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SUPLEMENTACAO GESTACIONAL DE PUERPERAS INTERNADAS EM UM
HOSPITAL PARTICULAR NA CIDADE DE CASCAVEL - PR

PAZZA, Aline Carina Vieira®
MACIEL, Caroline Lima Zanatta?

RESUMO

O uso de suplementos como ferro, acido fdlico, vitamina D, 6mega 3 e polivitaminicos durante o
periodo gestacional, muitas vezes, faz-se necessério, devido a um aumento na demanda de
micronutrientes, pois ocorrem transformagdes anabdlicas de forma desigual durante todo o periodo. O
presente trabalho teve como objetivo verificar o uso da suplementagdo durante o periodo gestacional
de puérperas internadas pelo Sistema Unico de Satde (SUS), em um hospital particular na cidade de
Cascavel — PR. O estudo foi realizado nos leitos da maternidade, durante 0 més de agosto de 2019,
ap6s aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa, com 60 puérperas. Os dados foram coletados por
meio de um questionario, também consultando os prontuarios médicos e as informagdes presentes na
carteira da gestante, e posteriormente tabulados no Excel. Observou-se que, da populagdo amostral,
90% eram adultas e 51,7% trabalhavam, mas apenas 35% apresentavam carteira assinada. Em relagdo
ao grau de escolaridade, foi observado que dez mulheres apresentavam ensino superior; quarenta e
trés, ensino médio; sete, ensino fundamental, porém, algumas ndo concluiram os estudos. Além disso,
verificou-se quanto ao uso de suplementos que 58,3% usaram ferro; 46,7%, &cido fdlico; 18,3%,
multivitaminicos; 6,7%, 6mega 3; e 5%, vitamina D, sendo que 25% ndo suplementaram. Com isso,
observou-se baixa suplementacdo entre o nimero de puérperas, necessitando de acompanhamento
nutricional e novas politicas de satde pablica a fim de evitar caréncias nutricionais.

PALAVRAS-CHAVE: Vitaminas. Gestacdo. Nutrientes.

ABSTRACT

The use of supplements, such as iron, folic acid, vitamin D, omega 3 and polyvitamins, during the
gestation is usually required, due to an increase in micronutrient demand as anabolic transformations
occur improperly throughout the period. The present study aims to verify the use of supplementation
during the gestational period of puerperal women hospitalized by the Unified Health System (SUS), in
a private hospital in the city of Cascavel - PR. The study was carried out in maternity beds during
August 2019, after the Ethics and Research Committee, with 60 mothers. The data wes collected
through a questionnaire, also consulting the medical records and information present in the manager's
portfolio and later tabulated in Excel. 90% of the sample population were adults and 51.7% worked,
but only 35% had a formal contract. Regarding their level of education, ten women have higher
education; 43 have high school; seven have elementary school, but some did not complete the studies.
In addition, it was found regarding the use of supplements that 58.3% used iron; 46.7%, used folic
acid; 18.3%, used multivitamins; 6.7%, used omega 3; and 5%, used vitamin D, and 25% did not
supplement, the values of this research were close to those found by Miorando and Maciel (2019).
With this, we observed low supplementation between the number of postpartum women, requiring
nutritional monitoring and new public health policies in order to avoid nutritional deficiencies.

KEYWORDS: Supplements. Pregnancy. Nutrients.
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1 INTRODUCAO

A gestacdo é um periodo de transformacdes fisicas e funcionais para o organismo
materno, bem como de reacGes anabdlicas de desenvolvimento fetal. Essas mudancas ocorrem
de forma dindmica e complexa, por, em média, 40 semanas, com caracteristica heterogénea
nos aspectos fisioldgicos, metabolicos e nutricionais durante o periodo (BURT et al., 2006,
NOGUEIRA et al., 2013; VITOLO, 2010).

As necessidades de macronutrientes e micronutrientes encontram-se aumentadas, para
suprir as alteracbes ocorridas nessa fase; por isso, torna-se necessario repor essa demanda, a
fim de evitar danos a satde do binbmio mée/bebé. A gravidez é dividida em trés trimestres e
cada um apresenta uma indicacdo de consumo de nutrientes devido a hiperplasia e hipertrofia
fetal, que se encontra mais acentuada a partir do segundo trimestre. A distribuicdo de
nutrientes € controlada por horménios especificos do processo que os direciona para o feto em
desenvolvimento ou para placenta e glandulas (NOGUEIRA et al., 2013; PICCIANO, 2003;
VITOLO, 2010).

Em diversas fases da vida, as recomendacdes nutricionais sdo alcancadas facilmente
ao se alimentar de forma balanceada, porém, mesmo em paises desenvolvidos, algumas
mulheres que se encontram no periodo reprodutivo apresentam baixa ingesta principalmente
de vitaminas hidrossoltveis como o folato, sendo necessario suplementar. Porém, deve-se ter
cautela ao suplementar complementando apenas 0 necessario para suprir a ingestdo diaria
recomendada ndo alcancada com a dieta. O acido folico e o ferro sdo os suplementos mais
utilizados mundialmente, durante a gestacdio (NOGUEIRA et al., 2013; OMS, 2013;
PICCIANO, 2003; SANTOS; BARROS FILHO, 2002).

