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RESUMO

A qualidade da assisténcia pré-natal é percebida como um fator determinante para a
potencial redugcao da mortalidade e morbidade materno e infantil, sobretudo em
paises marcados por amplas desigualdades sociais. A atual revisdo bibliografica
busca reunir evidéncias que possam abranger os principais desafios e avancgos da
assisténcia pré-natal no Brasil, visando destacar os aspectos estruturais,
processuais e organizacionais da Atencao Primaria a Saude no ambito da
determinagcdo de melhorias a mesma. Os resultados destacados na literatura
apontam fragilidades relacionadas ao inicio tardio do pré-natal, nUmero insuficiente
de consultas, baixa realizacdo de acdes educativas, falhas na articulagdo com
maternidades, além de problemas de infraestrutura. Conclui-se que, a despeito dos
avangos obtidos nas ultimas décadas, ainda persistem as desigualdades regionais e
a problematica das barreiras que dificultam o acesso ao pré-natal de qualidade, o
que pode comprometer consubstancialmente a qualidade da assisténcia a gestante,
além de influenciar negativamente os desfechos maternos e perinatais.
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ABSTRACT

The quality of prenatal care is perceived as a determining factor in the potential
reduction of maternal and infant mortality and morbidity, especially in countries
marked by wide social inequalities. This literature review seeks to gather evidence
that can encompass the main challenges and advances in prenatal care in Brazil,
aiming to highlight the structural, procedural, and organizational aspects of Primary
Health Care in the context of determining improvements to it. The results highlighted
in the literature point to weaknesses related to the late initiation of prenatal care, an
insufficient number of consultations, low implementation of educational actions,
failures in coordination with maternity hospitals, and infrastructure problems. It is
concluded that, despite the advances achieved in recent decades, regional
inequalities and the problem of barriers that hinder access to quality prenatal care
persist, which can substantially compromise the quality of care for pregnant women,
as well as negatively influencing maternal and perinatal outcomes.
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RESUMEN

La calidad de la atencién prenatal se percibe como un factor determinante en la
posible reduccién de la mortalidad y morbilidad materna e infantil, especialmente en
paises con amplias desigualdades sociales. Esta revision bibliografica busca
recopilar evidencia que abarque los principales desafios y avances en la atenciéon
prenatal en Brasil, con el objetivo de destacar los aspectos estructurales,
procedimentales y organizativos de la Atencién Primaria de Salud para determinar
mejoras en ella. Los resultados destacados en la literatura sefialan debilidades
relacionadas con el inicio tardio de la atencion prenatal, un numero insuficiente de
consultas, la baja implementacion de acciones educativas, fallas en la coordinacion
con las maternidades y problemas de infraestructura. Se concluye que, a pesar de
los avances logrados en las ultimas décadas, persisten las desigualdades
regionales y el problema de las barreras que dificultan el acceso a una atencion
prenatal de calidad, lo que puede comprometer sustancialmente la calidad de la
atencion a las embarazadas, ademas de influir negativamente en los resultados
maternos y perinatales.

Palabras clave: Atencion prenatal. Salud materna. Atencion Primaria.

1 INTRODUGAO

A atencao pré-natal € um dos pilares fundamentais para a redugéo da
mortalidade materna e neonatal. No Brasil, apesar da quase universalizacdo do
acesso, a qualidade do cuidado permanece desigual entre regides e entre grupos
sociais. A literatura aponta que ndo basta garantir consultas; € necessario assegurar
que tais consultas incluam acolhimento, realizagdo de exames, vigilancia do risco
gestacional, orientagbes educativas e articulagdo com a rede de atengéo. Desafios
como baixo nivel escolar e socioecondmico, sdo fatores preocupantes para a
melhoria da adesao ao pré-natal (Rodrigues et al., 2024).

Os obstaculos enfrentados pelas gravidas determinam adversidades, como
0 nao entendimento de esclarecimentos transmitidos nas consultas, ndo obtencao
de acesso aos servicos de saude e ndo adesdo as prescricdes e recomendacdes
médicas. Dessa forma, tais dificuldades podem determinar déficits a adesdo ao

pré-natal. Como recomendagdao para atualizagdes posteras, projeta-se

INTEGRALIZE CORPORATION EDUCAGAO E SERVIGOS DE INTERNET LTDA | CNPJ: 32.682.373/0001-86 Florianépolis-SC, v.5, n°54, DEZEMBRO’!OZS



= :”;EEEQI:CZJEJAL REVISTA INTERNATIONAL INTEGRALIZE SCIENTIFIC
"S SCIENTIFIC ISSN/3085-654X

empreendimento de estudos longitudinais, com o intento de monitorizagao de efeitos
a longo prazo do baixo engajamento ao pré-natal na saude materna e neonatal
(Rodrigues et al., 2024).

