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Assunto: Prenuncia da Crdem dos Enfermeiros | Norma sobre Organizagdo dos cuidados de satde na
preconcepcdo, gravidez e puerpério

Senhora Directora-Geral,

Na sequéncia de pedido dirigido a esta Ordem para aprecia¢80 e parecer sobre a proposta de Norma
sobre a “Orientagdo dos Cuidados de Sadde na Preconcegdo, Gravidez e Puerpério”, emitida pela
Direcgdo-Geral da Sadde (DGS), cumpre, desde logo, parabenizar a DGS pelo empenho na actualizagio
das Normas referentes a assisténcia de Saide da Mulher, nomeadamente no periodo pré-concepcional,
durante a gravidez e pés-parto, bem como pela qualidade do documento apresentado e sua sustentacdo
na evidéncia.

Da andlise do documento, resultam algumas consideragdes e sugestdes que se apresentam:

1. No que se refere aos cuidados de saude da responsabilidade do médico n3o temos nenhuma
observacdo a fazer.

2. No que se refere ao contributo dos Enfermeiros para os cuidados da equipa de saude entende-se
que:

a} Apesar de omisso nesta norma, ou em outras normas da DGS, sobre o Enfermeiro mais bem
preparado e com competéncias para oferecer cuidados de salde de qualidade durante cuidados
a preconcepg¢do, gravidez e puerpério, a assisténcia na preconcepgio e gravidez no 3mbito da
Enfermagem devera ser assegurada por uma/um Enfermeira/o Especialista em Enfermagem
de Sadde Materna e Obstétrica (EEESMO), ja que estes cuidados implicam a mobilizagdo de um
conjunto de fundamentos cientificos, técnicos, éticos e relacionais que suporta a concepgio e a
implementagdo de cuidados especializados no dominio da Enfermagem de Sadde Materna e
Obstétrica. Na organizacdo actual dos Cuidados de Saude Primdrios (CSP) as/os EEESMO estido
nas Unidades de Cuidados na Comunidade {(UCC), alidas como todos os Enfermeiros Especialistas
(nas USF apenas estdo contratados Enfermeiros de familia). Assim, quando a mulher/casal
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decide que & o momento da vida para engravidar, a equipa de cuidados devera ser o médico de
familia {USF) e afo EEESMO (UCC), nos cuidados de saldde primarios. Assim, é nosso
entendimento que esta obrigatoriedade devera ficar expressa nesta norma, para que sejam
apenas os EEESMO a prestar estes cuidados e ndo os Enfermeiros de Cuidados Gerais ou
Enfermeiros Especialistas de qualquer outra 4rea.

b) Ponto 1 da Norma. Para obviar a espera de 90 dias para a primeira consulta preconcepcéo
poder-se-ia encontrar outra solugdo. Por exemplo, marcar a primeira consulta para a/o EEESMO
da UCC para a avaliagdo inicial e com definicdo de um protoloco pré-estabelecido para iniciar
medicacdo (ex. acido folico) e ajustar o estilo de vida, estado geral de saide {ex. estado de
vacinagdo, etc.) e comportamentos promotores da fertilidade e, de acordo com os
antecedentes, agilizar a consulta com o médico de familia).

c) Ponto 2 da Norma. Os materiais informativos s3o Uteis para fornecer informagdes gerais, ndo
para transmitir “conhecimento”. A terapia por via da informacdo obedece a principios
cientificos, nomeadamente a pessoa certa, no momento certo, com a estratégia certa, na dose
certa e baseada na evidéncia. Sendo assim, ndo é igual para todos e precisa ser devidamente
explicada. De facto, muito do trabalho dos Enfermeiros é ajudar as pessoas a tomar melhores
decisdes e mestria nas acgoes através de melhores conhecimentos e pericia. Isso requer tempo
e profissionais para o fazer. Ndo ha “panfietos” que os substituam. Dos temas que apresentam
gue poderiam ser apresentados genericamente por escrito, igual para todos, mas devidamente
contextualizados antes de serem entregues, sdo: 1} Rastreios e exames recomendados durante
a gravidez; 2) Sinais e sintomas de alarme que devem motivar observagio presencial nos
cuidados de satde, e, 3) Suporte legal e apoios para a proteccdo da parentalidade.