A deficiéncia em micronutrientes é problema de salde publica em todo o mundo.
Visando amenizar esse fato, o governo brasileiro desenvolveu, no ano de 2005, o Programa
Nacional de Suplementacdo de Ferro, para gestantes ao iniciarem o0 pré-natal,
independentemente da idade gestacional até o terceiro més pos-parto, dentro desse programa
orienta-se também a suplementagdo de acido folico na pré-concepcédo até o final do terceiro
trimestre. Outro programa implementado é a fortificacdo de farinhas de trigo e milho com
ferro e acido folico, com intuito de amenizar essas caréncias (ANVISA, 2012; BRASIL,
2013; NOGUEIRA et al., 2013).

O ferro € um dos minerais mais abundantes no organismo humano, sendo vital, ele
participa de processos metabdlicos e da homeostase organica. Dessa forma, a deficiéncia

de ferro tem um efeito negativo na inteligéncia e no desenvolvimento comportamental da



crianca. Durante o periodo gestacional, as demandas desse elemento ocorrem de forma
desigual, aumentando gradativamente e triplicando por volta da 36% semana. Assim,
suplementa-lo durante a gravidez reduz o risco de morbidades materno-infantil (NOGUEIRA
et al., 2013). Segundo a Anvisa (2005) a ingestdo diaria recomendada de ferro durante a
gestacdo € de 27mg/d.

Outro micronutriente importante nessa fase é o acido folico. Na gestacdo, a demanda
da vitamina B9 (&cido folico) aumenta em 50%, quando comparada a uma mulher adulta, sua
recomendacéo diaria € de 600mcg. O consumo abaixo do recomendado pode reduzir a
biossintese de acido desoxirribonucleico (DNA) e, dessa forma, diminuir a divisao celular,
levando a quadros de anemia, leucopenia, trombocipenia e outros efeitos adversos
(GREENBERG, 2011; NOGUEIRA et al., 2013, ANVISA, 2005).

Diante disso, a suplementacdo do acido fdlico deve ser realizada pelo menos 30 dias
antes do periodo em que se deseja engravidar, pois ele tem um papel fundamental antes da
concepgdo e durante a gestacdo, devendo se prolongar, se necessario, pelo periodo da
amamentacdo. Sabe-se também que o acido folico reduz o risco de ruptura da placenta, de
restricdo de crescimento intrauterino, de parto prematuro, baixo peso ao nascer, bem como
prevencdo de doencas respiratdrias na infancia e da Sindrome de Down e, para a mae, diminui
casos de pré-eclampsia (GREENBERG, 2011; OMS, 2012; NOGUEIRA et al., 2013).

Além desses, 0 6mega 3 € outro indispensavel para o desenvolvimento fetal, por isso
deve ser inserido na dieta ou suplementado quando esta ndo consegue suprir as
recomendacdes de 1,4g/dia. A forma ativa de acidos graxos 6mega3 sdo o é&cido
docosahexaenoico (DHA) e acido eicosapentaenoico (EPA), que sdo principalmente
derivados de fontes marinhas, como frutos do mar e algas. E considerado o nutriente principal
para o perfeito desenvolvimento cerebral e visual, devido a composicdo cerebral ser em
grande parte de gorduras, sendo as concentracdes de DHA presente no 6mega 3 de extrema
necessidade no terceiro trimestre, pois € quando ocorre 0 pico de desenvolvimento cerebral do
bebé, abrangendo elevadas taxas de neogéneses e maturacao neuronal do feto (COLETA,
BELL; ROMAN, 2010; DA SILVA; JUNIOR; SOARES, 2007, PADOVANI et al, 2006).

Outro fator é sua importancia para prevencdo de doengas cardiovasculares e
imunologicas, pois podem desempenhar também um papel na determinacdo do comprimento
gestacional e na prevencdo da depressdo perinatal (COLETA; BELL; ROMAN, 2010; DA
SILVA; JUNIOR; SOARES, 2007).

Sob 0 mesmo prisma, suplementar a vitamina D nesse periodo é de extrema

importancia, ja que aumenta a sua necessidade no primeiro trimestre e duplica até o final do



terceiro trimestre, sendo recomendado 5 microgramas (2000 Ul) por dia. Nesse ultimo
periodo, ela age modulando o metabolismo de célcio e participa de processos biolégicos de
crescimento e desenvolvimento do embrido (DE REGIL et al., 2016; NOGUEIRA et al.,
2013; WOON et al., 2019; ANVISA, 2005).

Ainda, a manutencdo da gravidez também se relaciona com os niveis circulantes dessa
vitamina, por isso 0 aumento torna-se necessario para permitir a adaptacdo imunolégica da
mée, auxiliando na prevencao do aborto (KOLETZKO et al., 2007; LOY et al., 2017).