O acompanhamento gestacional ao longo do tempo, desde a gestagao até o
periodo pés-parto, com a coleta continua de dados acerca da saude materno-fetal
pode proporcionar a obtencdo de informacbes através das quais € possivel
identificar fatores que contribuem para melhoria ou até mesmo determinantes de
piores desfechos de saude, possibilitando o ajuste dos programas de pré-natal
conforme necessario. Estudos mediante observacdo ao longo do tempo podem
também esclarecer tendéncias e padrées que possibilitam a prevencido de
complicagdes, o que pode contribuir para a melhoria continua dos servigos de saude
para as gestantes (Rodrigues et al., 2024).

A parca disponibilidade de dados inerentes a assisténcia materno-infantil em
diversos estados do pais, determina importante Obice para a ponderagao,
planejamento e implementagcao de medidas eficientes e resolutivas que diminuam a
morbimortalidade do bindmio mae e filho, o que incute e justifica a necessidade e
importancia de pesquisas e incrementos cientificos neste ambito (Mendes et al.,
2020).

2 REFERENCIAL TEORICO

Esta revisdo bibliografica utilizou métodos de pesquisa que incluiram a
busca de artigos cientificos em bases de dados especializadas, visando reunir
informacgdes relevantes e atuais sobre o pré-natal, sua qualidade e composi¢ao, no
que diz respeito ao inicio até a 122 semana, numero minimo de consultas,

realizacao dos exames essenciais, acdes educativas e vinculagdo materna.
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2.1 Levantamento bibliografico:

O referencial bibliografico foi realizado através de busca por fontes
relevantes (artigos, livros, teses) sobre o tema, utilizando como bases de dados
plataformas como o Google Académico, BVS, PubMed, Scielo, garantindo a
acessibilidade a estudos cientificos de qualidade e relevancia, contribuindo para a

robustez da revisao.

2.2 Critérios de Inclusao:

Forem considerados para analise os estudos clinicos, literatura tedrica,
revisdo literaria, teses e demais artigos que abrangem a qualidade do pré-natal.
Estudos que nao atendiam aos objetivos especificos foram excluidos, garantindo a
relevancia dos artigos selecionados.

Para a selegdao dos estudos, foram usados os seguintes descritores:
“cuidado pré-natal”; “prenatal care”; “atencion prenatal”; “atencéo primaria a saude’;
“gravidez”, “pregnancy”; “pregnancy in adolescence”; “socioeconomic factors”;
“saude materna”; “promocgao de saude”; “equipe multidisciplinar”; e “complicacdes
na gravidez”. Com esse propoésito, foram usados os operadores booleanos AND e
OR, a fim de identificar os trabalhos com esses termos.

Para a selecdo dos trabalhos, foram usados os seguintes critérios de
elegibilidade: idiomas dos artigos (inglés, portugués e espanhol). Esta pesquisa
utilizou os seguintes critérios de inclusdo: artigos na integra que abordem a tematica
definida, disponiveis no idioma portugués, e que tenham sido disponibilizados
dentro do recorte temporal de 2012 a 2025. Como critérios de exclusao
eliminaram-se as publicagbes que nido atenderam aos critérios estabelecidos na
metodologia. Foi realizada a busca pelos seguintes descritores (DECs): adeséo,

adolescente, gestante e pré-natal.
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2.3 Critérios de exclusao:

Os critérios de exclusao incluiram trabalhos publicados antes de 2012, que
nao estavam intrinsecamente relacionados a pesquisa e trabalhos duplicados.

Dessa forma, a amostra final foi composta por 12 artigos cientificos.

3 METODOLOGIA

Realizou-se uma reviséo bibliografica nas bases Google Académico, BVS,
PubMed, Scielo, com descritores relacionados ao pré-natal, saude materna,
Atencado Primaria e fatores socioecondmicos. Foram incluidos artigos completos
publicados entre 2012 e 2025. Apds aplicagao dos critérios de elegibilidade, doze

estudos compuseram a amostra final.

