Revista JRG de Estudos Académicos, Ano 9, Vol. IX, n.20, jan.-jun., 2026

Listas de contetidos disponiveis em Portal de Periédicos CAPES

ISSN: 2595-1661

=1 Iy - A vi
@ perigdicos. Revista JRG de Estudos Académicos Estudos Académicos
B1 ISSN: 2595-1661
Pagina da revista:
ARTIGO https://revistajrg.com/index.php/jrg

Papel do enfermeiro no pré-natal para prevencao da prematuridade e do baixo
peso ao nascer: uma revisao da literatura

Nursing interventions in prenatal care for the prevention of prematurity and low birth weight: a
literature review

4 DOI: 10.55892/jrg.v9i20.3192
ARK: 57118/JRG.v9i20.3192

Recebido: 17/04/2026 | Aceito: 20/04/2026 | Publicado on-line: 22/04/2026

Larissa Soares Moraes!
@https://lattes.cnpq.br/9387735740992627
Faculdade Atitus Educagio, RS, Brasil
E-mail:larysoares669@gmail.com

Julia dos Santos Ferreira?
@ https://lattes.cnpq.br/4180645113427899

Faculdade Atitus Educagio, RS, Brasil
E-mail: Juliaferreiral40323@gmail.com

Luciana Dias Bassan’

® https://lattes.cnpq.br/0729011566759583
Faculdade Atitus Educagdo, RS, Brasil

E-mail: luciana.dias.bassan@gmail.com

Stefane Duarte Goularte#

) https://lattes.cnpq.br/8254676685741184

Centro universitario Ritter dos Reis (Uniritter), RS, Brasil
E-mail: Stefanegularte@gmail.com

Willian Roger Dulliuss
https://orcid.org/0000-0003-3144-378X

) http://lattes.cnpq.br/6467517427583106

Faculdade Atitus Educacdo, RS, Brasil

E-mail: willian.dullius@atitus.edu.br

Emanuella Lisboa Baido Liras

https://orcid.org/0000-0001-8583-1054
) https://lattes.cnpq.br/4141892581295852 -
Faculdade Atitus Educagdo, RS, Brasil )]
E-mail:emanuellalisboabaiao@hotmail.com Checkitey

1Graduanda em Enfermagem pela Faculdade Atitus Educagdo.

2Graduanda em Enfermagem pela Faculdade Atitus Educagio.

3Graduanda em Enfermagem pela Faculdade Atitus Educagio.

*Graduanda em Enfermagem pela Centro universitario Ritter dos Reis (Uniritter).

sGraduado em Enfermagem; Mestre em Psicologia; Doutor em Envelhecimento Humano.

sGraduada em Enfermagem pela Faculdade Sdo Francisco de Barreiras; Mestra em Ciéncias da Saude e Bioldgicas pela Universidade
Federal do Vale do S3o Francisco; Doutoranda em Ciéncias e Tecnologias em Saide pela Universidade de Brasilia

www.periodicoscapes.gov.br 1 Revista JRG de Estudos Académicos - 2025;20:093192


https://www-periodicos-capes-gov-br.ezl.periodicos.capes.gov.br/index.php/buscador-primo.html
https://revistajrg.com/index.php/jrg
https://rnp-primo.hosted.exlibrisgroup.com/primo-explore/search?query=any,contains,Revista%20JRG%20de%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&tab=default_tab&search_scope=default_scope&vid=CAPES_V3&facet=jtitle,include,Revista%20Jrg%20De%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&lang=pt_BR&offset=0
https://lattes.cnpq.br/9387735740992627
mailto:larysoares669@gmail.com
mailto:larysoares669@gmail.com
https://lattes.cnpq.br/4180645113427899
mailto:Juliaferreira140323@gmail.com
https://lattes.cnpq.br/0729011566759583
mailto:luciana.dias.bassan@gmail.com
https://lattes.cnpq.br/8254676685741184
mailto:Stefanegularte@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-3144-378X
http://lattes.cnpq.br/6467517427583106
mailto:willian.dullius@atitus.edu.br
https://orcid.org/0000-0001-8583-1054
https://lattes.cnpq.br/4141892581295852
mailto:emanuellalisboabaiao@hotmail.com

Revista JRG de Estudos Académicos, Ano 9, Vol. IX, n.20, jan.-jun., 2026

Resumo

A prematuridade e o baixo peso ao nascer sdao importantes desafios de satde publica,
associados a maior risco de morbimortalidade neonatal e influenciados por fatores
clinicos, sociais e assistenciais. O pré-natal constitui estratégia essencial para a prevencao
desses desfechos, destacando-se o papel do enfermeiro na deteccdo precoce de riscos e
no cuidado integral a gestante. Objetivo: Analisar, na literatura cientifica, as acdes
desenvolvidas pela enfermagem no pré-natal voltadas a prevencao da prematuridade e
do baixo peso ao nascer. Método: Revisao integrativa conduzida segundo Whittemore e
Knafl (2005). As buscas foram realizadas nas bases BVS e PubMed, com descritores em
portugués, inglés e espanhol, incluindo estudos publicados entre 2020 e 2024. Seguiu-se
o fluxograma PRISMA para selecdo dos artigos. A amostra final foi composta por 13
estudos, analisados e sintetizados em quadros descritivos. Resultados: Os estudos
evidenciaram quatro eixos principais da atuacdo da enfermagem: (1) a¢des clinicas de
deteccdo precoce de riscos, como hipertensao gestacional, infec¢des, diabetes e alteracdes
cervicais; (2) educagdo em saude e orientacao sobre habitos maternos saudaveis; (3)
cuidado humanizado, comunicacao eficaz e fortalecimento do vinculo com a gestante; e
(4) desafios estruturais, como sobrecarga de trabalho e limitagdes organizacionais que
impactam a qualidade do pré-natal. As evidéncias demonstram que a atuacdo do
enfermeiro contribui significativamente para a redu¢do da prematuridade e do baixo peso
ao nascer, especialmente em populacdes vulneraveis. Conclusdao: A enfermagem
desempenha papel central na prevencdo de desfechos adversos relacionados a gestagao,
integrando praticas clinicas, educativas e humanizadas que qualificam o pré natal.
Entretanto, desafios estruturais persistem, reforcando a necessidade de politicas publicas
que valorizem e fortalecam o trabalho do enfermeiro para a melhoria dos indicadores
materno-infantis. a atuacao qualificada da enfermagem no pré-natal