Suplementar polivitaminicos e minerais € um ato necessario quando a gestante nao
apresenta uma alimentacdo que forneca todos 0s nutrientes necessarios ao periodo e
principalmente em gravidez de alto risco, tornando-se um mecanismo para adequar o estado
nutricional e imunitario da gestante, evitando efeitos adversos provenientes da gestacao,
sendo que a regulamentacdo brasileira descreve que esses produtos devem conter no minimo
de 25% e no méximo 100% das recomendaces diarias (KAWAI et al. , 2011; SILVESTRE,
2007, CARVALHO; ARAUJO, 2008).

Diante disso, o presente trabalho teve como objetivo verificar o uso da suplementacéo
durante o periodo gestacional de puérperas internadas pelo Sistema Unico de Satde (SUS),

em um hospital particular na cidade de Cascavel — PR.

2 MATERIAIS E METODOS

O estudo apresenta um carater transversal-descritivo, sendo realizado nos leitos da
maternidade de um hospital particular da cidade de Cascavel — PR. As coletas foram
realizadas durante o més de agosto de 2019. O projeto foi submetido e aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa com seres humanos do Centro Universitario Fundacdo Assis Gurgacz, sob
0 parecer n° 3.457.730 (ANEXO 1).

A populacéo do estudo foram mulheres apds o parto (puérperas) internadas no referido
hospital, na ala do SUS. Foram avaliadas 60 puérperas na faixa etaria entre 16 a 41 anos. As
participantes foram informadas sobre a finalidade do estudo antes da coleta. Apds a concessao
e assinatura do termo de consentimento livre esclarecido (ANEXO 2), os dados foram
coletados.

O levantamento de dados foi realizado por uma entrevista utilizando um questionario
(APENDICE 1) com perguntas sobre dados pessoais, como idade, escolaridade e trabalho. Foi
questionado sobre o uso de suplementacéo de ferro, acido félico, polivitaminicos, vitamina D,

O0mega 3, durante o periodo da gestacdo. Também foram consultados os prontuarios



preenchidos pela equipe da enfermaria e médica, e as informacGes presentes na carteira da
gestante disponivel anexas ao prontuério, a fim de confirmar as informacGes relatadas por
elas, sobre os fatores questionados anteriormente.

Os dados foram tabulados em planilhas do programa Microsoft Office Excel 2010 e

analisados em forma de gréficos.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Da populacdo amostral pesquisada, 10% eram adolescentes (16 a 19 anos) e 90%
eram adultas (20 a 41 anos), sendo que 48,3% ndo trabalhavam fora de casa e 51,7%
trabalhavam, mas apenas 35% apresentavam carteira assinada.

Com relagdo ao grau de escolaridade, foi observado que dez mulheres apresentavam
ensino superior. Destas, trés ndo concluiram a graduacdo. Quanto ao ensino médio, houve um
maior registro, 43 mulheres estudaram até essa fase; no entanto, 15 delas ndo conseguiram
terminar os estudos. Em uma quantidade menor, sete delas estudaram até o ensino
fundamental, sendo que duas ndo conseguiram chegar ao fim do periodo.

A Tabela 1 traz os dados gerais como escolaridade, idade, trabalho, das 60 puérperas

entrevistadas.

Tabela 1 — Dados gerais das puérperas

Classificacio N* de %a
mulheres
Escolaridade Ensino fundamental completo 3 8.3
Ensino fundamental incompleto 2 3.3
Ensino médio completo 28 46.6
Ensino médio incompleto 13 25
Ensino superior completo 7 11,7
Ensino superior incompleto 3 3
Idade = 20 anos ] 10
= pu =20 anos 3 a0
Trabalha Nio 29 483
Fora Sim Carteira assinada 21 35
Sem carteira assinada 10 16.7

Fonte: Dados coletados (2019).

No que se refere ao uso de suplementos durante a gestagcdo, observou-se que muitas

mulheres fizeram uso concomitante de mais de um dado questionado durante o periodo



gestacional. Ao analisar o consumo isolado de suplementos, notou-se que a administracéo de
ferro e &cido fdlico atingiram os maiores valores; j& o dmega 3 e a vitamina D foram

inferiores, conforme Gréfico 1.

Grafico 1 — Consumo total de ferro, acido folico, polivitaminico, 6mega 3 e vitamina D.
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Fonte: Dados coletados na pesquisa (2019).

Das mulheres entrevistadas neste estudo, 25% n&o consumiram nenhum suplemento
vitaminico, entre elas observou-se a influéncia do baixo nivel de escolaridade e idade. Para
agregar ao assunto, Barbosa et al. (2011) relatam que mulheres com menor escolaridade e
adolescentes apresentavam mais chances de ndo consumir acido félico durante a gestacao.

Corroborando, Tang et al. (2017) concluiram na sua pesquisa que mades com maiores
niveis de escolaridade davam continuidade na suplementacdo no periodo pds-parto. Nos
resultados obtidos por Vitolo, Boscaini e Bortolini (2006), os motivos principais para ndo
consumir os suplementos foram esquecimento (43,2%) e enjoo e/ou vomito (27,2%).

