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RESUMO: O uso de drogas é uma questdo complexa, envolvendo aspectos sociais,
econdmicos, psicoldgicos e culturais. Substancias psicoativas, licitas ou ilicitas, afetam o
funcionamento do corpo e comportamento, podendo causar dependéncia, problemas de
saude e impactos sociais graves. No Brasil, 0 consumo de drogas representa um crescente
problema de saude publica, especialmente entre jovens e mulheres em idade reprodutiva.
Entre gestantes, o uso de drogas esta relacionado a vulnerabilidades sociais e emocionais,
como pobreza, desemprego, baixa escolaridade e falta de apoio. O consumo durante a
gestacdo pode comprometer o desenvolvimento fetal, resultar em malformagdes, parto
prematuro e sindrome de abstinéncia neonatal, além de dificultar o vinculo com o pré-
natal. O preconceito, o medo do julgamento e a falta de servigos especializados agravam
a situagao, afastando essas mulheres dos cuidados necessarios. Diante disso, objetiva-
se compreender os desafios da assisténcia de enfermagem no atendimento a gestantes
usuarias de substancias ilicitas, identificando barreiras e necessidades que impactam
o cuidado materno e perinatal, visando a melhoria da qualidade da atenc&o prestada.
Para sanar o objetivo proposto, o presente estudo trata-se de uma revisao integrativa de
literatura, com abordagem qualitativa. Ao final deste trabalho, observou-se que assisténcia
de enfermagem enfrenta desafios clinicos e éticos, exigindo uma abordagem humanizada
e livre de julgamentos. O enfermeiro desempenha papel central no acolhimento, no
acompanhamento pré-natal e na orientacdo sobre os riscos do uso de substancias.
Estratégias como o fortalecimento do vinculo, a escuta qualificada e 0 encaminhamento a
servigos especializados sao essenciais para garantir o direito a saude dessas gestantes e
de seus bebés.

PALAVRAS-CHAVE: Dependéncia quimica. Cuidado materno e perinatal. Acompanhamento
de enfermagem.

CHALLENGES OF NURSING CARE FOR PREGNANT WOMEN USING ILLICIT
SUBSTANCES

ABSTRACT: Drug use is a complex issue involving social, economic, psychological and
cultural aspects. Psychoactive substances, whether legal or illegal, affect the functioning
of the body and behavior, and can cause dependence, health problems and serious social
impacts. In Brazil, drug use represents a growing public health problem, especially among
young people and women of reproductive age. Among pregnant women, drug use is related
to social and emotional vulnerabilities, such as poverty, unemployment, low education and
lack of support. Consumption during pregnancy can compromise fetal development, resultin
malformations, premature birth and neonatal abstinence syndrome, in addition to hindering
the bond with prenatal care. Prejudice, fear of judgment and lack of specialized services
aggravate the situation, keeping these women away from necessary care. In view of this,
the aim is to understand the challenges of nursing care in the care of pregnant women who
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use illicit substances, identifying barriers and needs that impact maternal and perinatal care,
aiming atimproving the quality of care provided. To achieve the proposed objective, this study
is an integrative literature review, with a qualitative approach. At the end of this work, it was
observed that nursing care faces clinical and ethical challenges, requiring a humanized and
non-judgmental approach. The nurse plays a central role in welcoming, prenatal monitoring
and guidance on the risks of substance use. Strategies such as strengthening the bond,
qualified listening and referral to specialized services are essential to guarantee the right to
health of these pregnant women and their babies.

KEY-WORDS: Chemical dependency. Maternal and perinatal care. Nursing monitoring.

INTRODUGCAO

O uso de drogas ilicitas é considerado um dos principais fatores de risco para
problemas de saude pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Esse comportamento
esta associado a uma série de problemas de saude, incluindo transtornos mentais, doencas
infecciosas como HIV e hepatite, e overdose, além de impactos sociais como violéncia e
exclusdo social (Botelho et al., 2023).

O crescente consumo entre jovens e mulheres em idade reprodutiva, frequentemente
associado a vulnerabilidades socioecondmicas e emocionais, demanda atencéo especial,
particularmente no contexto da gestacao. A exposi¢cado a substancias psicoativas durante a
gravidez representa um fator de risco significativo para a saude materno-fetal, com potencial
para desencadear danos irreversiveis ao longo do desenvolvimento.