Palavras-chave: Enfermagem. Cuidado Pré-Natal. Nascimento Prematuro. Peso ao
Nascer Baixo. Gravidez de Alto Risco.

Abstract

Preterm birth and low birth weight are major public health challenges, associated with
increased neonatal morbidity and mortality and influenced by clinical, social, and care
related factors. Prenatal care is an essential strategy for preventing these outcomes, with
nurses playing a key role in the early detection of risks and in providing comprehensive care
to pregnant women. Objective: To analyze, in the scientific literature, the nursing
interventions developed during prenatal care aimed at preventing preterm birth and low
birth weight. Method: An integrative review conducted according to Whittemore and Knafl
(2005). Searches were performed in the BVS and PubMed databases, using descriptors in
Portuguese, English, and Spanish, and including studies published between 2020 and 2024.
The PRISMA flowchart guided the article selection process. The final sample consisted of 13
studies, which were analyzed and synthesized in descriptive tables. Results: The studies
revealed four main axes of nursing practice: (1) clinical actions for early detection of risks,
such as gestational hypertension, infections, diabetes, and cervical alterations; (2) health
education and counseling on healthy maternal behaviors; (3) humanized care, effective
communication, and strengthening of the bond with the pregnant woman; and (4)
structural challenges, such as work overload and organizational limitations that affect the
quality of prenatal care. Evidence shows that nursing practice significantly contributes to
reducing preterm birth and low birth weight, especially among vulnerable populations.
Conclusion: Nursing plays a central role in preventing adverse pregnancy outcomes by
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integrating clinical, educational, and humanized practices that enhance prenatal care.
However, structural challenges persist, reinforcing the need for public policies that value
and strengthen nursing work to improve maternal and neonatal indicators. Qualified
nursing care during prenatal follow-up constitutes an effective strategy to prevent
prematurity, low birth weight, and neonatal mortality, promoting comprehensive,
humanized, and woman-centered care.

Keywords: Nursing. Prenatal Care. Premature Birth. Low Birth Weight. High-Risk
Pregnancy.

1. Introducao

A prematuridade representa um importante desafio de saude publica, sendo
responsavel por cerca de 10% de todos os nascimentos no mundo, o que corresponde a
mais de 15 milhdes de casos anuais. Estima-se que aproximadamente 1 milhdo de criancas
morram a cada ano em decorréncia de complicacdes relacionadas ao nascimento
prematuro, configurando-se como a principal causa de mortalidade entre criancas
menores de cinco anos (OMS, 2021).

Considera-se prematuro o recém-nascido com menos de 37 semanas completas de
gestacdo, enquanto o baixo peso ao nascer (BPN) é definido como peso inferior a 2.500
gramas, independentemente da idade gestacional. Embora nem todos os casos de BPN
estejam associados a prematuridade, esta é uma das causas mais frequentes, uma vez que
o feto nao dispoe de tempo suficiente para atingir o peso adequado (Ferraz; Neves, 2006).

De acordo com o UNICEF (2013), a prematuridade é responsavel por até 70% dos
Obitos neonatais, especialmente nos primeiros 28 dias de vida. Entre os principais fatores
de risco para prematuridade e BPN destacam-se condi¢des clinicas maternas e fetais,
como infec¢des, doencas cronicas, gestacdo multipla, complicacdes placentarias, uso de
substancias psicoativas, idade materna extrema, histérico de parto prematuro e
alteragdes cervicais (Brandi et al, 2020). O baixo peso ao nascer também pode estar
relacionado a desnutricdo materna, infecgoes, tabagismo, consumo de alcool e outras
drogas, aumentando o risco de complicacbes respiratorias, neuroldgicas,
cardiovasculares e digestivas, além de maior propensdo a doencas cronicas e mortalidade
precoce (Santos et al., 2020).

No Brasil, a taxa de BPN foi de aproximadamente 8% em 2019, associada ao
acompanhamento pré-natal insuficiente, a idade materna avancada e as vulnerabilidades
socioeconOmicas (Silva et al,, 2021). Em Porto Alegre, estudos apontam prevaléncia de
cercade 9,5% entre 2010 e 2015, com destaque para a gesta¢do na adolescéncia, auséncia
de acompanhamento pré-natal e presenca de comorbidades como hipertensao e diabetes
gestacional (Santos; Costa; Mendes, 2021).