Neste estudo, foi constatado que 45 mulheres consumiram algum dos suplementos
questionado durante a gestacdo, totalizando 75% das entrevistadas. Os valores encontrados
foram abaixo dos coletados na pesquisa de Tang et al. (2017), na qual 81,8% das mulheres
suplementaram.

Ja a suplementacdo de ferro foi a que se destacou, seguida do &cido félico, atingindo
58,3% e 46,7% respectivamente. Diante disso, tais valores estdo abaixo do esperado, pois, de
acordo com o Ministério da Saude (2013), o acido folico e o ferro deveriam ser administrados
a todas as gestantes.
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Os dados obtidos de &cido folico e ferro no presente trabalho foram maiores do que 0s
encontrados na pesquisa de Amorin (2008), na qual apenas 36,4% das gestantes
suplementaram ferro e 9,1% é&cido folico. Outro estudo publicado por Moran-Lev et al. (2019)
em mulheres da cidade de Israel demonstrou que 85% das mulheres consumiram &cido félico
e 75% delas suplementaram ferro, ambos os valores foram superiores aos encontrados nessa
pesquisa.

Murakami e Hofelmann (2016) também estudaram o uso de suplementacdo de acido
folico e ferro em gestantes e encontraram que 48,6% e 35,7% das mulheres ndo utilizaram
estes suplementos respectivamente, valores menores aos encontrados nesse estudo.

Os resultados encontrados do consumo de suplemento de ferro e acido félico causam
preocupacdo, pois a deficiéncia desses nutrientes durante a gestacdo sao fatores de risco para
o desenvolvimento cognitivo e comportamental, bem como de parto prematuro e baixo peso
da crianca ao nascer (NOGUEIRA et al., 2013).

Outro fato que justifica essa preocupacdo € que, segundo a OMS (2013) 41,8% das
gestantes em todo o mundo sdo anémicas, sendo que pelo menos metade desses casos sdo
resultantes de deficiéncia de ferro. Sob 0 mesmo prisma, a composic¢ao do solo nos ultimos 80
anos mudou com grandes quedas nos valores minerais, consequentemente 0s nutrientes
presentes em vegetais e frutas reduziu significativamente, bem como o teor de minerais do
leite e derivados, dificultando atingir as recomendagdes com alimento apenas (EARTH
MATTERS, 2009), porém a suplementacdo deve ser feita com cautela, a fim de
complementar a dieta, pois Assadi et al. (2019) relataram em sua pesquisa que
a suplementacdo profilatica de ferro em mulheres gravidas com niveis normais de ferritina
pode estar associada ao aumento do risco de diabetes mellitus.

Concordando com Sato et al. (2010), o papel do profissional da saude é de esclarecer
sobre os maleficios da anemia e a importancia da suplementacdo nessa fase, orientar sobre
fontes alimentares de ferro e formas de potencializar seu aproveitamento, a fim de melhorar a
adesdo ao tratamento e diminuir as caréncias nutricionais.

Ao analisar o consumo de dmega 3 e vitamina D, foi verificado que apenas 6,7% e 5%
das mulheres entrevistadas suplementaram, respectivamente. Miorando e Maciel (2019), ao
levantar o consumo desses dois nutrientes no mesmo publico, também encontraram valores
baixos, sendo que 5% das mulheres tomaram dmega 3 e apenas 1% a vitamina D. J& Moran-
Lev et al. (2019) encontraram valores superiores de suplementagédo de émega 3 totalizando
34% e, em relacdo a vitamina D, 8%, valores proximos aos dessa pesquisa.
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Os dados encontrados desses dois micronutrientes requerem alerta, pois as baixas
concentragdes de vitamina D no organismo durante a gestacdo e na infancia podem ser
responsaveis por desenvolvimento de pré-eclampsia, baixo peso ao nascer, hipocalcemia
neonatal, comprometimento do crescimento pds-natal, fragilidade nos ossos, aumento de
doengas autoimune, diabetes mellitus gestacional, colestase intra-hepatica e doenca
periodontal (NOGUEIRA et al., 2013). Além disso, baixos niveis de dmega 3 podem estar
relacionados a ma formacdo do cérebro e da retina fetal (COLETA; BEL; ROMAN, 2010).

Outro ponto que nos faz justificar a importancia da suplementacédo de vitamina D séo
os dados de Gomes et al. (2016) que mostraram que a maioria das mulheres gestantes
entrevistadas em sua pesquisa apresentava baixos niveis séricos dessa vitamina. Ja em relagdo
ao dmega 3, Coleta, Bel e Roman (2010) descrevem em seus estudos que a maior parte das
mulheres gravidas consome pouco ou nenhum peixe, potencialmente privando o feto de
O0mega 3, por isso, justifica-se a necessidade do uso desses suplementos.