4 APRESENTAGAO DOS RESULTADOS

A reducdo da mortalidade infantii no Brasil ocorre de maneira desigual
quando se observam especificamente os Obitos neonatais, cujo ritmo de queda
permanece aquém do desejado. Apesar da expansao da cobertura do pré-natal,
persistem causas evitaveis relacionadas a sifilis congénita, a hipertensao arterial
sistémica e a baixa qualidade dos cuidados, evidenciando lacunas assistenciais e
estruturais ainda ndo superadas. Nesse contexto, a Rede Cegonha surge como
estratégia organizadora da atengdo materno-infantil, propondo mudangas no
cuidado, na articulagdo em rede, na qualificagao profissional e na humanizagao do
parto e nascimento, reforcando a necessidade de reorganizacédo sistémica e
melhoria continua das agdes de saude (Ministério Da Saude, 2012).

Os resultados encontrados corroboram estudos nacionais que evidenciam
problemas persistentes na Atencdo Pré-Natal (APN), especialmente no que diz

respeito a estrutura das Unidades Basicas de Saude (UBS) e aos processos

INTEGRALIZE CORPORATION EDUCAGAO E SERVIGOS DE INTERNET LTDA | CNPJ: 32.682.373/0001-86 Florianépolis-SC, v.5, n°54, DEZEMBRO’2025



Q :“;Eggﬁ{!ggAL REVISTA INTERNATIONAL INTEGRALIZE SCIENTIFIC

"S SCIENTIFIC ISSN/3085-654X

assistenciais, que nao atingem os padrées recomendados pelos protocolos
nacionais (Anversa Et Al., 2012; Luz; Aquino; Medina, 2018).

A avaliacdo baseada no PMAQ-AB (Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atengao Basica), a luz do modelo de Donabedian, o qual
determina uma estrutura fundamental na area da saude para avaliar a qualidade dos
servicos, focando em trés componentes: estrutura (recursos,
instalagdes), processo (interagdes, praticas clinicas) e resultados (desfechos para a
paciente), com o objetivo de garantir melhorias continuas na assisténcia, indo além
da doenca e considerando fatores como eficacia, eficiéncia e equidade, e
influenciando desde a atencdo primaria até hospitais., expbds debilidades
importantes tanto na dimensao gerencial quanto na assistencial, como fragilidade no
acolhimento, inadequagao estrutural, baixa disponibilidade de recursos materiais, e
auséncia de fluxos consolidados, o que prejudica a continuidade do cuidado e a
integralidade da atengdo (Anversa et al, 2012; Tomasiet al., 2015; Luz; Aquino;
Medina, 2018).

Embora a cobertura pré-natal no Brasil seja quase universal, ela se torna
insuficiente quando os parametros de adequagéo sao ampliados para a realizagao
de exames essenciais, inicio precoce do acompanhamento e vinculacdo a
maternidade. Estudos demonstram que, ao se considerar a integralidade das ag¢des
recomendadas, a propor¢do de gestantes com pré-natal realmente adequado se
reduz drasticamente, revelando falhas importantes na qualidade e continuidade do
cuidado, especialmente nas regides Norte e Nordeste, onde problemas de acesso e
desigualdades socioeconémicas sdo mais marcantes (Leal et al., 2020; Tomasi et
al., 2015; Viellas et al., 2014).

O Brasil € um pais de grande extensao geografica, e mediante essa
realidade, a atencéo pré-natal ndo pode ser avaliada de maneira unica. Cada regiao
determina uma realidade especifica com atributos positivos ou negativos. Dessa
forma, a forma mais efetiva de minimizar obstaculos relacionados ao atendimento a

gestante €, a analise criteriosa dos principais déficits detectados em cada regiao, @
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mesmo microrregiao. Somente apods tal analise s torna possivel uma intervengao
eficaz e custo-efetiva, que maximize os beneficios a populagdo e o aproveite os
recursos publicos. Grandes avangos nos ultimos anos, mas ainda ha ainda uma
fatores a serem melhorados, e isso nutre uma necessidade pungente de uma
avaliagao criteriosa e um esforgo direcionado por parte das autoridades
responsaveis (Frison et al., 2023).

A literatura nacional e internacional converge ao demonstrar que problemas
relacionados a estrutura fisica, recursos humanos insuficientes, fragilidades
gerenciais e auséncia de protocolos atualizados impactam negativamente a
qualidade da APN. Estudos europeus e asiaticos revelam que, mesmo em regides
com sistemas de saude consolidados, persistem lacunas de acesso a cuidados
maternos, subfinanciamento de servigos, barreiras geograficas e baixa
disponibilidade de tecnologias essenciais, o que refor¢a a importancia de estratégias
continuas de qualificagao dos servigos (Frison et al., 2023).