Diante desse cenario, o pré-natal constitui estratégia fundamental de promoc¢do
da saude materno-infantil. Esse acompanhamento envolve a¢des preventivas, educativas
e de monitoramento, voltadas a reducdo de riscos e complicagcdes gestacionais. O
enfermeiro desempenha papel essencial nesse processo, atuando de forma integral por
meio de atividades educativas, vigilancia clinica, apoio emocional e escuta qualificada,
fortalecendo o vinculo entre gestante e equipe de saude.

A Associagdo Brasileira de Obstetrizes e Enfermeiros Obstetras (ABENFO, 2024)
destaca o protagonismo do enfermeiro na assisténcia pré-natal, promovendo
acolhimento, escuta ativa e valorizacdo da autonomia da gestante. O Programa de
Humanizag¢do no Pré-natal e Nascimento, instituido pela Portaria n? 1.459/2011, define
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diretrizes para o acompanhamento gestacional no Sistema Unico de Satude (SUS), com
énfase em consultas periddicas, exames, avaliacao psicossocial e qualificacao profissional.

Segundo a OMS (2016), o inicio precoce do pré-natal, idealmente até a 122 semana
de gestacdo, e a realizacdo de, no minimo, oito consultas reduzem significativamente as
taxas de mortalidade materna e neonatal. No Brasil, a Rede Cegonha, instituida pela
Portaria de Consolidacdao n? 3/2017, prevé pelo menos seis consultas, com atencdo
especial as gestantes de alto risco. Recentemente, a Portaria n? 5.350/2024 atualizou as
diretrizes do pré-natal de baixo risco, estabelecendo um minimo de sete consultas,
intercaladas entre médicos e enfermeiros, reforcando a abordagem interprofissional e a
integralidade do cuidado (Brasil, 2024).

Assim, evidencia-se a importancia da atuagdo da enfermagem no
acompanhamento pré-natal como estratégia decisiva para a prevenc¢do da prematuridade,
do baixo peso ao nascer e, consequentemente, da mortalidade neonatal. Essas condi¢cGes
permanecem como relevantes problemas de satude publica, refletindo desigualdades no
acesso e na qualidade do cuidado pré-natal.

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo analisar, por meio da literatura
cientifica, as agcdes desenvolvidas pela enfermagem no pré-natal voltadas a prevengdo da
prematuridade e do baixo peso ao nascer, identificando os principais fatores associados a
esses desfechos, as intervencdes implementadas e as evidéncias que sustentam as
praticas de cuidado nesse contexto.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, conduzida segundo as etapas
propostas por Whittemore e Knafl (2005), que compreendem: identificacdao do problema,
definicao dos critérios de busca, avaliagdo dos dados, andlise e sintese dos resultados e
apresentacdo da revisdo. Essa metodologia permitiu reunir, sintetizar e analisar
criticamente estudos cientificos relevantes, favorecendo a compreensdao abrangente
sobre o tema investigado.

A pergunta norteadora desta revisao é: "Quais sdo as agoes de enfermagem no pré-
natal voltadas a prevencao da prematuridade e do baixo peso ao nascer?" A formulacdo
da pergunta foi orientada pela estratégia PICO, sendo: P (Populacdo): Gestantes; I
(Intervencao): A¢des de enfermagem realizadas durante o pré-natal; C (Comparagdo):
Auséncia ou insuficiéncia de ag¢des sistematizadas de enfermagem; e O (Desfecho):
Reducdo da prematuridade, do baixo peso ao nascer e da mortalidade neonatal.

A busca bibliografica foi realizada na Biblioteca Virtual em Satude (BVS) e PubMED,
utilizando os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinados com os operadores
booleanos AND e OR, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os descritores utilizados
serdo: “Enfermagem” OR “Nursing” OR “Enfermeria” AND “Cuidado Pré-Natal” OR
“Prenatal Care” OR “Atencion Prenatal” AND “Gravidez de Alto Risco/ Embarazo de Alto
Riesgo / "Pregnancy, High-Risk".

Foram incluidos artigos originais e revisdes sistematicas, disponiveis na integra,
publicados entre 2020 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que abordam a
atuacao da enfermagem no pré-natal, com foco em estratégias para prevenc¢do da
prematuridade e do baixo peso ao nascer. Foram excluidos: editoriais, cartas ao editor,
relatos de experiéncia, dissertacdes, teses, resumos de eventos e artigos que ndo tratem
diretamente da atuacdo da enfermagem na assisténcia pré natal relacionada a tematica
investigada.

O processo de busca e selecao dos artigos foi rigorosamente registrado e seguiu o
fluxograma PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
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Analyses), que esta representado na Figura 1. A selecao dos estudos ocorreu em duas
etapas: inicialmente, foi realizada a leitura dos titulos e resumos para excluir os estudos
que ndo atendem aos critérios de elegibilidade. Em seguida, foi feita a leitura na integra
dos artigos selecionados, com o objetivo de confirmar a sua inclusdo na amostra final.

Os dados extraidos foram organizados em um quadro sinético, contendo as
seguintes informacdes: autores, ano de publicacdo, objetivo do estudo, metodologia
utilizada, principais a¢des de enfermagem identificadas, desfechos relacionados a
prematuridade e ao baixo peso ao nascer, e conclusoes.

A analise dos dados foi descritiva, buscando evidenciar padrdes de atuacao,
estratégias exitosas, contribuicoes da enfermagem e lacunas presentes na literatura sobre
a tematica. Essa abordagem permitiu a construcdo de uma sintese critica das evidéncias
disponiveis, orientando praticas assistenciais mais qualificadas e centradas na promocao
da saude materno-infantil.