O uso de suplementos multivitaminicos foi verificado em 18,3% das entrevistadas,
valores acima do encontrado por Miorando e Maciel (2019), os quais verificaram que 8% das
mulheres administram multivitaminicos e abaixo do encontrado na pesquisa de Moran-Lev et
al. (2019), na qual 56% das mulheres suplementaram.

Lapido (2000) informa que o objetivo da suplementacdo de multiplos micronutrientes
durante a gravidez é duplo: garantir uma boa evolucdo gestacional e melhorar a qualidade
nutricional do leite materno. Porém, Goldani et al. (2016) relatam que é necessario atencdo ao
suplementar a gestante, verificando se as concentracdes dos nutrientes presentes nos
multivitaminicos sdo adequadas ao periodo gestacional, pois, em sua pesquisa, menos da
metade dos suplementos estudados possuia a quantidade recomendada de nutrientes, sendo
gue os valores mais deficitarios foram de ferro e acido félico.

Sob a mesma visdo, Lapido (2000) descreve uma preocupagdo ao consumo de
maultiplos nutrientes, pois mulheres que possuem uma alimentacao equilibrada e mesmo assim
suplementam podem apresentar uma intoxicagdo, principalmente pelas vitaminas A e D,
gerando preocupacdo para a saude da mée e do bebé. Ele relata ainda ha possibilidade de os

nutrientes interagirem entre si, diminuindo sua absorcao.

4 CONCLUSAO

O estudo mostrou um baixo consumo de ferro, &cido félico, multivitaminicos,

vitamina D e 6mega 3 pelas mulheres durante o periodo gestacional. E importante salientar
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que a suplementacdo durante a gestacdo é um ato necessario, porém deve ser feita com
cautela, respeitando a individualidade de cada mulher.

Melhorias no SUS sdo necessarias com politicas que sejam voltadas tanto para o
estimulo da suplementacdo, de acordo com as necessidades de cada regido, bem como uma
melhor investigacdo de caréncias nutricionais, avaliando a necessidade de suplementar ou ndo
durante a gestacdo. Caso necessario, fornecer os mecanismos para isso, ndo promovendo
apenas a suplementacao do acido félico e sulfato ferroso, mas sim dos demais micronutrientes
gue possam estar em caréncia nesse periodo.

Outro fator importante € inserir consultas nutricionais nos atendimentos pré-natais do
SUS, pois o atendimento nutricional visa melhorar a dieta e garantir um adequado estado
nutricional para o binémio mae-bebé, proporcionando alimentacdo e aporte de
micronutrientes  especificos para cada periodo e suplementando baseado na
complementariedade de nutrientes da alimentacdo. Além disso, 0 nutricionista promove a
educacéo nutricional, a fim de garantir o autocuidado.

Salienta-se ainda a importancia de dar continuidade na pesquisa, a fim de ampliar o
namero de puérperas, bem como também verificar a necessidade de suplementacdo durante o
periodo da amamentacdo, fato importantissimo para ampliacdo das politicas publicas de
saude.
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ANEXO 1

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PERFIL NUTRICIONAL E CONHECIMENTO SOBRE
ALEITAMENTO MATERNO DE PUERPERAS INTERNADAS EM UM

HOSPITAL PARTICULAR NA CIDADE DE CASCAVEL
Pesquisador: Caroline Lima Zanatta Maciel

AREA TEMATICA:

Versdo: 2

CAAE: 12983619.7.0000.5219

Instituicdo Proponente: FUNDACAO ASSIS GURGACZ
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
NUmero do Parecer: 3.457.730

APRESENTACAO DO PROJETO:
A pesquisa intitulada PERFIL NUTRICIONAL E CONHECIMENTO SOBRE

ALEITAMENTO MATERNO DE PUERPERAS INTERNADAS EM UM
HOSPITAL PARTICULAR NA CIDADE DE CASCAVEL sob responsabilidade
do pesquisador Caroline Lima Zanatta Maciel e numero de CAAE
12983619.7.0000.5219 ENCONTRA-SE DE ACORDO com as normas
regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos, conforme
normativas do Sistema CEP/CONEP.

A equipe da pesquisa respeita os participantes e a confidencialidade dos dados
coletados, bem como, garante o suporte necessario em eventual risco.

OBJETIVO DA PESQUISA:
O objetivo geral da pesquisa PERFIL NUTRICIONAL E CONHECIMENTO

SOBRE ALEITAMENTO MATERNO DE PUERPERAS INTERNADAS EM UM
HOSPITAL PARTICULAR NA CIDADE DE CASCAVEL é: Avaliar o perfil
nutricional e conhecimento sobre a importdncia da amamentacdo das
puérperas internadas em um Hospital particular na cidade de Cascavel - PR.

