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INTRODUCAO

A transi¢do do cuidado (TC) tem por objetivo assegurar a continuidade da assisténcia
prestada aos pacientes durante a hospitalizagdo, assim como, transferir o paciente a outros
niveis de atencdo a saude quando este passa por mudangas ou situacdes que afetam o seu
estado de satde. Com isso, a TC se faz necessaria durante todo o processo de hospitalizagao,
a fim de garantir o cuidado efetivo em satide (COLEMAN et al., 2005).

O puerpério, periodo que se inicia ap6s a dequitacdo da placenta até em torno da sexta
semana apds o parto e implica em diversas mudangas e adaptagdes para a mulher. Dessa
maneira, ¢ fundamental a TC da maternidade para a Atengdo Primaria a Saude (APS) durante
o puerpério de risco, uma vez que, a identificacdo precoce e o manejo de fatores de risco
resultam na reducdo da mortalidade materna diminuicdo de agravos e desfechos
desfavoraveis (CASTIGLIONI et al., 2020).

Diante disso, estratégias como a visita domiciliar realizada por profissionais de saude

auxiliam na transicdo segura entre a institui¢do hospitalar e o domicilio (PERONI, et al.,
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2022). A partir deste contexto, este trabalho tem como objetivo avaliar a associagdo entre a

transi¢do do cuidado com as caracteristicas clinicas de puérperas de risco.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal realizado em uma maternidade no sul do Brasil.
Incluidas mulheres que tinham diagnostico médico de gestacdo de risco, que estavam em
pos-parto ha pelo menos 12 horas. Excluidas puérperas que apresentaram déficit de
linguagem e/ou déficit cognitivo que impedisse de responder ou ler as questdes.

A fim de avaliar a qualidade da TC durante alta hospitalar, foi utilizado o instrumento
Care Transitions Mensure (CTM-15), validado para uso no Brasil (Acosta et al 2027),
validado psicometricamente para puérperas de risco (PETERSEN et al., 2023), contém 15
questdes que abrangem quatro fatores: preferéncias asseguradas, preparacdo para o
autogerenciamento, plano de cuidados e entendimentos sobre medicacdes (ACOSTA et al.,
2017) As puérperas foram convidadas a participar a beira leito, e apds o aceite, assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido em duas vias para iniciar a entrevista de coleta
de dados, que foi realizada face a face por integrantes da pesquisa no periodo de novembro
de 2021 a abril de 2022, assim como, coletados dados clinicos nos prontudrios de internagao.
Posteriormente, entre 7 a 30 dias apos, foi feito contato por via telefonica para aplicar o
CTM-15. Realizado andlise estatistica descritiva e inferencial.

Projeto sob Parecer Consubstanciado nimero 5.076.515, de 03 de novembro de 2021.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 206 puérperas de risco. Ao comparar os fatores da escala
CTM-15 com as caracteristicas clinicas, foram detectados resultados significativos. O niimero
de partos vaginais impactou de forma representativa sobre a escala, apontando que, as
pacientes com numero de partos De 4 a 7 concentraram escores médios significativamente
menores, quando comparadas aquelas que apresentaram numeros de partos De [ a 3 ou ao
grupo que ndo realizou o parto vaginal, p=0,020 e entendimento das medicac¢des p=0,050.

No que se refere ao nimero de partos cesarea, a diferenca significativa ficou a cargo
da dimensdo Preferéncias asseguradas p=0,017, indicando que, as pacientes com numero de

partos de 1 a 3 apresentaram média superior, quando comparadas aquelas com nimero de
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partos de 4 a 7. As intercorréncias apresentaram impactos representativos sobre a escala
CTM, apontando para escores médios significativamente maiores entre as pacientes sem
intercorréncia. Estes achados foram evidenciados nas dimensdes Preparo para o
autogerenciamento p=0,013; Entendimento das medicacdes p=0,001; Preferéncias
asseguradas Intercorréncia p=0,009 e Plano de cuidados Intercorréncia p=0,009.

Tabela 1: Média e desvio padriao para os fatores da escala CTM, segundo as

caracteristicas clinicas, Ijui, RS, Brasil. 2022.