Figura 1. Fluxograma PRISMA da revisao integrativa

Identificagao de estudos por meio de bancos de dados

Registros identificados: Registros excluidos:

BVS (n=243), PubMed (n=5.284) BVS (n=196), PubMed (n=5.068)

- ;

Registros slelecmnados para leitura de Registros excluidos:
titulos e resumos: -

BVS (n=47 ), PubMed (n= 216) | BVS(n=42), PubMed (n=208) |

Identificagao

Triagem

Registros para avaliagao da elegibilidade:
BVS (n=5), PubMed (n=8)

0 |

Estudos incluidos na revisao (n=13)
BVS (n=5), PubMed (n=8)

Incluidos

Fonte: Adaptado pela autora (2025)

3. Resultados e Discussao

A amostra final desta revisado integrativa foi composta por 13 artigos cientificos, os
quais atenderam aos critérios de inclusdo previamente estabelecidos. As publicacdes
compreendem o periodo de 2020 a 2024, evidenciando o interesse crescente sobre a
tematica da atuacdo da enfermagem no pré-natal e sua relacdo com a prevencao da
prematuridade e do baixo peso ao nascer.

Os estudos foram conduzidos em diferentes contextos nacionais e internacionais,
contemplando pesquisas realizadas no Brasil, Estados Unidos, Reino Unido, Ira, China,
Tailandia, Africa Subsaariana, Asia e América Latina, o que permite uma analise
comparativa entre diferentes sistemas de saude e praticas assistenciais.

Em relacdo ao delineamento metodolégico, observa-se diversidade entre os
estudos, com predominancia de pesquisas qualitativas e observacionais, seguidas de
estudos transversais, de coorte retrospectiva e revisdes sistematicas com metanalise.
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Essa variedade metodologica possibilitou identificar tanto aspectos subjetivos da pratica
profissional quanto indicadores objetivos de resultados maternos e neonatais.

Quanto ao idioma de publicagdo, predomina o inglés, seguido do portugués e
espanhol, e as principais bases de indexacao foram a Biblioteca Virtual em Saude (LILACS,
BDENF, SCIELO) e a PubMed, com destaque para estudos desenvolvidos em maternidades
publicas e instituicdes de ensino e pesquisa. A seguir, apresenta-se o Quadro 1, que
caracteriza os estudos incluidos na revisdo quanto ao autor, ano de publicagdo,
delineamento metodolégico, idioma e local da pesquisa.

A seguir, apresenta-se o Quadro 1, que caracteriza os estudos incluidos na revisdo
quanto ao autor, ano de publicacdo, delineamento metodolégico, idioma e local da
pesquisa.

Quadro 1. Caracterizacao dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

Artigo Autor/ Ano Delineamento da | Idioma de Base de dados/

pesquisa publicacdo Local da pesquisa
A1. O trabalho do Silva; et al., Pesquisa do tipo Portugués LILACS, BDENF/
enfermeiro no pré- 2024. qualitativa, de Estado de Alagoas,
natal de alto risco abordagem Brasil.

descritiva,

exploratoria
A2. Atuagao do Ribeiro; et al, Pesquisa Inglés e LILACS, BDENF/
enfermeiro: praticas, | 2024. qualitativa. Portugués. Teresina (PI), Brasil.

potencialidades e
fragilidades no pré-
natal de alto risco

A3. Gravidez na Silva; et al, Revisao Portugués LILACS, CONASS,
adolescéncia: fatores | 2024. integrativa da ColecionaSUs, SES-GO
associados e literatura. / Brasil

complicagbes

A4. Assisténcia pré- | Vidal; et al, Estudo Inglés e LILACS, BDENF/
natal associada aos 2023. transversal de Portugués. Maternidades
desfechos neonatais base hospitalar. brasileiras

em maternidades:
estudo transversal
de base hospitalar

AS. Restrigao de Kale; et al, Estudo Inglés e Pubmed/ Rio de
crescimento 2023. epidemioldgico do | Portugués. Janeiro, Brasil.
intrauterino, tipo coorte

prematuridade e retrospectiva.

baixo peso ao
nascer: fendtipos de
risco para 6bito

neonatal

A6. Epidemiologia e | Seetho;etal, coorte Inglés Pubmed/ Tailandia
fatores associadosa | 2023. retrospectivo

nascimentos

prematuros em
gestagdes multiplas:
um estudo de coorte
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retrospectivo

A7. Diabetes
mellitus gestacional
e desfechos
maternos e
perinatais adversos
em gestacoes
gemelares e Unicas:
revisdo sistematica e
metanalise

Greco; et al.,
2023.

Revisao
sistematica e
metandlise

Portugues.

Pubmed/ Brasil,
Australia, Paquistao,
Suica, Portugal, Ird e
Egito.

A8.0usode
cerclagem cervical
em gestacoes
gemelares
assintomaticas com
encurtamento ou
dilatacdo cervical:
um estudo de coorte
retrospectivo de
doze anos

HongyinG;
2023.

Estudo
retrospectivo
observacional

Inglés

Pubmed / China

A9. A Efetividade
dos Programas de
Assisténcia Pré-
Natal na Redugdo do
Parto Prematuro em
Mulheres
Socioeconomicamen
te Desfavorecidas:
Uma Revisao
Sistematica e Meta-
Andlise

Mohamma di; et
al, 2023.