A gestagao é realmente um periodo unico e significativo na vida de uma mulher,
caracterizado por profundas mudangas tanto fisicas quanto emocionais. Durante a gestacao,
o corpo feminino passa por diversas alteracées anatdomicas, como o crescimento do Utero,
mudangas na postura e no centro de gravidade, além de adaptagdes fisiolégicas, como o
aumento do volume sanguineo e a modificagdo dos niveis hormonais (Yamaguch et al.,
2018).

Além disso, a gravidez torna-se um cenario de elevada complexidade quando
associada ao uso de substancias ilicitas. Aexposicao fetal a essas substancias, reconhecida
como um fator de risco significativo para a saude materno-infantil, impde desafios singulares
a assisténcia de enfermagem (Reis, 2025).

Diante deste cenario, a assisténcia de enfermagem a gestantes usuarias de drogas
emerge como um campo complexo, permeado por desafios clinicos, psicossociais e éticos,
que exigem dos profissionais um conhecimento aprofundado, habilidades especificas e,
sobretudo, uma abordagem humanizada e livre de estigmas para garantir um cuidado
integral e promover melhores desfechos para a méae e o bebé.

Sob essa perspectiva, surge a seguinte pergunta norteadora deste estudo: Quais
sdo os principais desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem na prestacao
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de cuidados a gestantes usuarias de substancias ilicitas, considerando as dimensodes
clinicas, psicossociais e éticas envolvidas, e como esses desafios impactam a qualidade
da assisténcia e os desfechos materno-infantis?

Para responder a essa problematica, o presente estudo objetiva analisar os desafios
enfrentados na assisténcia de enfermagem a gestantes que fazem uso de substancias
ilicitas, com o intuito de identificar as principais barreiras e necessidades para aprimorar a
qualidade do cuidado materno e perinatal.

Ademais, este estudo se justifica pela urgéncia em aprimorar as praticas de
enfermagem dedicadas a essa populagao vulneravel, buscando identificar obstaculos e
sugerir intervengdes aplicaveis no cotidiano do cuidado. A relevancia desta pesquisa reside,
portanto, na sua capacidade de elevar a qualidade do atendimento, fomentar a capacitagéo
dos profissionais de saude e, por conseguinte, mitigar as consequéncias adversas do uso
de substéancias ilicitas na gestacgao.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa de literatura, com abordagem
qualitativa, uma vez que propde-se a descrever, analisar e sintetizar os conhecimentos
existentes acerca dos desafios enfrentados na assisténcia de enfermagem a gestantes
usuarias de substancias ilicitas partir da revisdo de estudos anteriores.

Para a construg¢ao do presente estudo, realizamos a busca de teses de doutorado,
dissertagdes de mestrado, artigos cientificos e monografias nas bases de dados, como:
Biblioteca Virtual da Saude (BVS); Sistema Latino Americano e do Caribe de informagao
em Ciéncias da Saude (LILACS) e na Biblioteca Eletrénica Cientifica Online (SciELO -
Scientific Electronic Library Online). Nesse sentido, para o levantamento das publicagdes,
serao utilizados os descritores cadastrados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
Drogas ilicitas, Pré natal, Desafios e Cuidados de Enfermagem. Associados ao operador
booleano “AND”.

Quanto aos critérios de selecédo dos estudos foram considerados: estudos originais
com texto completo, com delimitagdo do periodo de 2015 a 2025 e inclusos nas bases de
dados citadas anteriormente.

No que concerne ao critério de exclusao, eliminamos artigos repetidos nas bases
de dados que estejam com mais de dez anos de publicagdo e que nao correspondem ao
problema da pesquisa. Todos os artigos foram considerados apenas uma vez.

A partir da aplicacédo dos filtros, a analise dos dados se deu no primeiro momento
com a leitura dos titulos e resumos, aplicando os critérios de inclusao e exclusdo. Logo em
seguida, realizamos uma leitura detalhada dos estudos selecionados e, interpreta-los e
descrever significados, experiéncias e perspectivas acerca do tema abordado.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Substancia capaz de alterar o funcionamento do corpo e/ou o comportamento, a
droga, termo derivado do holandés ‘droog’ (folha seca), causa danos quando utilizada de
forma excessiva. Esses efeitos negativos se dividem em trés tipos: problemas de saude de
longo prazo; efeitos biolégicos imediatos ou de curto prazo, como a overdose; e impactos
sociais negativos, a exemplo de dificuldades no desempenho de papéis familiares (Leao;
Sousa, 2024).

