia da Organizacdo das Nac¢oes
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Unidas, a cada cinco bebés que nascem no Brasil, um é filho de mae adolescente.
Mostrando assim, a importancia desse trabalho preventivo por meio da acolhida do
CRAS (QUIXABEIRA, 2017).

Figura 3 — Idade das gestantes participantes frequentadoras do projeto

N

B Vinte 40%
B Trinta 40%
W Quinze 10%
W Treze 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar /| CRAS — Presidente Kennedy/ES.

Quando questionadas sobre a importancia do Projeto Bem Gestar e seus
beneficios, de acordo com a Figura 4, 100% dos participantes disseram que essas
reunides tém sido de suma importancia para sua autoestima, onde as mesmas se
sentem acolhidas, favorecendo a troca de experiéncias entre profissionais, mulheres
e rede de apoio. Levando as maes a refletirem sobre a importancia de seu papel e
reconhecerem a participacdo de cada uma na construcéo familiar de seus filhos. De
acordo com Paulino et al. (2013), o desenvolvimento de ac¢des educativas, como a
execucdo de um grupo de orientagdo as gestantes, tem a finalidade de facilitar a
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disseminacao da informacao e a apropriacdo do conhecimento, favorecer a troca de
experiéncias e € de grande relevancia para as futuras mées conhecerem todo o

processo que envolve o ciclo gestacional e puerperal.

Figura 4 — Importancia do Projeto para as gestantes
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B Muito importante 100%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

De acordo com a Figura 5, 40% das entrevistadas disseram que tiveram acesso
ao Grupo por meio de indicagdo meédica. Outras 30% por necessidade, pois 0s
servicos prestados oferecem suporte domiciliar; acdes de inclusdo social; kit
gestacional; atendimento sociofamiliar; atendimento psicossocial individual e em
grupos fazendo a acolhida de forma segura e agradavel.

Conclui-se também, que 30 % tiveram acesso ao Grupo Bem Gestar por meio
da busca ativa do CRAS, visando a qualidade de vida dessas gestantes em situacao
de risco e vulnerabilidade social, com o intuito de assegurar a salde dos bebés. Seu
objetivo e resgatar a autoconfianca das futuras mamaes, por meio do dialogo; da
prevencdo e superacdo das desigualdades sociais. Nesse sentido, os estudos de
Martins et al. (2012) e Rodrigues (2007) reforcam que um conjunto de a¢des deve ser
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realizado para prevenir intercorréncias clinicas obstétricas. Enfatizando a importancia
desses Projetos sociais ofertados pelo CRAS, estes sao relevantes para a promogao
da saude das gestantes em situacao de risco e vulnerabilidade.

Figura 5 — Como teve acesso ao Grupo Bem Gestar

B Indicacao médica 40%
B Necessidade 30%
W Busca ativa do CRAS 30%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

A partir das analises obtidas por meio desse gréfico, chegou-se a conclusao
gue um dos principais fatores de permanéncia das gestantes no Grupo é a acolhida e
0 apoio da equipe multidisciplinar, de acordo com a Figura 6,70% das entrevistadas
disseram que esse trabalho resulta na integracéo de saberes em prol da promog¢éo do
cuidado ampliado e qualificado, visando a preparacao para a gravidez. Segundo as
OrientacBes Técnicas sobre o PAIF (2012), as oficinas com familias proporcionam a
problematizacédo e reflexdo critica sobre as situa¢des vivenciadas no territorio, além

de questdes que, muitas vezes, sao naturalizadas, individualizadas.
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Figura 6 — Fatores de permanéncia no Projeto Bem Gestar

B Acolhida e apoio 70%
B Troca de experiéncia 20%
B Qualidade de vida 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

Seguindo os resultados da Figura 7, 50% das gestantes responderam que 0S
beneficios proporcionados pela equipe do CRAS tem sido a informacéo, pois, através
da mesma, seus direitos sociais sdo garantidos, contribuindo, desta forma, para uma
nova compreensdo e interacdo com a realidade vivenciada. As outras 50%
responderam que a protec¢ao, o fortalecimento de vinculos familiares e o acolhimento
sao de fundamental importancia, relatando o aumento da autonomia, e contribuindo
na prevencao de situacdes de risco social. Em consonancia com Frigo et al. (2012), o
trabalho grupal deve ser utilizado como estratégia do processo educativo, visto que a
construcdo deste acontece através das interagdes entre seres humanos, de forma

dinamica e reflexiva.
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Figura 7 — Beneficios que o CRAS proporciona

Informacao Protecao e cuidados

W Protecao e cuidados 50%
H Informacgao 50%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