Revisao
sistematica com
meta-analise

Inglés

Pubmed / Ir3, Reino
Unido (EUA)

A10. Perspectivas do
paciente e do
provedor sobre
avaliacdo e
comunicagdo do
risco de parto
prematuro

Tesfalul ; et al,
2022.

Pesquisa
qualitativa

Inglés

Pubmed /
Universidade da
Califérnia, Sdo
Francisco (UCSF)

A11. Trabalho de
parto prematuro:
condigdes
associadas

Alves; et
al,2021.

Estudo
quantitativo,
descritivo,
documental.

Portugues,
Inglés e
Espanhol.

BDENF/ Maternidade
publica em Macei6
(AL), Brasil

A12. Intervengoes
para reduzir o
nascimento
prematuro e
natimorto e
melhorar os
resultados para
bebés nascidos
prematuros em
paises de baixa e
média renda: uma

Wastnedge; et
al, 2021.

Revisao
sistematica

Inglés

Pubmed / Africa
Subsaariana, Asia e
América Latina
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revisdo sistematica
A 13. Baixo peso ao Barreto; et al, Estudo Ingles e PubMed / Aldeias
nascer, 2020. transversal. Portugues. indigenas Guarani

prematuridade e
restricao de
crescimento intra-
uterino: resultados
dos dados de base
da primeira coorte
de nascimentos
indigenas no Brasil

(Sul e Sudeste do
Brasil)

Fonte: Elaborado pela autora

Com base nos 13 artigos selecionados, foi realizada a andlise das evidéncias que
respondem a questdo norteadora: “Qual o papel do enfermeiro na prevencio da
prematuridade e do baixo peso ao nascer durante o acompanhamento pré-natal?”

A anadlise dos artigos permitiu identificar acdes de enfermagem centradas na
prevencdo, acompanhamento e promoc¢do da saude, com enfoque na integralidade do
cuidado e na reducdo das desigualdades no acesso a assisténcia pré-natal. O Quadro 2 a
seguir apresenta a sintese dos objetivos e das principais respostas de cada estudo a
questdo norteadora.

Os estudos demonstram que a atua¢do do enfermeiro no pré-natal € essencial para
a deteccdo precoce de riscos gestacionais, orientacdo sobre habitos saudaveis,
monitoramento continuo da sadde materna e fetal e educacio em saudde voltada a
prevencdo de complicagdes. Além disso, destacam-se o acolhimento humanizado, a
comunicacao eficaz e o vinculo estabelecido com a gestante como elementos
fundamentais para a melhoria dos desfechos maternos e neonatais.

Quadro 2 - Sintese dos estudos incluindo o objetivo da pesquisa e principais
achados relacionados a questao norteadora.

Artigo | Objetivo da pesquisa Resposta da questio norteadora: “Qual o papel do
enfermeiro na prevencao da prematuridade e baixo
peso ao nascer durante o acompanhamento pré
natal”?

Al Analisar o trabalho do 0 enfermeiro atua na deteccao precoce de complicacdes,
enfermeiro no atendimento as no monitoramento continuo da saide materna e fetal, na
gestantes durante o pré-natal de | promocdo da educagdo em satide e na adogdo de praticas
alto risco. preventivas que reduzem fatores de risco, contribuindo

diretamente para melhores resultados gestacionais e
perinatais.

A2 Analisar as potencialidades e Apesar de limitagdes estruturais e sobrecarga de
fragilidades de enfermeiros(as) trabalho, o vinculo com a gestante, o acompanhamento
na atuacdo ao pré-natal de alto continuo e a orientacdo sobre habitos saudaveis sdo
risco. potencialidades que fortalecem a prevencao de

complicages e promovem melhores resultados
perinatais.

A3 Analisar o que ha descrito na 0 enfermeiro identifica gestantes adolescentes de risco,
literatura cientifica, acerca da acompanha o desenvolvimento da gestacao e orienta
importancia do sobre habitos saudaveis, atuando na educagdo em saide
acompanhamento pré-natal e na reducdo de desfechos adversos maternos
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como ferramenta na prevengao
do parto prematuro durante a
gravidez na adolescéncia.

A4 Verificar a associacdo entre os A qualidade e regularidade da assisténcia pré-natal estdo
indicadores da qualidade do pré | associadas a reducido da prematuridade e do baixo peso
natal e os desfechos neonatais ao nascer. O enfermeiro exerce papel essencial na
em maternidades. identificacdo precoce de riscos e na realizacdo de acoes

educativas e preventivas que garantem um pré-natal
integral.

A5 Estimar prevaléncias de BPN, 0 enfermeiro contribui para a detec¢do precoce de riscos
prematuridade e restrigao de gestacionais, monitoramento do crescimento fetal e
crescimento intrauterino e orientacdo sobre cuidados de saude, atuando na
analisar mortalidade e sobrevida | prevencdo de desfechos adversos e na promogao da
neonatal associadas. sobrevivéncia e bem-estar neonatal.

A6 Verificar os desfechos maternos 0 enfermeiro identifica gestantes de maior risco, orienta
e perinatais e identificar fatores sobre habitos saudaveis, realiza monitoramento
associados a partos prematuros | adequado e encaminhamentos oportunos,
em gestacoes multiplas. desempenhando papel central na prevengao da

prematuridade e do baixo peso ao nascer.