O uso de drogas € uma questdo complexa que envolve fatores sociais, psicoldgicos,
econdmicos e culturais. Embora muitas vezes esteja associado apenas ao vicio, &
fundamental compreender que o consumo de substancias psicoativas - licitas ou ilicitas
- muitas vezes surge como uma forma de fuga de realidades dificeis, como violéncia,
pobreza, abandono, falta de perspectivas e sofrimento emocional (Ferreira; Miranda, 2016).

Entre as drogas licitas, como o alcool e o cigarro, e as ilicitas, como maconha, cocaina
e crack, todas representam riscos a saude fisica e mental, além de potenciais prejuizos a
vida pessoal, familiar e social do individuo. O uso continuo pode levar a dependéncia,
isolamento, depresséo, criminalidade e até a morte (Ferreira; Miranda, 2016).

Destaca-se que o consumo de drogas no brasil tem se configurado como um problema
crescente de saude publica, comimpactos significativos ndo apenas na saude dos individuos,
mas também na sociedade como um todo. O uso indevido de substancias psicoativas esta
associado a uma série de consequéncias negativas, como crises familiares, aumento dos
indices de violéncia e o crescimento das internacdes evitaveis. Essas situacbes nao soé
afetam diretamente a qualidade de vida das pessoas envolvidas, mas também impdem uma
sobrecarga ao Sistema Unico de Saude (SUS), refletida no aumento da taxa de ocupac&o
de leitos hospitalares (Bastos, 2017).

Essa sobrecarga no sistema de saude publico evidencia a necessidade de estratégias
mais eficazes de prevengao, tratamento e reabilitacdo para usuarios de drogas, bem como
politicas publicas voltadas a redugao de danos e a reintegracao social. O cenario atual
ressalta a urgéncia de um enfoque multidisciplinar e intersetorial para abordar o problema
do consumo de drogas, considerando suas diversas dimensodes e implicagdes para a saude
publica e a sociedade em geral (Monteiro, 2020).

O crescimento do consumo de drogas na populagdo mais jovem, especialmente
entre individuos de 10 a 24 anos, tem sido notavel e preocupante. Essa faixa etaria é
particularmente vulneravel a influéncias que podem levar ao uso de substancias ilicitas,
sendo os habitos familiares, o ambiente escolar e o contexto social fatores-chave que
desempenham papéis significativos na iniciagdo e manutengéo do uso de drogas (Bastos,
2017).

Adicionalmente, o aumento do consumo de drogas entre mulheres em idade
reprodutiva esta fortemente associado a fatores como baixa escolaridade, limitado poder
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aquisitivo, desemprego e a disponibilidade de drogas na comunidade em que residem. A
influéncia de amigos, familiares (consanguineos) e parceiros (atuais ou anteriores) também
se destaca como um fator relevante (Gasparin, 2022).

Outro aspecto critico é o fato de que muitas dessas mulheres iniciam o uso de
substancias durante a adolescéncia, uma fase da vida marcada por maior vulnerabilidade
a influéncias externas e comportamentos de risco. Durante esse periodo, a busca por
aceitagao social, a pressdo dos pares e a exposi¢do a ambientes onde o uso de drogas
€ comum aumentam o risco de iniciagdo ao consumo de substancias psicoativas (Jacob,
2020).

Os fatores que podem levar uma mulher gestante a se envolver com o uso de
drogas sao variados e complexos. Estresse, ansiedade, depresséo, a auséncia de suporte
social, e a frustragdo associada a monoparentalidade sdo elementos que frequentemente
contribuem para que a gestante busque nas substancias psicoativas uma forma de lidar com
sua realidade. A falta de uma rede de apoio adequada e o sentimento de isolamento podem
agravar ainda mais a situagdo, tornando o contexto de drogas uma valvula de escape para
as dificuldades emocionais e sociais que a mulher enfrenta (Rodrigues; Nakano, 2017).

A exposicao a drogas em gestantes, por exemplo, € um problema de grande
magnitude, com potencial para causar danos irreversiveis a saude materno-fetal. O uso de
substancias licitas e ilicitas, reconhecido globalmente como um dos 20 principais fatores
de risco para a saude pela Organizagao Mundial da Saude, requer atengao especial nesse
contexto (Ferreira; Miranda, 2016).

E importante informar que o Ministério da Satde (2023) descreve a gravidez como o
processo que se inicia com a unido do ovulo e do espermatozoide, geralmente ocorrendo no
utero e culminando na formag¢ao de um novo individuo. Essa etapa, marcada por intensas
mudangas para a mulher e para o feto, é classicamente dividida em periodo embrionario e
periodo fetal.