d) Ponto 4 da Norma. a) A consulta aberta nos CSP devera ser na UCC e realizada por EEESMO,
para, reitera-se uma vez mais, ser assumida apenas por estes Enfermeiros Especialistas e nio
por Enfermeiros de Cuidados Gerais ou Enfermeiros Especialistas de qualquer outra drea. Para
além disso, faria sentido acrescentar outros modos de contacto com EEESMO, por exemplo,
telefone ou videoconferéncia (teleconsulta).

e} Ponto 8 da Norma. No que se refere a avaliagdo de ESMO, a gravida deve ser avaliada
relativamente aos factores de satde na primeira consulta pré-concepcional ou em cada consulta
de gravidez, e em cada interac¢do subsequente de modo a assegurar uma assisténcia pré-natal
promotora da percepcdo de saide, mesmo na presenga de complicagdes correspondendo ao
actual conceito de Saude e uma experiéncia positiva da gravidez (WHO, 2016)".

f) Ponto 10 da Norma. A assisténcia pré-natal implementada pelos EEESMO deve ser determinada
pelas necessidades especificas da grdvida para se adaptar a gravidez, preparar para o parto e
desenvolver competéncias parentais, e permitir a avaliagdo da evolugio da gravidez, num
minimo de oito consultas {(WHO, 2016}. As consultas podem ser alternadas entre presenciais e
a distancia (dependendo dos objectivos) (Peahl et al., 2020)%. A teleconsulta tem sido apontada

1 WHO {2016). WHO recommendations on antenatal care for a positive pregnancy experience. World Health Organization.
¢ Disponivel em https://connectwithcare.org/wp-cantent/uploads/2021/01/Prenatal-care-redesign-creating-flexible-maternity-care-models
.. through-virtual-care.pdf
5 E

| Avenida Almirante Gago Coutinho, 75 T Geral * +351 218 455 230 | gabinete.bastonaria@ordemenfermeiros.pt
:| 1700-028 Lisboa T Directo - +351218 455 236 / 44 / 55 www.ordemenfermeiros.pt 2/7

ARC/CE/MCEESMO/stz



ordem dos
enfermeiros

gabinete
da bastonéria

como uma mais-valia nos cuidados gquando articulada com os cuidados presenciais,
nomeadamente promocdo da saude das mulheres e dos seus fetos {DeNicola et al., 2020)3,
beneficios econdmicos e de gestdo do tempo para todos os intervenientes (Fazal et al., 2020%;
Aziz et al., 2020°) e aceitac¢do de este tipo de cuidado (Kouba et al., 2021)5.

g) Ponto 12 da Norma. No que se refere aos cuidados de enfermagem, a Norma relativa ao
Programa Nacional para a Vigilancia da Gravidez de Baixo Risco deveria ser revista.

h) Acrescentar Ponto 15 na Norma: As puérperas devem ser referenciadas para afo EEESMO
{UCC) para a avaliagdo da recuperagdo pds-parto, adaptagdo a parentalidade e amamentacio,
saude mental, ajuste entre a parentalidade e conjugalidade ao longo do 1.2 més. Neste periodo
poder-se-a realizar acompanhamento com visita(s) domiciliaria(s}, promover a integragio do
recém-nascido na familia, programa de recuperagdo pds-parto e apoio na adaptacio entre a
parentalidade e conjugalidade.

i) Acrescentar a seguir ao ponto 21 da Norma: Todas as mulheres que experienciarem perda
gestacional (abortamento, indicagdo de interrupgdo da gravidez ou morte fetal) devem ser
encaminhadas para uma consulta da/o EEESMO na UCC para avaliagdo da resposta & perda e
follow-up do luto perinatal.