A7 Avaliar o risco de complicag¢des 0 enfermeiro atua na triagem, monitoramento glicémico,
maternas e perinatais adversas educacdo alimentar e encaminhamento precoce,
entre gestacdes gemelares e prevenindo complicagdes e contribuindo para a reducao
Unicas acometidas por diabetes de partos prematuros e baixo peso ao nascer.
mellitus gestacional e o
respectivo grupo sem diabetes
mellitus gestacional

A8 Identificar o efeito e 0o momento 0O enfermeiro monitora sinais de risco, avalia o histérico
ideal da cerclagem cervical em obstétrico e orienta sobre sinais de alerta, garantindo
gestacdes gemelares encaminhamentos adequados e prevenindo o parto
assintomaticas com prematuro e o baixo peso ao nascer.
encurtamento ou dilatacao
cervical.

A9 Avaliar a eficacia de programas 0 enfermeiro desempenha papel essencial na
de assisténcia pré-natal na implementacao de programas estruturados,
redugado do risco de parto promovendo acompanhamento, monitoramento e
prematuro em mulheres com orientacao individualizada, reduzindo significativamente
condig¢des socioecondmicas o risco de parto prematuro e BPN.
desfavoraveis

A10 Descrever e comparar como A comunicacao eficaz sobre riscos influencia a adesao da
pacientes obstétricas e gestante as orientacdes. O enfermeiro, ao identificar
prestadores de cuidados veem a | precocemente fatores de risco e orientar de forma
avaliacdo e comunicagdo do risco | personalizada, fortalece o vinculo e contribui para um
de parto prematuro. pré natal mais seguro e preventivo.

Al1 Identificar quais os fatores de 0 enfermeiro atua na deteccao precoce de fatores de
risco/ condigdes clinicas risco, acompanhamento continuo e agdes educativas que
frequentemente estdo associados | promovem a saide materno-fetal e reduzem a
ao trabalho de parto prematuro ocorréncia de partos prematuros.
em uma maternidade referéncia
para alto risco.

A12 Identificar e avaliar quais Intervengdes conduzidas por enfermeiros, como
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intervencoes de saide materna e | orientacdo materna, monitoramento e encaminhamento
neonatal sdo eficazes naredugdo | precoce, sdo eficazes para reduzir parto prematuro e

do parto prematuro, melhorar desfechos neonatais, especialmente em
natimortalidade e na melhoria contextos de vulnerabilidade.

dos desfechos clinicos de bebés
prematuros em paises de baixa e
média renda

A13 Estimar as prevaléncias de BPN, | O enfermeiro tem papel fundamental na identificagio de

prematuridade e restrigao de fatores de risco, na orientacdo nutricional e na promog¢ao
crescimento intrauterino (RCIU) | de cuidados culturalmente sensiveis, contribuindo para a
e investigar seus determinantes | melhoria dos resultados neonatais em populag¢des

na primeira coorte de vulneraveis.

nascimentos indigenas no Brasil.

Fonte: Elaborado pela autora

Os resultados analisados permitiram a identificagdo de quatro categorias
tematicas principais, que refletem os eixos centrais de atuagdo do enfermeiro durante o
acompanhamento pré-natal: I) Acdes clinicas e preventivas na deteccao precoce de riscos
gestacionais; II) Educacdo em saude e promocao do autocuidado materno-fetal; III)
Cuidado humanizado e vinculo entre enfermeiro e gestante; e IV) Desafios estruturais e
organizacionais na assisténcia pré-natal

Essas categorias sintetizam os principais eixos de atuacdo e de desafios
identificados nos estudos analisados, servindo como base para a construcdo da discussao
critica. A partir delas, é possivel articular os achados da presente revisao com a literatura
nacional e internacional, evidenciando o papel estratégico da enfermagem na promocao
da saude materno-infantil e na prevencao de agravos gestacionais.

I. Ag¢des clinicas e preventivas na detec¢do precoce de riscos gestacionais;

A atuacdo clinica do enfermeiro é determinante para a identificacao precoce de
fatores de risco e para a implementacdo de acdes preventivas que contribuam para a
reducdo da prematuridade e do baixo peso ao nascer. Conforme destacam Ribeiro et al.
(2024) e Silva et al. (2024), o enfermeiro é responsavel pela anamnese, exame fisico e
solicitagdo de exames laboratoriais, atividades que possibilitam o reconhecimento
antecipado de condi¢cdes como hipertensao gestacional, infeccdes e diabetes mellitus
gestacional.

A Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP, 2019) reforca que a prevencdo da
prematuridade deve comegar no pré-natal, uma vez que o nascimento pré-termo resulta
de multiplos determinantes que exigem acompanhamento continuo e multiprofissional.
Essa recomendacdo converge com as Diretrizes da Organizacao Mundial da Saude (OMS,
2016), que preconizam a realizacdo de pelo menos oito consultas de pré-natal, com inicio
até a 122 semana de gestacao, destacando o papel do enfermeiro na vigilancia clinica e na
identificacdo precoce de sinais de risco.

Estudos internacionais, como os de Seetho et al. (2023) e Hongyin et al. (2023),
comprovam que o monitoramento do encurtamento cervical e o0 manejo adequado de
gestacoes multiplas reduzem significativamente o risco de parto prematuro. A Federacao
Internacional de Ginecologia e Obstetricia (FIGO, 2021) também enfatiza a importancia
do rastreamento precoce e da assisténcia coordenada entre enfermeiros e obstetras como
pratica de boa conduta global para reduzir nascimentos pré-termo.