O periodo embrionario, nas primeiras semanas apos a fecundagao, € marcado pelo
inicio da formacgao de érgaos e sistemas vitais como o tubo neural, coracéo, face, circulagao,
digestao, respiracao e sistema urinario. Devido a essa intensa organogénese, essa fase é
extremamente sensivel a acdo de agentes teratogénicos, que podem causar malformacgdes
congénitas (Queiroz et al., 2021).

Em seguida, inicia-se o periodo fetal, que se estende até o nascimento. Nessa etapa,
ocorre o crescimento e amadurecimento continuo e acelerado das estruturas ja formadas,
como tecidos e musculos, além do desenvolvimento da percepcédo dos movimentos fetais e
significativo ganho de peso (Carmo, 2019).

A fase fetal culmina com o nascimento, quando o feto esta apto a vida extrauterina.
Contudo, esse periodo também apresenta riscos relacionados a placenta, como
descolamento, que pode levar a restricdo do crescimento fetal, maior probabilidade de
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aborto e fornecimento inadequado de nutrientes e oxigénio. Esses problemas placentarios
também afetam as gestantes (Reis, 2020).

Salienta-se que a plasticidade do desenvolvimento humano permite a adaptacao
ao ambiente, modulando a expressdo do gendtipo em diversos estados fisiologicos e
morfoldégicos. O periodo intrauterino representa uma fase critica para o desenvolvimento
da maioria dos orgéos e sistemas, caracterizada por alta sensibilidade ambiental. Embora
cérebro, figado e sistema imunolégico mantenham plasticidade pds-natal, o ambiente
uterino é crucial. Dessa forma, o uso de substancias durante a gestagdo pode acarretar
consequéncias importantes e negativas para o desenvolvimento fetal e infantil (Carmo,
2019).

O uso de drogas pode comprometer a saude fisica e mental da gestante, dificultar
o vinculo com o pré-natal e aumentar o risco de comportamentos de risco, como ma
alimentagao, hepatites, desnutricdo, transtornos psiquiatricos, infec¢gdes sexualmente
transmissiveis (ISTs), violéncia doméstica e abandono do cuidado. Além de ser comum o
uso de multiplas substancias, o que complexifica ainda mais o quadro clinico e o tratamento
(Nunes, 2024).

Gestantes usuarias de drogas apresentam maior risco de desenvolver complicagdes
como perda gestacional espontanea, nascimento antecipado, separagdo precoce da
placenta da parede uterina, hipertensao gestacional com risco de convulsées, hemorragias
e infecgdes intrauterinas (Nunes, 2024).

As drogas afetam o feto principalmente por meio da placenta. Entre os efeitos mais
comuns estdo: restricao do crescimento intrauterino (RCIU), baixo peso ao nascer,
malformacgoes congénitas, morte fetal ou neonatal e sindrome de abstinéncia neonatal
(na qual, o bebé nasce dependente da droga e apresenta sintomas como tremores,
irritabilidade, choro excessivo, vémitos, diarreia, dificuldade para se alimentar e disturbios
respiratorios) (Botelho, 2023).

Além das consequéncias imediatas, ha efeitos a longo prazo, como atrasos no
desenvolvimento neuropsicomotor, déficit de atencdo e hiperatividade, dificuldades
de aprendizagem, problemas de comportamento e risco aumentado de uso precoce de
substancias na adolescéncia (Maia et al, 2016).

Outrossim, gestantes que utilizam drogas frequentemente apresentam dificuldades
em seguir as recomendagdes da assisténcia pré-natal, o que eleva a ocorréncia de problemas
de saude na gravidez e ginecoldgicos. Essa menor participacdo nos cuidados pré-natais
pode ser explicada por diferentes motivos, incluindo o preconceito social, o receio de serem
julgadas e os obstaculos para acessar os servigos de saude, somados aos impactos diretos
das substancias psicoativas (Oliveira, et al., 2016).

Em seu estudo, Clemetino et al (2020) aponta uma pesquisa realizada no Brasil,
com 25 mulheres usuarias de drogas atendidas em uma Unidade Basica de Saude (UBS),

ENFERMAGEM EM FOCO: DESAFIOS, PRATICAS E
PERSPECTIVAS NO CUIDADO A SAUDE, VOL 1

CAPITULO 4




revelou que o estigma associado ao uso de substancias se intensifica durante a gravidez.
Esse constrangimento leva as gestantes ao isolamento social e a omitirem o uso de drogas
e, consequentemente, a evitarem buscar assisténcia meédica ou a procura-la somente em
situagcdes emergenciais. Muitas chegam aos servigos de saude apenas no momento do
parto, 0 que agrava os problemas de saude e impede a realizagdo de agbes preventivas
eficazes.