De modo especifico, o estudo busca conhecer o perfil nutricional de puérperas
internadas em um Hospital particular na cidade de Cascavel - PR; Analisar o
ganho de peso gestacional de puérperas internadas em um Hospital particular
na cidade de Cascavel - PR; Verificar 0 uso da suplementacdo de puérperas
internadas em um Hospital particular na cidade de Cascavel - PR; Observar as
patologias comuns durante a gestacdo de puérperas internadas em um



Hospital particular na cidade de Cascavel - PR; Avaliar o conhecimento sobre
amamentacao de puérperas internadas em um Hospital particular na cidade de
Cascavel - PR; Investigar os sinais e sintomas gestacionais de puérperas
internadas em um Hospital particular na cidade de Cascavel - PR; Averiguar o
peso de recém-nascidos internados em um Hospital particular na cidade de
Cascavel - PR;

A pesquisa possui carater descritivo e exploratorio com coleta de dados através
de prontuarios e entrevistas com puérperas, utilizando questionarios, com
posterior tabulacdo em planilhas, graficos e tabelas do programa Excel.

AVALIACAO DOS RISCOS E BENEFICIOS:
A pesquisa ENCONTRA-SE DE ACORDO com a Resolucdo CNS 466/12

quanto aos RISCOS E BENEFICIOS conforme o item |. 3 - assisténcia ao
participante da pesquisa:

Il. 3.1 - assisténcia imediata - é aquela emergencial e sem 6nus de qualquer
espécie ao participante da pesquisa, em situacdes em que este dela necessite;
e

Il. 3.2 - assisténcia integral - € aquela prestada para atender complicaces e
danos decorrentes, direta ou indiretamente, da pesquisa,

Il. 4 - beneficios da pesquisa - proveito direto ou indireto, imediato ou posterior,
auferido pelo participante e/ou sua comunidade em decorréncia de sua
participacdo na pesquisa.

De acordo com o informado no projeto de pesquisa a coleta de dados possui
riscos minimos uma vez que os dados utilizados séo por meio de analise de
prontuario e anamnese (entrevista com a paciente através de dialogo), porém
pode haver constrangimento por parte da puérpera, devido a exposicdo de
seus dados pessoais. Para minimizar e/ou evitar tais riscos as participantes
serdo esclarecidas oralmente sobre os objetivos do estudo e sobre a
confidencialidade dos dados coletados, que serdo de maneira sigilosa, sendo
qgue os que se referem a identificacdo (como nome, endereco e documentacao)
nado serdo coletados nem divulgados. Sera explicado também sobre a
possibilidade de desisténcia apos assinar o documento, em qualquer
momento do estudo. Com relacdo aos beneficios sera obter orientacdes sobre
a amamentacao e recebimento de uma lembrangca como agradecimento.



COMENTARIOS E CONSIDERACOES SOBRE A PESQUISA:
A pesquisa enviada a este CEP possui relevancia social e justifica-se, pois

espera-se que as informacdes e orientacdes concedidas para as maes
estudadas nesse projeto, gerem uma conscientizagdo da importancia de uma
adequada alimentacao durante o periodo de amamentacéo e ao longo da vida
da mae e do bebé. Além disso, anseia que os resultados da pesquisa venham
reforcar a relevancia da alimentacdo adequada e sua relacdo a qualidade
gestacional e a saude do bebé.

CONSIDERAGCOES SOBRE 0OS TERMOS DE APRESENTAGAO
OBRIGATORIA: _
Os termos obrigatorios foram corretamente anexados e ESTAO DE

ACORDO com os critérios éticos exigidos. As autorizacfes estdo assinadas e
carimbadas, o TCLE e o TCUD contemplam todos os itens exigidos, sendo
claros, objetivos e informativos quanto aos procedimentos que seréo realizados
durante a coleta de dados, bem como as garantias éticas aos participantes.

RECOMENDACOES:
Recomenda-se que o0 pesquisador siga fielmente os procedimentos

metodoldgicos descritos no projeto, bem como, no cumprimento da Resolucao
CNS 466/2012, envie relatério final ao término da pesquisa. Caso haja alguma
modificacdo no projeto, este CEP devera ser informado por meio de emenda.
As eventuais modificacdes ou emendas devem ser apresentadas ao CEP-FAG
de forma clara e sucinta, identificando a parte do protocolo a ser modificado e
as suas justificativas.

CONCLUSOES OU PENDENCIAS E LISTA DE INADEQUACOES:
Esta pesquisa encontra-se APROVADA e ndo possui pendéncias ou lista de

inadequacdes.

CONSIDERACOES FINAIS A CRITERIO DO CEP:
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ANEXO 2
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Vocé estd sendo convidada a participar de uma pesquisa intitulada: “Perfil nutricional e

conhecimento sobre aleitamento materno de puérperas internadas em um hospital particular na
cidade de cascavel”, em virtude de aprimorar o conhecimento sobre puérperas, amamentagéo e
neonatos, a fim de que futuramente sirva para informar as puérperas e os profissionais
interessados, sendo coordenada pela Professora Caroline Lima Zanatta Maciel e contara
ainda com as alunas Aline Carina Vieira Pazza, Fernanda Cristina Cavalcante Loquete,
Morgana Gris Zago e Pietra Vilani Chiella.