Assim, a deteccdo precoce de riscos gestacionais, quando realizada pelo
enfermeiro com base em protocolos atualizados, constitui um pilar central da assisténcia
pré-natal resolutiva e segura.

www.periodicoscapes.gov.br 1 O Revista JRG de Estudos Académicos - 2025;20:093192


https://rnp-primo.hosted.exlibrisgroup.com/primo-explore/search?query=any,contains,Revista%20JRG%20de%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&tab=default_tab&search_scope=default_scope&vid=CAPES_V3&facet=jtitle,include,Revista%20Jrg%20De%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&lang=pt_BR&offset=0

Revista JRG de Estudos Académicos, Ano 9, Vol. IX, n.20, jan.-jun., 2026

II. Educacao em satude e promog¢ao do autocuidado materno-fetal

A educagao em saude é um dos eixos centrais da atuacao do enfermeiro no pré-
natal, pois promove o empoderamento da gestante e o fortalecimento do autocuidado. De
acordo com Ribeiro et al. (2024), a adogdo de estratégias educativas continuas estimula
habitos de vida saudaveis, aumenta a adesao as consultas e favorece o reconhecimento
precoce de sinais de alerta.

Greco et al. (2023) e Mohammadi et al. (2023) ressaltam que intervencdes
educativas voltadas a nutrigdo, ao controle glicémico e a redu¢do do tabagismo e do
consumo de alcool estdo associadas a menor incidéncia de parto prematuro e baixo peso
ao nascer, especialmente entre gestantes de alto risco. Ja Silva et al. (2024) evidenciam
que a educacdo em saude tem impacto expressivo em adolescentes e mulheres em
situacdo de vulnerabilidade social, por ampliar o acesso a informacao e reduzir
desigualdades.

A Federacao Internacional de Ginecologia e Obstetricia (FIGO, 2021) recomenda
que programas de cuidado pré-natal adotem uma abordagem centrada na mulher,
promovendo autonomia e corresponsabilidade materna no cuidado com a prépria saude
e a do feto. Esse principio também é reafirmado pela OMS (2024), que defende a
necessidade de modelos de atencdo voltados a qualidade e equidade dos cuidados
maternos e neonatais.

Dessa forma, o enfermeiro, ao atuar como educador e mediador do conhecimento,
favorece a transformacao de praticas e atitudes, fortalecendo o protagonismo da gestante
e contribuindo para a prevencao de agravos perinatais.

[II. Cuidado humanizado e vinculo entre enfermeiro e gestante

O cuidado humanizado é reconhecido como um dos pilares das politicas publicas
de saude materna, como a Rede Cegonha e o Programa de Humanizag¢do no Pré-natal e
Nascimento. O enfermeiro, ao praticar o acolhimento, a escuta ativa e o respeito as
singularidades da mulher, estabelece um vinculo de confianga que favorece a adesdo ao
pré-natal e o bem-estar materno (Vidal et al, 2023), corroborando Pasala, Wall e Benedet
(2023), que afirmam que os cuidados realizados durante o pré-natal se enquadram nas
atitudes e habilidades da enfermeira no contexto das competéncias definidas pelo
Conselho Internacional de Enfermeiras, destacando-se o vinculo, o acolhimento e a escuta
ativa como elementos centrais da pratica profissional.

Também em consonancia com essa perspectiva, Barreto et al. (2015) ressaltam
que o vinculo entre a gestante e o enfermeiro atua como um promotor de cuidados mais
humanizados, fortalecendo a confianca e a adesdao da mulher ao acompanhamento pré-
natal.

A Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP, 2019) e a Federacdo Internacional de
Ginecologia e Obstetricia (FIGO, 2021) ressaltam que o cuidado centrado na pessoa, que
inclui acolhimento emocional, empatia e apoio continuo, esta diretamente associado a
reducdo da prematuridade e a melhoria dos desfechos neonatais.

Tesfalul et al (2022) corroboram essa perspectiva, ao demonstrar que a
comunicacao eficaz entre enfermeiro e gestante contribui para maior adesdo as
orientacdes, reduzindo a ansiedade e os riscos gestacionais. Barreto et al. (2020) e
Wastnedge et al. (2021) também apontam que o vinculo terapéutico permite identificar
vulnerabilidades psicossociais, ampliando a integralidade do cuidado.

Assim, o cuidado humanizado praticado pela enfermagem vai além da técnica: é
uma pratica relacional que reconhece a gestante como sujeito ativo do processo
gestacional, fortalecendo o protagonismo feminino e garantindo o respeito as suas
necessidades e contextos culturais.
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IV. Desafios estruturais e organizacionais na assisténcia pré-natal

Apesar dos avangos observados, persistem desafios estruturais e organizacionais
que limitam a efetividade da assisténcia pré-natal. Ribeiro et al. (2024) e Alves et al
(2021) apontam sobrecarga de trabalho, déficit de profissionais e falta de infraestrutura
como entraves para o cuidado de qualidade. Essas limitacdes reduzem o tempo de
consulta e comprometem a execuc¢do de agdes preventivas e educativas. Para Sena (2014)
a consulta pré-natal deve ser realizada de maneira integral, visando um atendimento de
qualidade, nao se detendo apenas ao nimero de consultas realizadas.