As mulheres usuarias de drogas durante a gravidez frequentemente enfrentam
obstaculos para serem encaminhadas a servicos especializados e para manter a
continuidade do acompanhamento médico durante a gestacéo. Além disso, as informagdes
que recebem tendem a focar principalmente nos riscos para o bebé, muitas vezes se
limitando a adverténcias sobre os danos das drogas e a recomendagéo de interromper o
uso. Essa abordagem, por vezes culpabilizante, pode afastar as gestantes dos cuidados de
saude (Clementino et al, 2020).

A equipe de saude precisa equilibrar o cuidado da gestante com a protegao do feto,
respeitando a autonomia da mulher. Quanto a assisténcia de enfermagem a gestantes
que fazem uso de substancias ilicitas apresenta uma série de desafios complexos, que
abrangem aspectos clinicos, psicossociais e éticos. Esses desafios exigem dos profissionais
de enfermagem um conhecimento aprofundado, habilidades especificas e uma abordagem
humanizada e livre de julgamentos (Furtado, 2016).

A influéncia das substancias pode prejudicar a comunicagdo e a adesao ao
tratamento, uma vez que em alguns casos, a legislagdo pode exigir a notificagdo do uso
de substancias as autoridades competentes, o que pode gerar receios na gestante. Nesse
sentido, é substancial criar um ambiente de confianga e acolhimento para que a gestante se
sinta segura para compartilhar informacdes sobre o uso de substancias (Lima et al, 2015).

E fundamental assegurar a privacidade e a confidencialidade das informacdes da
gestante, construindo uma relagcédo de confianga. Muitos profissionais de enfermagem nao
se sentem adequadamente preparados para lidar com as complexidades do cuidado a essa
populacao (Lopes et al, 2021).

E essencial a colaboracao entre enfermeiros, médicos, psicologos, assistentes sociais
e outros profissionais para oferecer um cuidado integral e individualizado. No entanto, se,
mesmo com todo o suporte oferecido, a gestante apresentar recaidas, recomenda-se o
encaminhamento para servigos de reabilitagdo e assisténcia social, como o Centro de
Atencao Psicossocial (CAPS), o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
(CREAS) e o Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) (Leao; Sousa, 2024).

Além disso, a falta de servigos especializados, como Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS) e programas de acompanhamento para gestantes usuarias de drogas, dificulta o
encaminhamento e o tratamento adequado (Le&o; Sousa, 2024).
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Embora existam centros de reabilitacédo, € fundamental reconhecer que toda gestante
tem direitos inalienaveis, e as mulheres que fazem uso de drogas devem ter assegurados
os mesmos direitos fundamentais que qualquer outra, como o direito a vida, a saude, a
integridade fisica e a dignidade. Entranto, € importante considerar que elas lidam com
desafios e demandas especificas relacionadas ao uso de substancias (Ledo; Sousa, 2024).

Dentre os profissionais responsaveis pelo acompanhamento pré-natal, destaca-
se o enfermeiro, que, com base em seu conhecimento técnico e experiéncia pratica,
desempenha um papel fundamental ao orientar a gestante e sua familia. Suas atribuigdes
incluem a realizagdo de consultas de pré-natal de baixo risco, solicitacdo de exames de
rotina, prescrigdo de medicamentos conforme os protocolos do Ministério da Saude ou da
instituicdo de saude, além do encaminhamento de gestantes de alto risco para servigos de
referéncia. O enfermeiro também conduz atividades educativas, registra as informagdes da
consulta no cartdo da gestante, promove a captagéo precoce para o pré-natal e fortalece o
vinculo com a gestante por meio do acolhimento (Lima et al, 2015).

Adicionalmente, o enfermeiro atua por meio da triagem e da escuta qualificada
durante as consultas de pré-natal, no acolhimento e estabelecimento de vinculo (propiciando
um ambiente seguro e de confianga), fornecendo informagdes sobre os riscos do uso de
substancias na gestagao e os beneficios do tratamento, na defesa dos direitos da gestante,
na orientacéo sobre os cuidados com o recém-nascido, monitoramento da saude materna e
fetal e plano de cuidados individualizado (considerando as necessidades fisicas, emocionais
e sociais de cada gestante) (Pontes, 2015).