Face 3 analise da NORMA da DGS designada de “Organizagdo dos cuidados de salide na preconcegio,
gravidez e puerpério”, acima estdo referidos os pontos chave que merecem ser considerados, na
reformulagao da Norma apresentada.

Sugerem-se, ainda, as seguintes alteragdes:

a) pdgina 5: ponto 20, alinea b}, onde se 1& "A disponibilizagdo (...) nas péginas da internet do
ACES/USF." propBe-se a substituicdo por “A disponibilizagdo (...) nas péginas da internet do
ACES/USF e outras unidades funcionais";

b) pagina 11: Anexo |, onde ha pela segunda vez referéncia “Hospital de Nivel 1” deverd ser
substituido por “Hospital de Nivel I1I”,

1. FUNDAMENTAGAO

No Regulamento das Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Saude
Materna e Obstétrica’, é defendido que os cuidados de enfermagem tomam por foco de atenciio a

! DeNicola N, Grossman D, Marko K, Sonalkar S, Butler Tobah YS, Ganju N, Witkop CT, Henderson JT, Butler IL, Lowery C. Telehealth
Interventions to Improve Obstetric and Gynecologic Health Outcomes: A Systematic Review. Obstet Gynecol. 2020 Feb;135{2):371-382
* Fazal N, Webb A, Bangoura J, El Nasharty M. Telehealth: improving maternity services by modern technology. BM) Open Qual. 2020
Nov;9{4):e000895.
% Aziz A, Zork N, Aubey JJ, Baptiste CD, D'Alton ME, Emeruwa UN, Fuchs KM, Goffman D, Gyamfi-Bannerman C, Haythe JH, LaSala AP, Madden
N, Miller €C, Miller RS, Monk C, Moroz L, Ona §, Ring LE, Sheen JJ, Spiegel ES, Simpson LL, Yates HS, Friedman AM. Telehealth for High-Risk
Pregnancies in the Setting of the COVID-19 Pandemic. Am J Perinatol. 2020 Jun;37{8):800-808.
¢ Kouba |, Wei LS, Bennett T-AM, Aglialoro G, Walker AA, Friedman S, Mehta-Lee SS 1048 the impact of telehealth: Adherence to high-risk
maternity care during the SARS-CoV-2 pandemic. American Journal of Obstetrics and Gynecology. 224:(2).

,,——._u,\’ Regulamento n.2 391720189, Didric da Repuiblica, 2.2 série, N.2 85 de 3 de Maio de 2019, Anexo I.
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promog¢ao dos projectos de saude que cada Mulher, sendo esta entendida numa perspectiva individual
e numa perspectiva colectiva. Assim, durante a gravidez, no dmbito da assisténcia pré-natal, a principal
cliente dos cuidados é a mulher-gravida (PQCEESMO, 2022, p.8).

De acordo com os Padrdes de Qualidade dos Cuidados de Enfermagem (2022, p.23), a assisténcia pré-
natal de Enfermagem de Saude Materna e Ohstétrica (ESMO) é definida como “o continuum de cuidados
concebidos e implementados pelafo) Enfermeira/o Especialista em Enfermagem de Savide Materna e
Obstétrica (EEESMO), visando contribuir para uma experiéncia positiva da gravidez. Uma experiéncia
positiva da gravidez é definida como aquela que proporciona normalidade fisica, sociocuftural e garanta
a satide da mae e da crionga e uma transicdo sauddvel para a parentalidade (mestria nas competéncias
parentais), incluindo a autoconfianca para lidar com o trabalho de parto”.