Fatores CTM

Caracteristicas clinicas A:::;:::ﬂ':?;:.e Entendimento Preferencias Planoc de
nto medicagbes asseguradas cuidado
Varisveis n Média ﬁ‘r’a“; Média ﬁ‘r’; Média ﬁ‘r’a"; Média ﬁ‘r’;
Parto vaginal
nenhum 144 72,0a 17,8 O, 1a 211 65,5a 19,9 ¥3,0a 19,2
1-3 52 71,6a 16,4 68,2ab 19,2 64, 5a 21,7 f3,1a 16,6
4-7 9 54,9b 229 51,9b 242 48,1b 229 59.,3b 23,7
pivalue) 0,020 0,040 0,050 0,101
Parto cesarea
nenhum 35 67,6 211 G4,1 23,2 57, 1ab 23,5 58,6 19,7
1-3 166 72,2 17,0 59,8 20,5 66,5a 19,7 73,5 18,7
4.7 5 59,0 18,9 66,7 19,2 51,1b 16,9 63,3 13,9
olvalue) 0,119 0,338 0,017 0,207
Intercorréncias
sim 36 64,5 222 58,3 20,6 56,2 233 64,8 206
nao 164 72,5 16,0 70,8 20,6 66,0 19,6 73,8 17.8
prvaluel 0,013 0,001 0,009 0,009

Fonte: dos autores, 2022.

C: Teste t-Student para grupos independentes
D: Teste de Analise de Variancia (One Way) Post Hoc Bonferroni, onde médias seguidas de letras iguais ndo

diferem a uma significancia de 5%

A fim de diminuir o indice de reinternagdes, o preparo da alta hospitalar ¢ um
importante momento para preparar o paciente para o autogerenciamento, preferéncias e
entendimento da sua saude que asseguram a continuac¢do do cuidado no domicilio (ACOSTA
et al., 2020). Acerca dos resultados significativamente de escores negativos presente na
populacdo de 4 a 7, a literatura ndo evidencia especificidades no entanto, contando que, o
puerpério ¢ um periodo na qual a mulher assume muitos € novos papéis, o cuidado integral da
mulher ¢ importante juntamente com o fato de compreender a mulher em toda a sua
singularidade de ser mae, puérpera, trabalhadora e usuaria do servico de saude. Dessa forma,
o profissional da saiide deve estar apto a atender e acolher as suas necessidades (GARCIA, et
al., 2019). Também evidenciou, escores negativos de intercorréncias em relagdo ao
entendimento de medicagdo, preferéncias asseguradas e plano de cuidado, mostrando assim,

fragilidades em ambas varidveis de TC. Com isso, a TC necessita ser realizada com prudéncia
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para que a continuidade no cuidado seja garantida ao paciente assim como também, ao seu
cuidador e/ou familiar (CARMO JUNIOR et. al, 2019).

No fator Preferéncias asseguradas, por mais que o escore resultou negativamente em
relagdo a mulheres que realizaram de 4 a 7 parto vaginal, o desvio padrdo se mostrou
satisfatorio, no entanto, evidencia-se escore negativo em relagdo as mulheres que realizaram
parto cesarea, na qual prevaleceu a avaliagdo negativa nas que realizaram de 4 a 7 cesareas,
este resultado desfavoravel se repetiu no que diz respeito as intercorréncias. O estudo de
Tomazela et al. (2023), aponta que pessoas com estado de satde debilitado ou em situagdo de
risco, podem vir a ndo ter suas preferéncias asseguradas, fazendo assim, que a qualidade da
TC seja negativamente avaliada nesse fator. A preparacdo para o autogerenciamento diz
respeito ao entendimento das orientagdes repassadas ao paciente e/ou familiar, assim como
também, a atencdo e ao tempo de qualidade para esclarecimento das duvidas. Este preparo
inicia-se desde a admissdo hospitalar, no entanto, muitas das vezes, ¢ dispensado apenas no
momento da alta hospitalar, de forma agil e rapida, com a possibilidade ser ineficaz e

superficial (RODRIGUES et al., 2022).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, ressalta que caracteristicas clinicas: nimero de partos
vaginais(4-7), parto cesarea, € se teve intercorréncias impactam na TC. Com isso, a fim de
garantir a TC efetiva, ressalta a importancia de orientagdes, entendimento e o esclarecimento
de duvidas durante toda a internacdo e alta hospitalar. Evidenciou que as questdes relativas ao
“Preparo para o Autogerenciamento”, apresentaram as maiores fragilidades. Enfatiza a
necessidade de realizar educacdo em saude junto ao paciente hospitalizado e sua familia

acerca dos cuidados pos-alta.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem. Enfermagem. Periodo Pos-Parto. Saiude da
Mulher.
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