A Figura 8 ressalta que 100% das participantes disseram néo ter tido nenhum
tipo de dificuldades ao ingressar no Grupo Bem Gestar, onde as mesmas relatam ter
sido bem acolhidas ao procurar pela equipe do CRAS, e isso facilitou os
entendimentos dos conhecimentos expostos, por meio de um dialogo comunicativo.
Para Sartori e Van der Sand (2004), a comunicacado entre os participantes € uma das
grandes oportunidades que ele proporciona. Segundo as autoras, no caso do grupo
de gestantes, em que as participantes compartilham da mesma situagdo — o ato de
gestar-, a linguagem compartilhada é comum, o que faz com que elas se sintam

acolhidas, respeitadas e, sobretudo, compreendidas.
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Figura 8 — Dificuldades vivenciadas para ingressar no Grupo

m Nenhuma 100%

Fonte: Projeto Bem Gestar /| CRAS — Presidente Kennedy/ES.

Por ultimo, finalizou- se as analises e, de acordo com a Figura 9, 50% das
entrevistadas responderam que a Publicidade deve ser mais ampla nas comunidades.
E as outras 50% ressaltaram sobre a importancia da Divulgacdo desse Projeto Bem
Gestar, alegando que muitas demoram a saber da existéncia desse Grupo, que é uma

importante fonte de apoio e fortalecimento da vida e da saude da mulher e da familia
também.
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Figura 9 — Quais melhorias devem ser feitas

Publicidade Divulgacao

m Divulgacgao 50%
B Publicidade 50%

Fonte: Projeto Bem Gestar /| CRAS — Presidente Kennedy/ES.

Evidenciamos que, o Projeto Bem Gestar tem sido um espaco singular para a
partilha de conhecimentos, experiéncias e criacdo de vinculos. Também propiciou o
acesso a informacdes e direitos, acompanhamento das familias e esclarecimentos.
Foi possivel observar a formagéo de vinculo entre as gestantes, o que contribuiu para
criar redes de apoio nesse processo de gestacdo, bem como em outros aspectos da

vida em comunidade.

22 Etapa, respostas da equipe psicossocial atuantes no CRAS de Presidente
Kennedy / ES

O PAIF é um dos principais servigos ofertado no CRAS, atuando em conjunto
com o SUAS, tendo como finalidade fortalecer a funcédo protetiva das familias em
situacao de risco e vulnerabilidade.

Seguindo essas orientacbes, a equipe psicossocial, atuante no CRAS de
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Presidente Kennedy-ES, presta seus servicos seguindo essas metodologias do
Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia, com o intuito de oferecer, as
familias cadastradas, fortalecimento de vinculos e sua insercéo na sociedade como
um todo, garantindo seus direitos violados e, principalmente, o de ter uma saude de
gualidade. Conforme explicam Padilha et al. (2015), é no PAIF que se materializa a
presenca e responsabilidade do poder publico, desenvolvendo o trabalho social com
familias em situacéo de vulnerabilidade social.

Em face a essas informacdes, a Figura 10 vem demonstrando as acfes de
planejamento que a equipe do CRAS oferta a essas familias. Como aborda
Fulgheraiter (apud MIOTO, 2010), a perspectiva preventiva dessas situacdes, de
promocado do bem-estar e da qualidade de vida, visa atingir e trabalhar os estados de

sofrimento, exclusao, vulnerabilidades, discrimina¢cdes, dentre outros.

Figura 10 — A¢bes de Planejamento que a equipe PAIF oferta a populagéo
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sagde

B Acompanhamento 20%
M Vinculo familiar 20%

W Orientacgoes 20%

W Autoestima 10%

MW Servigos Basicos 10%
B Conhecimento 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.
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O CRAS é considerado a porta de entrada dos usuérios a rede de protecéo
social basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) e nele oferta-se,
também, os servicos e acdes de planejamento durante o periodo gestacional. Sendo
assim, nossas analises mostram que 20% desses servicos € o acompanhamento a
essas familias e os outros 20% acontecem através do vinculo familiar, ofertados pelo
Programa de Atencdo Integrada a Familia (PAIF), que também “presta outros
servigos”, tais como orientagao.

20% tém o objetivo de promover inclusdo por meio de programas, projetos e
beneficios de protecdo social basicos relativos as segurancas de rendimento. Outros
10% trabalham a autoestima, autonomia, acolhida, convivio ou vivéncia familiar e
comunitaria e de sobrevivéncia a riscos circunstanciais, seguindo as nuances do
Ministério do Desenvolvimento Social (BRASIL, 2015).