A assisténcia pré-natal de ESMO assenta num modelo de cuidados conduzido por EEESMO,
preferencialmente a{o) mesmalo} ao longo de toda a gravidez. Neste enquadramento, a consulta de
enfermagem pré-natal implementada pela/a EEESMO estd centrada nas necessidades da gravida e da(s)
pessoa(s) com quem partilha o projecto de maternidade. Em cada consulta importa definir, em parceria,
um plano de cuidados individualizado, que promova a vivéncia saudavel da gravidez, facilite a transi¢do
para a parentalidade e favorega a participagao activa e consciente em todo o processo. O modelo «2016
WHO ANC» recomenda um minimo de oito consultas®. Ao longo das consuitas, pretende-se promover:

e 0 autocuidado da gravida (promover a adaptagdo a gravidez e uma vivéncia saudavel da
gravidez);

s aautogestao dos efeitos colaterais da gravidez;

e adetecgdo precoce efou a prevengdo de complicagBes materno-fetais;

¢ a formulacdo do plano de parentalidade e o desenvolvimento de competéncias parentais
{promover a adaptacdo a parentalidade) ?;

e aintegracdo do recém-nascido na familia;
a gestdo de expectativas e a formulagao do plano de parto;
o empoderamento e a utilizacdo de estratégias para o autocontrolo durante o trabalho de
parto;

e comportamentos favorecedores do sucesso da amamentagdo (contacto pele com pele,
envolvimento do pai, etc.);

e a gestdo de expectativas em relagdo ao pos-parto, nomeadamente a relagio entre
parentalidade e conjugalidade;

* 3 gestdo de expectativas em relagdo a amamentagdo.

O percurso formativo da/o EEESMO caracteriza-se por aprofundamento de conteidos especificos
legalmente consagrados. De facto, a Lei n.2 9/2009, de 4 de Margo, na redac¢do dada pela Lei
n.2 26/2017, 30 Maio, transpde para a ordem juridica interna a Directiva n.2 2013/25/EU do Conselho,
de 13 de Maio, que adapta determinadas directivas no dominio do direito de estabelecimento e da livre
prestagdo de servigo e circulacdo de profissionais, no seu ponto 5.1-A, do Anexo Il, da Lei n.2 25/2014,
de 2 de Maio, que procede a segunda alterac¢do a Lei n.2 9/2009 de 4 de Marg¢o, refere que a formagio
da/o EEESMO insere-se num quadro juridico gue determina o ensino tedrico e pratico aprofundado de

8 WHO (2016). WHO recommendations on antenatal care for a positive pregnancy experience. World Health Organization.

T % Cardoso, A. (2014). Tornar-Se Mie, Tornar-Se Pai: Estudo Sobre As Competéncias Parentais. Saarbriicken: Novas Edicdes Académicas.
.—'"5 2
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varias temdticas obrigatdrias e especificas, nomeadamente: embriclogia e desenvolvimento do feto;
gravidez, parto e puerpério; avaliagdo fisica e obstétrica; avaliagdo do bem estar materno-fetal;
emergéncias obstétricas; patologia obstétrica; e, cuidados a mulheres que apresentem patologias no
dominio da obstetricia 1°,

O dominio aprofundado destas tematicas fundamenta as competéncias especificas definidas no
Regulamento das Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Sadde
Materna e Obstétrica. Para a aquisi¢do e desenvolvimento das competéncias especificas, a duragdo da
formagao do Enfermeiro ESMO estd organizada em dois anos a tempo inteiro, compreendendo, no
minimo, 3600 horas, ou seja, seis anos de formagdo - quatro de Enfermeiro de cuidados gerais, mais
dois anos de especializa¢gdo em Enfermagem de Saude Materna e Obstétrica!’. )4 a formacdo dos
Enfermeiros de cuidados gerais engloba contetdos, duracéo e actividades diversa da dos Enfermeiros
ESMO. Em conformidade com o artigo 28.2 da Lei n2 9/2009, de 4 de Margo, relativa 3 formacdo de
Enfermeiro responsdvel por cuidados gerais, no ponto 2.1 do Anexo Il, no ponto B, relativo a “Ensino
clinico”, onde se encontra escrito que os cuidados de enfermagem contemplam apenas “higiene e
cuidados a prestar & miie e oo recém-nascido” 2.