Em escala global, a OMS (2020) destaca que paises de baixa e média renda
enfrentam caréncia de profissionais capacitados e de recursos humanos adequados para
o acompanhamento pré-natal, o que impacta negativamente os indicadores de
mortalidade neonatal. A SBP (2023) também alerta que a taxa de prematuridade no Brasil,
variando entre 10% e 14%), reflete desigualdades regionais e estruturais nos servigos de
atencao materno-infantil.

Essas questdes estdo alinhadas aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) da Agenda 2030, priorizados pelo G20 Health Working Group (2024), que inclui
como meta a reducdo da mortalidade neonatal e materna por meio do fortalecimento da
atencdo primaria e da valorizacao dos profissionais de enfermagem.

Nesse sentido, a superacdo dos desafios estruturais requer investimentos em
formacao continuada, valorizacao profissional e infraestrutura adequada, assegurando a
integralidade, segurancga e equidade no cuidado pré-natal.

Os resultados desta revisao integrativa reforcam que o enfermeiro é um agente
estratégico e essencial na prevencdo da prematuridade e do baixo peso ao nascer,
integrando ac¢Oes clinicas, educativas e humanizadas que promovem o bem-estar
materno-fetal. Contudo, a plena efetividade dessas acdes depende da superacao dos
desafios estruturais e da implementacdo de politicas publicas sustentaveis, em
consonancia com as recomendac¢des da OMS, FIGO, SBP e com os compromissos globais
assumidos pelo G20 e pela Agenda 2030. Assim, fortalecer o papel da enfermagem no pré-
natal é investir na qualidade de vida, na equidade e na redugdo da mortalidade materna e
neonatal.

Limitacoes da analise devem ser consideradas na interpretacdo dos achados. A
heterogeneidade metodoldgica dos estudos incluidos, que variou entre pesquisas
qualitativas, transversais e coortes retrospectivas, limita a comparabilidade direta dos
resultados e a forca das evidéncias. Além disso, a auséncia de ensaios clinicos e de estudos
com maior nivel de evidéncia restringe conclusdes mais robustas sobre a efetividade de
determinadas intervengodes de enfermagem. Outro ponto relevante é que alguns artigos
ndo apresentaram informag¢des completas sobre varidveis maternas e neonatais, o que
reduz a precisdo da sintese dos achados e pode influenciar a interpretacdo dos fatores
associados a prematuridade e ao baixo peso ao nascer.

4. Conclusao

Os resultados desta revisao integrativa evidenciam que a atuacao da enfermagem
no pré-natal é fundamental para a prevencdo da prematuridade e do baixo peso ao nascer,
configurando-se como uma estratégia eficaz na redu¢do da morbimortalidade materno-
infantil. O enfermeiro, ao integrar praticas clinicas, educativas e humanizadas, exerce
papel determinante na detecgao precoce de fatores de risco, no monitoramento continuo
da gestacdo e na promoc¢ao do autocuidado. Esta atuacdo estd ampliando a qualidade da
assisténcia e contribuindo para o alcance de melhores desfechos neonatais, em
consonancia com as diretrizes nacionais e internacionais de satide materna.
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A revisdo demonstrou que agdes como educagdo em saude, orientagdo nutricional,
acompanhamento do crescimento fetal e apoio psicossocial fortalecem o vinculo entre
gestante e profissional, favorecendo a adesdo ao pré-natal e o empoderamento feminino.
O cuidado humanizado, pautado na escuta ativa e no acolhimento, constitui um diferencial
da pratica de enfermagem, pois reconhece a gestante como sujeito ativo do processo
gestacional, respeitando suas singularidades, crengas e contexto social. Esse vinculo
terapéutico, sustentado pela comunicacao eficaz, revela-se essencial para a adesdo ao
tratamento e prevencao de complicagdes.

Entretanto, o estudo também aponta desafios estruturais e organizacionais que
comprometem a efetividade da assisténcia pré-natal, como a sobrecarga de trabalho, a
caréncia de profissionais qualificados e a limitacao de recursos nas unidades de saude.
Tais fatores podem reduzir o tempo de atendimento e dificultar a execu¢do de agdes
educativas e preventivas. Assim, torna-se imprescindivel o fortalecimento das politicas
publicas voltadas a valorizagdo da enfermagem, ao investimento em infraestrutura e a
formacao continuada, garantindo condi¢cdes adequadas para o exercicio pleno das
competéncias do enfermeiro na atencao pré-natal.

Este estudo apresenta limitacdes inerentes ao delineamento de uma revisao
integrativa. O recorte temporal e linguistico adotado pode ter restringido a inclusao de
publicagdes relevantes em outros idiomas ou periodos. Assim, recomenda-se que futuras
pesquisas ampliem o escopo metodologico, explorem outras bases de dados e incluam
estudos com maior rigor cientifico para fortalecer as evidéncias disponiveis sobre a
atuacao da enfermagem na prevencao da prematuridade e do baixo peso ao nascer.

Conclui-se, portanto, que fortalecer o papel da enfermagem no acompanhamento
pré-natal é investir na promoc¢ao da sadde, na equidade e na reducao das desigualdades
sociais que influenciam os desfechos materno-infantis. A atuacdo qualificada e
humanizada do enfermeiro representa um eixo essencial para a consolidacao de praticas
seguras, resolutivas e integradas ao sistema de sadde. Dessa forma, o aprimoramento
constante da assisténcia pré-natal e o reconhecimento do protagonismo da enfermagem
sdo caminhos indispensaveis para o alcance dos objetivos de desenvolvimento
sustentavel e para a melhoria continua da qualidade de vida de maes e recém-nascidos.
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