Outro aspecto relevante é a baixa efetividade das agdes educativas, que
constituem parte essencial da humanizagcdo e da qualidade da APN. Diversas
gestantes relatam nunca terem participado de grupos ou atividades educativas, o
que limita o protagonismo feminino, a autonomia no parto e a compreensao dos
sinais de risco. A auséncia de ag¢des regulares de educacdo em saude, apesar da
ampla recomendacao institucional, demonstra fragilidade na organizagcdo do
processo de trabalho das equipes e reduz a capacidade do pré-natal de atuar como
ferramenta de prevencao, acolhimento e empoderamento (Andrade; Santos; Duarte,
2019).

A analise dos relatos das gestantes também revela inseguranga quanto ao
atendimento realizado por enfermeiros, apontando a necessidade de fortalecer a
confianga no papel desse profissional, que € legalmente habilitado para conduzir o
pré-natal de baixo risco. Lacunas no preenchimento do cartdo da gestante e na
padronizacdo dos registros indicam fragilidades que podem gerar consequéncias
éticas, clinicas e juridicas, além de comprometer a continuidade do cuidado e o

adequado acompanhamento da gravidez (Souza et al., 2020).
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As adolescentes gestantes constituem um grupo vulneravel dentro da APN,
enfrentando barreiras emocionais, socioeconémicas e relacionadas ao processo de
trabalho das UBS. A auséncia de apoio familiar e do parceiro, dificuldades de
acesso e estigma social interferem diretamente na busca pelo inicio precoce do
pré-natal. Compreender essas barreiras € fundamental para orientar politicas e
praticas voltadas a equidade e ao acolhimento desse publico, garantindo que suas

necessidades singulares sejam atendidas de forma integral (Saldanha, 2020).

O PHPN, instituido com a finalidade de qualificar o atendimento no
pré-natal, no parto e no puerpério, apresenta avancos importantes, porém ainda
enfrenta desafios relacionados a qualidade dos servigos. Estudos mostram que,
apesar da alta cobertura observada em alguns estados, persistem dificuldades
como inicio tardio do pré-natal, niumero insuficiente de consultas, peregrinagdo em
busca de atendimento e deficiéncia na priorizacao de gestantes de risco. Esses
dados reforgam a necessidade de reorganizagao da rede e fortalecimento das agdes
de regulagdo, para garantir acesso oportuno e continuo (Rodrigues et al., 2024;
Mendes et al., 2020).

Os achados deste estudo revelam, portanto, que as fragilidades
identificadas nao se restringem a uma regido ou estado, mas representam um
padrao observado em todo o territorio nacional. A persisténcia de problemas
estruturais e assistenciais, mesmo diante da institucionalizagdo de politicas como o
PHPN e a Rede Cegonha, evidencia limites na capacidade do sistema de garantir
cuidado efetivo, humanizado e baseado em evidéncias. Esses resultados sao
essenciais para compreender a permanéncia de agravos como a mortalidade
materna e a sifilis congénita, que continuam acima do aceitavel e sdo marcadores
sensiveis da efetividade da atencdo materno-infantil no Brasil (Luz; Aquino; Medina,
2018).
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

A analise da qualidade da Ateng¢do Pré-Natal no Brasil demonstra que,
apesar da elevada cobertura, persistem fragilidades estruturais, assistenciais e
gerenciais que comprometem a efetividade do cuidado materno-infantil. A
inadequacao dos servigos se manifesta na insuficiéncia de exames, inicio tardio do
pré-natal, auséncia de agbdes educativas, falta de vinculagdo a maternidade,
fragilidades no acolhimento e na organizagao do processo de trabalho das equipes.

Politicas publicas como o PHPN e a Rede Cegonha representam avangos
importantes, mas sua implementagdo ainda enfrenta desafios relacionados a
infraestrutura, recursos humanos, gestdo e integracdo em rede. Os resultados
evidenciam a necessidade urgente de investimentos continuos na qualificagédo
profissional, na padronizagdo dos registros, na ampliagdo das ag¢des educativas e

na organizacao da rede de atenc&o, especialmente nas regides mais vulneraveis.

O aprimoramento da APN é fundamental para reduzir a mortalidade materna
e neonatal, prevenir agravos evitaveis, fortalecer o protagonismo das gestantes e
assegurar um cuidado humanizado, integral e equitativo. Assim, recomenda-se o
fortalecimento das politicas existentes, aprimoramento dos indicadores de
monitoramento, ampliacédo das estratégias de educagdo permanente e adogao de
praticas baseadas em evidéncias para garantir que todas as gestantes,
independentemente de sua condigao social ou geografica, recebam assisténcia de

qualidade.
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