Assim, neste contexto, importa ainda distinguir os conceitos de Enfermeiro de cuidados gerais e de
Enfermeiro Especialista, tal como se encontra espelhado no Regulamento do Exercicio Profissional dos
Enfermeiros (REPE) %, no seu capitulo I, no artigo 4.2, Decreto-Lei n.2 161/96, de 4 de Setembro, com
as alteragdes introduzidas pelo Decreto-Lei n.2 104/98, de 21 de Abril. No n.2 2, do artigo 4.2, dita que
“Enfermeiro é o profissional habilitado com um curso de enfermagem legalmente reconhecido, a quem
foi atribuido um titulo profissional que he reconhece competéncia cientifica, técnica e humana para a
prestacdo de cuidados de enfermagem gerois ao individuo, familia, grupos e comunidade, aos niveis de
prevencfio primdria, secunddria e tercidria”. No n.2 3, do mesmo artigo, o Enfermeiro Especialista é
entendido como “o enfermeiro habilitado com um curso de especializagéio em enfermagem ou com um
curso de estudos superiores especiolizados em enfermagem, a quem foi atribuido um titulo profissional
que the reconhece competéncia cientifica, técnica e humana para prestar, além de cuidados de
enfermagem gerais, cuidados de enfermagem especializados na drea da sua especialidade” Interessa
ainda referir que, no n.? 4, os cuidados de enfermagem sdo definidos como “as intervengées auténomas
ou interdependentes a realizar pelo enfermeiro no Gmbito das suas qualificagbes profissionais” .

No Regulamento das Competéncias Especificas dafo EEESMO ', no seu artigo 4.2, relativo as
competéncias especificas, refere:

* nonumero 1, que compete a/ao EESMO cuidar da mulher “inserida na familia e comunidade no
dmbito do planeamento fomilfiar e durante o periodo pré-concecional’, especificando-se no 1.2
que “Diagnostica precocemente e previne complicagdes para a saide da muther no dmbito da
satde sexual, do planeamento familiar e durante o periodo pré-concecional”.

¢ no ndmero 2, compete afao EESMO cuidar da mulher “inserida na familia e comunidade

10 ponto 5.1-A, do Anexo II, da Lei n.2 25/2014, de 2 de Maio, que procede 3 segunda alteragdo a Lei n.2 9/2009 de 4 de Marco.
!! ponto 5.1-A, do Anexo I, da Lei n.2 25/2014, de 2 de Maio, que procede a segunda altera¢do  Lei n.2 9/2009 de 4 de Margo.
2 ponto 2.1 do Anexo 1), no ponto B do artigo 28.2 da Lei n? 9/2009, de 4 de Marco.

13 Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros (REPE). Decreto-Lei n.2 161/96, de 4 de Setembro.