Um dos principais objetivos do acompanhamento pré-natal é assegurar uma
gestacado saudavel. Para isso, conforme as orientagdes do Ministério da Saude (MS), a
equipe da Estratégia de Saude da Familia (ESF), especialmente o enfermeiro, deve adotar
diversas estratégias. Entre elas, destaca-se a recomendagédo do MS para que a captagao
da gestante ocorra ainda no periodo pré-concepcional (Lima, 2015).

E no periodo do pré-natal que a equipe de saude, especialmente o enfermeiro e o
meédico, deve evidenciar a importancia do manejo adequado das situagdes abordadas, de
modo que as necessidades identificadas, com base nos riscos apresentados pela gestante,
sejam tratadas de forma a garantir uma gestacdo, um parto e um puerpério saudaveis
(Lima, 2015).

O acolhimento e a orientagdo adequada quanto ao uso de drogas para as gestantes
sdo fundamentais para o fortalecimento do vinculo com a equipe de saude, pois o
acolhimento e as orientacbes devem ser conduzidos de forma a garantir que a gestante
compreenda plenamente os efeitos nocivos das substancias para sua propria saude e para
o desenvolvimento do bebé (Lima, 2015).

Para superar os desafios na assisténcia a gestantes usuarias de substancias ilicitas,
€ essencial investir na capacitagdo dos profissionais de enfermagem, ampliar a oferta de
servicos especializados e promover a articulacdo entre os diferentes pontos da rede de
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atencdo a saude e assisténcia social. Uma abordagem multidisciplinar, humanizada e
baseada em evidéncias € essencial para garantir um cuidado de qualidade e melhorar os
desfechos maternos e perinatais (Furtado, 2016).

Ao implementar essas medidas, os profissionais de saude podem melhorar a adesao
ao pré-natal e contribuir para melhores desfechos para a saude materna e infantil, ajudando
a reduzir as complicagdes associadas ao uso de drogas durante a gestagao (Nunes, 2024).

CONCLUSAO

Oimpacto do uso de drogas durante a gestagao é profundo e multifatorial. Aprevengao,
o acolhimento humanizado e o cuidado continuo sdo fundamentais para minimizar os danos
e garantir melhores condi¢cdes de vida para mae e bebé. Investir em politicas publicas,
campanhas educativas e capacitacao profissional € essencial para enfrentar essa realidade
com responsabilidade, empatia e compromisso social.

O uso de drogas durante a gravidez € um problema de grande magnitude para a
saude publica e apresenta riscos irreversiveis para a saude materno-fetal. A gestacao
€ dividida em periodos embrionario (sensivel a teratogénicos) e fetal (crescimento e
amadurecimento), ambos vulneraveis aos efeitos das drogas, que atravessam a placenta e
podem causar restricao de crescimento, baixo peso, malformagdes, morte fetal e sindrome
de abstinéncia neonatal, além de problemas de desenvolvimento a longo prazo.

Gestantes usuarias enfrentam dificuldades no pré-natal devido ao estigma, medo de
julgamento e barreiras de acesso, muitas vezes buscando ajuda apenas em emergéncias.
O atendimento inadequado, focado nos riscos para o bebé e culpabilizante, pode afastar
essas mulheres dos cuidados de saude. A equipe de saude, especialmente enfermeiros,
precisa equilibrar o cuidado da mé&e e do feto com uma abordagem humanizada e livre
de julgamentos, construindo confianga e assegurando a privacidade. A colaboragao
multidisciplinar e o encaminhamento para servigcos especializados como CAPS, CREAS e
CRAS séao essenciais, embora a falta desses servigos seja um desafio.

O enfermeiro desempenha um papel substancial no pré-natal, orientando a gestante
e sua familia, realizando consultas de baixo risco, solicitando exames, prescrevendo
medicamentos e encaminhando casos de alto risco. A triagem, escuta qualificada,
acolhimento, informagcao sobre riscos e beneficios do tratamento, defesa de direitos e
plano de cuidados individualizado s&o suas responsabilidades. A captacdo precoce no
pré-concepcional e o manejo adequado dos riscos sdo fundamentais para uma gestagao
saudavel.

Superar os desafios na assisténcia exige capacitagao dos profissionais, ampliacao de
servigos especializados e articulagao da rede de atengdo. Uma abordagem multidisciplinar,
humanizada e baseada em evidéncias € crucial para melhorar os desfechos maternos e
perinatais e reduzir as complicagdes associadas ao uso de drogas na gestagao.
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