A sua participacdo ndo é obrigatéria, sendo que, a qualquer momento da pesquisa, vocé
podera desistir e retirar seu consentimento. Sua recusa ndo trard nenhum prejuizo para sua
relagdo com o pesquisador, com o Hospital Sdo Lucas. Os objetivos desta pesquisa sdo: avaliar
o perfil nutricional e conhecimento sobre a importancia da amamentagdo das puérperas
entrevistadas, bem como seu perfil nutricional e do neonato. Caso vocé decida aceitar o convite,
sera submetida a perguntas sobre dados gerais, consumo alimentar, doencas, sinais e sintomas
durante o periodo gestacional e conhecimentos sobre amamentagdo. O tempo previsto para a sua
participacéo é de aproximadamente 20 minutos.

Os riscos relacionados com sua participagdo sdo de constrangimento e incbmodo no

periodo de internamento hospitalar e serdo minimizados pelos seguintes procedimentos: o
guestionario sera aplicado de forma rapida e objetiva para minimizar o tempo da entrevista,
além de ndo ser divulgada a identidade. Os beneficios relacionados com a sua participagdo sera
obter orientagdes sobre a amamentacédo e recebimento de uma lembranga como agradecimento.
Os resultados desta pesquisa poderdo ser apresentados em seminarios, congressos e similares,
entretanto, os dados/informacGes obtidos por meio da sua participacdo serdo confidenciais e
sigilosos, ndo possibilitando sua identificacéo.

A sua participacdo nesta pesquisa bem como a de todas as partes envolvidas sera
voluntéria, ndo havendo remuneracao/pagamento. Nao estdo previstos gastos financeiros da sua
parte, mas, caso ocorram, vocé sera ressarcido pelo responsavel pela pesquisa. Se vocé sofrer
qualquer dano resultante da sua participacdo neste estudo, sendo ele imediato ou tardio, previsto
ou ndo, vocé tem direito a assisténcia integral e gratuita, pelo tempo que for necessario, e
também o direito de buscar indenizacdo. Ao assinar este termo de consentimento, vocé ndo
estara abrindo mao de nenhum direito legal, incluindo o direito de pedir indenizacdo por danos e
assisténcia completa por lesdes resultantes de sua participagdo neste estudo. ApOs ser
esclarecida sobre as informagbes do projeto, deste estudo, assine o consentimento de

participacdo, que esta em duas vias. Uma delas é sua e a outra



é do pesquisador responsavel. Em caso de recusa, vocé nao sera penalizado. Este consentimento
possui mais de uma pagina, portanto, solicitamos sua assinatura (rubrica) em todas elas.

A qualquer momento, vocé podera entrar em contato com o pesquisador principal, podendo
tirar suas ddvidas sobre o projeto e sobre sua participacdo ou com o Comité de Etica responsavel

por avaliar este estudo.

Pesquisador Responsavel: Caroline Lima Zanatta Maciel
Enderego: Avenida das Torres, n° 500, loteamento FAG, CEP: 85806-095 — Cascavel - PR
Telefone: (45) 3321-3900 7

/ "

E-mail: carolinezanatta@gmail.com 71/
; @9 y», - 2 . Caroline Zah&fta‘-‘h\’déacle
Assinatura:__Uoochire  forrm L aafle Vewe Nutricionista
CRN-8 10751/PR

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO

Eu , abaixo assinado, concordo

em participar do presente estudo como participante e declaro que fui devidamente informado e
esclarecido sobre a pesquisa e os procedimentos nela envolvidos, bem como os riscos e beneficios
da mesma e aceito o convite para participar. Autorizo a publicagéo dos resultados da pesquisa, a

qual garante o anonimato e o sigilo referente a minha participagao.

()
Assinatura do participante Telefone de contato do participante

Em caso de duvida quanto a ética da pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
(CEP). Este Comité é composto por um grupo de pessoas que atuam para garantir que seus direitos como participante de
pesquisa sejam respeitados. Ele tem a funcao de avaliar se a pesquisa foi planejada e se esta sendo executada de forma

ética.

Se vocé achar que a pesquisa nao esta sendo realizada da forma como vocé imaginou ou que esta sendo prejudicado de
alguma forma, vocé pode entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Assis Gurgacz (CEP-

FAG):

Avenida das Torres 500 - Bairro FAG — Cascavel - Parana
CEP: 85806-095 - Prédio da Reitoria - 1° Andar

Horarios de atendimento:
Segunda-feira: 12h10 = 17h00 as 18h10 - 22h00
Terga-feira: 10h45 — 16h00 as 17h10 - 20h30
Quarta, Quinta e Sexta-feira: 07h30 = 12h00 as 13h10 - 17h20

Tel.: (45) 3321-3791
E-mail: comitedeetica@fag.edu.br
Site: https://www.fag.edu.br/cep




Anexo 3

— Curso de Nutricéo
EAS DECLARACAO DE REVISAO ORTOGRAFICAE
pS—
CENTRO GRAMATICAL
UNIVERSITARIO NUTRICAO

CINTRO UNNDRSITARID FAG

Eu, Marilia Manfredi Gasparovic, RG 9.403.293-8, CPF
052.601.819-48, e- mail contato@eureviso.com.br, telefone (45) 9 9983-
2726, declaro para os devidos fins que foi feita a correcdo ortogréfica e
gramatical do artigo intitulado “Suplementagédo gestacional de puérperas
internadas em um hospital particular na cidade de Cascavel — PR”, de
autoria de Aline Carina Vieira Pazza, académica regularmente matriculada

no Curso de Nutricdo do Centro Universitario Assis Gurgacz.