¥ Regulamento n.2 391/2019 - Didrio da Repiiblica n.2 85/2019, Série Il de 2019-05-03.
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durante o periodo pré-natal”. Acresce ainda que, de acordo com o referido Regulamento, o
ESMO assume a responsabilidade dos cuidados de enfermagem especializados durante a
gravidez, na “assisténcia & mulher a vivenciar processos de saude/doenca durante o periodo pré-
natal, de forma potenciar a sug saude, a detetar e tratar precocemente complicagdes,
promovendo o bem-estar materno-fetal”. Neste mesmo anexo, incluidas na unidade de
competéncia 2.1 — Promove a saide da mulher durante o periodo pré-natal, pode ler-se que o
ESMO “Informa e orienta sobre estifos de vida sauddveis na gravidez”; “Promove a decisdo
esclarecida no Gmbite da saude pré-natal, facultando informacio & grdvida sobre recursos
disponiveis na comunidade”; “Concebe, planeia, coordena, supervisiona, implementa e avalia
programas, projetos e intervengdes de promogdo da saude mental na vivéncia da gravidez”,
“Concebe, planeia, coordena, supervisiona, implementa e avalia programas de preparagéio
completa para o parto e parentalidade responsavel”; “Concebe, planeia, coordena, supervisiona,
implementa e avalia programas, projetos e intervencdes de promogdo do aleitamento materno”;
e, “Promove o plano de parto, aconseiha e apoia a mulher na decisdo” . £ ainda entendido que é
competéncia especifica da/o EEESMO, diagnosticar precocemente e prevenir complicacdes na
saude da mulher durante o periodo pré-natal, unidade de competéncia 2.2, no qual pode ler-se
que o EEESMO “Informa e orienta a gravido e conviventes significativos sobre os sinais e
sintomas de risco”; “Identifica e monitoriza satde materno-fetal pelos meios clinicos e técnicos
apropriados”; “Prescreve exames auxiliares de diagnostico necessdrios & detegdo de gravidez de
risco”; “ldentifica e monitoriza desvios a gravidez fisiolégica, referenciando as situacdes que
estdo para além do sua drea de atuagdo”; “ldentifica e monitoriza desvios ao padrdo de
adaptagdo a gravidez, referenciando as situagdes que estdo para além da sua drea de atuagio”;
“Avalio bem-estar materno-fetal pefos meios clinicos e técnicos apropriados”; e, “Concebe,
planeia, implementa e avalia intervengdes com a finalidade de potenciar uma gravidez
sauddvel”, respectivamente. Ainda no escopo da assisténcia pré-natal, é responsabilidade do
EEESMO providenciar cuidados a mulher e facilitar a sua adaptagdo — unidade de competéncia
2.3 -, especificamente: “Informa e orienta sobre medidas de suporte para alivio dos desconfortos
da gravidez”; "Concebe, planeia, implementa e avalia intervengbes & mulher com desvios ao
padrdo de adaptagdo a gravidez”; "Concebe, planeia, implementa e avalia intervengdes & mulher
com patologia associada e/ou concomitante com a gravidez”; e, “"Coopera com outros
profissionais no tratamento da mulher com complicacdes da gravidez, ainda que com patologia
associada e/ou concomitante”.

¢ no numero 4, compete afao EESMO cuidar da mulher “inserida na familia e comunidade
durante o periodo pds-natal”, especificando no ponto 4.1 que “Promove a saude da mulher e
recém-nascido no periodo pos-natal e, no ponto, “4.2 "Diagnostica precocemente e previne
complicacdes para a saude da mulher e recém-nascido durante o periodo pés-natal”.

No panorama global do exercicio profissional dos Enfermeiros, & em conformidade com as
Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista e os Padrdes de Qualidade dos Cuidados
Especializados em Enfermagem de Salde Materna e Obstétrica, o EESMO € “aquele que demonstra
niveis elevados de julgamento clinico e de tomada de deciséo” **. Assim, no dmbito da assisténcia pré-
natal, a/o EEESMO assume a responsabilidade pelo diagnéstico diferencial no dmbito dos seguintes

1S Mesa do Colégio da Especialidade de Enfermagem de Sadde Materna e Obstétrica {2022). Padrdes de Qualidade dos Cuidados Especializados

- em Enfermagem de Saude Materna e Obstétrica.
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focos de atengdo: 1) Processos corporais: gravidez; 2) Transi¢do - conhecimento, capacidade, auto-
eficacia, consciencializagdo e significados relacionados com a adaptacdo a gravidez; adaptacgdo 2
parentalidade; e, preparagdo para o parto (PQCEESMO, 2022)'®, Face as necessidades que identifica
(diagnéstico de enfermagem), a/o EEESMO prescreve e implementa as intervengdes de enfermagem
gue considerar adequadas, e assume a responsabilidade das decisfes que toma e dos resultados
obtidos.

Com os melhores cumprimentos,

A Bastondria

f. A @a&@b Z (S

Ana Rita Pedroso Cavaco

15 Mesa do Colégio da Especialidade de Enfermagem de Saude Materna e Obstétrica {2022). Padrdes de Qualidade dos Cuidados Especializados
em Enfermagem de Saude Materna e Obstétrica.

Avenida Almirante Gago Coutinho, 75 T Geral - +351 218 455 230 gabinete.bastonaria@ordemenfermeiros.pt
1700-028 Lisboa T Directo - +351218 455 236 / 44 / 55 www.ordemenfermeiros.pt 7/7

ARC/CE/MCEESMO/stz