A equipe atuante no CRAS de Presidente Kennedy - ES respondeu também,
que 10% de seu servico é promover acesso aos direitos sociais dessas familias em
situacdo de risco e vulnerabilidade, por meio da participacdo e solidariedade, em
diferentes aspectos que envolvem a gravidez, auxiliando assim, na expressao de
sentimentos, além de ser fonte de apoio na elaboracdo dessa nova situacao de vida.
De acordo com Bourdieu (2005), a transformacao social corresponde a uma possivel
mudanca de habitos, desse modo, € possivel mudancas nos habitos para vivenciar

novas situacdes na vida cotidiana das familias.
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Figura 11 — Ac¢des de responsabilidade

® Encaminhamentos 50%
m Kit Gestacional 20%

W Encontros 10%

M Passar informagoes 10%
B Outros servigos 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

As andlises obtidas por meio deste grafico demonstram que, 50% das acfes
de responsabilidade do Projeto Bem Gestar sdo os encaminhamentos para outros
servicos, onde a equipe técnica do PAIF realiza essa acolhida por meio de orientacdes
objetivas e tado importantes para as gravidas, e encaminhamentos de acordo com a
demanda apresentada durante os relatos da pessoa que necessita desses
atendimentos. De acordo com as orientagdes técnicas do PAIF (2009b), seu objetivo
€ prevenir a ocorréncia de situacbes de vulnerabilidades e riscos sociais nos
territérios, por meio do desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes, do
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, e da ampliacdo do acesso aos
direitos de cidadania.20% das entrevistadas também disseram que os kits também

serviram como incentivo a participagdo, pois as gestantes inscreviam-se e

participavam dos encontros com objetivo de receberem os kits, e com isso, acabavam
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munidas de informagOes sobre seus direitos, conhecimentos sobre seu corpo,
cuidados com os bebés, entre outros.

De acordo com a Figura 12, um dos beneficios de maior relevancia € o kit
Natalidade, concluindo 60% da procura pelo Projeto Bem Gestar, onde as futuras
mamaes recebem todo apoio de acordo com a demanda necesséria, seguindo as
orientacdes técnicas do Servico de Protecao e Atendimento Integral a Familia (PAIF,
2012), o objetivo é “prevenir situagdes de risco social, por meio do desenvolvimento
de potencialidades e aquisicbes e do fortalecimento de vinculos familiares e

comunitarios”.

Figura 12 — Os beneficios de maior relevancia ofertados as familias em situagéo de
vulnerabilidade acompanhadas pelo CRAS

m Kit Natalidade/ bebé 60%
W Bolsa familia 20%
B Cesta basica 20%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES

Seguindo os resultados da Figura 13, esses servi¢cos tém proporcionando seguranca
e a funcéo protetiva das familias, prevenindo a ruptura de vinculos, promovendo o
acesso e usufruto de direitos e contribuindo para a melhoria da qualidade de vida.
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Seguindo as nuances das Orientacbes Técnicas do PAIF (2012), as ac¢des que
compbdem o PAIF sdo: acolhida, oficinas com familias, acdes comunitarias, acdes
particularizadas e encaminhamentos. Magalhédes, Silva e Oliveira (2012) enaltecem
gue o PAIF nédo se limita a um programa com periodicidade determinada, mas é um

servigo continuado.

Figura 13 — Servigo ofertado pelo grupo Bem Gestar com maior relevancia

B Protecao Social 40%
M Palestras 30%

m Oficinas 20%

m Convivio Familiar 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.

A Figura 14finaliza mostrando que 60% dos pontos positivos conquistados pela
equipe do Projeto consistem no desenvolvimento de intervencdes realizada em
servi¢cos continuados, com objetivos estabelecidos, trazendo resgate da autoestima,
do amor-proprio, tornando um espaco de reflexdes, estimulando a expressdo de
sentimentos através do grupo, propiciando as mesmas e suas familias uma melhor

gualidade de vida.
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Santos (2012) enaltece essa tematica ressaltando que a realizagdo desse
trabalho ofertado pela equipe do PAIF com essas familias € de grande valia para
ambito social, se tratando de qualidade de vida, e os resultados apontaram que as
mesmas valorizam o trabalho ofertado, enfatizando que esses acompanhamentos tém
proporcionado diversas melhorias, como: melhoria na saude, a convivéncia familiar e
comunitéria, o conhecimento, a insercdo no mercado de trabalho. O PAIF é um
caminho de possibilidades para se conhecer e realizar trabalhos viaveis ao contexto
e demanda vivenciada por cada familia.

Figura 14 - Resultados positivos conquistados pela equipe CRAS/PAIF

Autoestima

B Amor- Proprio 60%
W Autoestima 30%
W Qualidade de vida 10%

Fonte: Projeto Bem Gestar / CRAS — Presidente Kennedy/ES.
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CONSIDERACOES FINAIS

Face aos dados, essa pesquisa revelou que a intervencdo do Projeto Bem
Gestar foi proporcionar, as mulheres gravidas, seguranca e confiabilidade,
informacgdes e orientacdes, de modo que elas se sintam acolhidas e prep