Por ser verdade, firmo o presente documento.

Cascavel, 12 de novembro de 2019.

(Tlasdis. fn“memw Jonponevie
Marilia Mantredi Gasparovic
|.icenciada e mestra em Letras


mailto:contato@eureviso.com.br

ANEXO 4

_ Curso de Nutricao )
DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE PLAGIO

Eu Aline Carina Vieira Pazza, na qualidade de aluno (a) da Graduacédo de
Nutricdo, do Centro Universitario Assis Gurgacz, declaro, para os devidos fins,
que o Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado em anexo, requisito
necessario a obtencdo do grau de bacharel em Nutricdo, encontra-se
plenamente em conformidade com os critérios técnicos, académicos e
cientificos de originalidade. Declaro ainda que, com exce¢do das citacdes
diretas e indiretas claramente indicadas e referenciadas, este trabalho foi
escrito por mim e, portanto, ndo contém plagio. Esta declaracdo pode ser
confirmada através do relatério (DOC x WEB) em anexo a este documento. Eu
estou consciente que a utilizacdo de material de terceiros incluindo uso de
parafrase sem a devida indicacdo das fontes sera considerado plagio, e estara
sujeito a processo administrativo do Centro Universitario Assis Gurgacz e
sancoes legais.

Cascavel, 09 dezembro de 2019.

4
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ASSINATURA DO ALUNO
RG:9931499-0/SSPPR
CPF:060504059-13



ANEXO 5

Autenticidade em relagdo a INTERNET

Autenticidade Calculada: 96 0/0
Autenticidade Total: 77 %

Ocorréncia Fragmento

1% https://www.rasbran.com.br/rasbran/issue/download/17/20

1% http://www.ojs.ufpi.br/index.php/rics/article/download/6732/3926

1% http://saudedafamiliaufc.com.br/wp-content/uploads/2018/05/ANAIS-CONGRESSO-SAUDE-E-SOCIEDADE.pdf
1% http://www.o0js.ufpi.br/index.php/rics/article/download/6343/3722

1% http://www.cienciasmedicas.com.br/uploads/attachments/550077b074eb9febfb0000b4/ANAIS_10__ f rum.pdf
1% http://www.o0js.ufpi.br/index.php/rics/article/download/6341/3720

1% https://www.rasbran.com.br/rasbran/article/download/541/133

Texto Pesquisado

RESUMO

O uso de suplementos como ferro, acido félico, vitamina D, 6mega 3 e
polivitaminicos durante o periodo gestacional, muitas vezes, se faz
necessario, devido a aumento na demanda de micronutrientes, pois ocorrem
transformagdes anabdlicas de forma desigual durante todo o periodo. O
presente trabalho teve como objetivo verificar o uso da suplementagao
durante o periodo gestacional de puérperas internadas pelo Sistema Unico
de Saude (SUS), em um hospital particular na cidade de Cascavel - PR. O
estudo foi realizado nos leitos da maternidade, durante 0 més de agosto de
2019, apOs aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa, com 60 puérperas.
Os dados foram coletados por meio de um questionario, também
consultando os prontuarios médicos e as informac¢fes presentes na carteira
da gestante e posteriormente tabulados no Excel. Observou- se que da
populacdo amostral que 90% eram adultas e 51,7% trabalhavam, mas
apenas 35% apresentavam carteira assinada. Em relacdo ao grau de
escolaridade.
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http://www.ojs.ufpi.br/index.php/rics/article/download/6343/3722
http://www.cienciasmedicas.com.br/uploads/attachments/550077b074eb9febfb0000b4/ANAIS_10__f_rum.pdf
http://www.ojs.ufpi.br/index.php/rics/article/download/6341/3720
https://www.rasbran.com.br/rasbran/article/download/541/133
https://www.tuasaude.com/suplementos-de-ferro/
https://www.tuasaude.com/suplementos-de-ferro/
https://www.tuasaude.com/periodo-fertil/
https://www.tuasaude.com/periodo-fertil/
https://musculacao-total.blogspot.com/feeds/posts/default?orderby=updated
http://www.oalib.com/paper/2693456
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APENDICE 1
Dados gerais da gestacao

Dados sociais
Idade:

Escolaridade:

Trabalha fora: () Sim ( ) Ndo. Se Sim: ( ) Registrada ( ) Sem registro

Suplementacéo
() Acido Folico () Omega 3 () Sulfato Ferroso ( )Polivitaminico
() Vitamina D




