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Resumo:

Introdugado: a adequada transicdo do cuidado da maternidade para o domicilio &
fundamental para garantir a saude da puérpera e do neonato, sendo reconhecida
como uma etapa critica. Objetivo: relatar a experiéncia de uma visita domiciliar
realizada junto a uma puérpera com deficiéncia auditiva. Metodologia: relato de
experiéncia a partir de uma acgao extensionista no contexto da disciplina Transicdo do
Cuidado e a Assisténcia de Enfermagem do curso de Enfermagem da Universidade
Estadual de Maringa (UEM). Resultados e discusséo: os discentes que participaram
da visita domiciliar a uma puérpera com deficiéncia auditiva e seu bebé, identificaram
insegurangas maternas relacionadas ao manejo e a percepcao do choro da bebé,
além de disparidade socioeconémica relevante. Utilizando métodos interativos, os
alunos promoveram um ambiente de compreensdo da mensagem passada da
puérpera e para a puérpera, demonstrando a manobra de desengasgo e orientagdes
sobre a pratica segura do sono, sinais de alerta e uso do aplicativo do SAMU para
pessoas com deficiéncia auditiva. Consideragdes finais: a visita domiciliar
representou uma estratégia eficaz na continuidade da assisténcia a puérpera,
especialmente em situagdes de vulnerabilidade e deficiéncia.

Palavras-chave: Puerpério; Deficiéncia auditiva; Enfermagem,; Visita domiciliar.

1. Introdugao

O puerpério consiste em uma fase de intensas transformagdes fisicas,
emocionais e sociais para a mulher, exigindo uma atengao cuidadosa, continua e
sensivel por parte dos servicos de saude (BRASIL, 2024). A adequada transi¢do do
cuidado da maternidade para o domicilio € fundamental para garantir a saude da
puérpera e do neonato, sendo reconhecida como uma etapa critica que demanda

intervengdes integradas, humanizadas e qualificadas (ATHANASIADOU et al., 2024).
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Nesse contexto, a qualidade da comunicagao entre os profissionais de saude e
a mulher torna-se um dos pilares para o sucesso do cuidado. No entanto, quando se
trata de puérperas com deficiéncia auditiva, essa comunicacdo pode estar
comprometida, gerando barreiras significativas ao acesso a informacéo, a
compreensao das orientagbes clinicas e ao exercicio pleno da autonomia
(NEPOMUCENO DE PAIVA et al., 2024; LALIER et al., 2024).

Nessa perspectiva, a extensao universitaria surge como um instrumento
potente de transformacao social e de promog¢ao da equidade no acesso ao cuidado.
Por meio da extensdo, estudantes e docentes tém a oportunidade de se aproximar
das realidades vividas pelas comunidades, aplicando o conhecimento cientifico de
maneira pratica, ética e comprometida (NEPOMUCENO DE PAIVA et al., 2024).
Diante do exposto, este estudo tem por objetivo relatar a experiéncia de uma visita

domiciliar realizada junto a uma puérpera com deficiéncia auditiva.

2. Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia a partir das vivéncias de discentes de
enfermagem vinculados a disciplina extensionista intitulada Transicdo do Cuidado e
Assisténcia de Enfermagem, do curso de Enfermagem da Universidade Estadual de
Maringa, campus sede.

A disciplina de extensao prioriza a elaboragéo e implementacéo de planos de
cuidados de enfermagem as pessoas e suas familias no periodo de transi¢céo entre o
hospital e o domicilio, com foco na Rede de Atencado a Saude, para o fortalecimento
da Atencéo Primaria a Saude.

Participaram seis académicos de enfermagem da terceira série, sob a
orientacdo de uma docente enfermeira. As atividades foram desenvolvidas entre abril
e junho de 2025, realizadas em quatro encontros, as quintas-feiras no periodo da
tarde, sendo divididas entre: reconhecimento do binbmio; planejamento da alta

hospitalar; visita domiciliar e, por fim, apresentagao final do caso clinico.

3. Resultados e Discussao
A visita domiciliar foi realizada a uma puérpera de 27 anos, primigesta, com

deficiéncia auditiva. No momento do atendimento, a paciente relatou ter apresentado
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episoédios de dor abdominal no periodo pds-alta hospitalar, o que a levou a procurar
uma Unidade de Pronto Atendimento. Referiu melhora clinica dos sintomas,
demonstrou significativa inseguranga nos cuidados com o recém-nascido,
especialmente a respeito ao banho e interpretagdo dos tipos de choro da criancga.
Como modo de enfrentamento, a puérpera recorreu ao apoio da avo materna.

Ja a bebé apresentava episodios leves de colica, uma condigdo comum nos
primeiros meses de vida e que, embora geralmente benigna, pode gerar angustia na
mae. A crianga estava em uso de férmula infantil, devido a dificuldade na
amamentacdo e inseguranca materna. Tendo em vista o historico familiar de
deficiéncia auditiva, a recém-nascida foi encaminhada para a triagem auditiva
neonatal, destacando-se a relevancia do rastreamento precoce como medida
fundamental para o diagnostico e intervencdo oportuna. A triagem auditiva é
preconizada pelo Ministério da Saude como uma estratégia prioritaria para a
identificacdo de perdas auditivas congénitas e deve ser realizada, preferencialmente,
até o primeiro més de vida (BRASIL, 2024).

A puérpera mantinha a pratica de cama compartilhada. Embora compreensivel
diante da busca por proximidade e segurancga, essa pratica requer orientagdes claras
sobre os riscos potenciais, como sufocacdo e morte subita do lactente. Orientou-se
sobre a seguranga no sono, como a posicdo adequada para dormir e realizadas
demonstracdes praticas da manobra de desengasgo e da identificagdo de sinais de
engasgo.

Considerando a deficiéncia auditiva da puérpera, foi apresentado o aplicativo
Chamar 192, desenvolvido pelo Ministério da Saude, que permite que pessoas com
deficiéncia auditiva realizem chamadas de emergéncia ao SAMU por meio de
mensagens de texto. Tal recurso € essencial para garantir acessibilidade e resposta
rapida em situacgdes criticas, reforcando o direito a comunicacao e ao atendimento
igualitario no Sistema Unico de Saude (SUS).

Outro aspecto relevante identificado durante a visita foi a situagdo de
vulnerabilidade social da familia, marcada pela auséncia de vinculo empregaticio
formal e dependéncia exclusiva de auxilios governamentais. Essa condi¢cdo pode
limitar o acesso a insumos de cuidado e dificultar a continuidade do acompanhamento

em saude.
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O caso foi apresentado a equipe da Estratégia Saude da Familia, que ja tinha
conhecimento prévio da situacido. Entretanto, a equipo destacou que a microarea em
questéo se encontrava desassistida em fungédo da escassez de profissionais, o que
limita a oferta de cuidado continuo. Ainda assim, os profissionais demonstraram

disposi¢gado em atender as demandas da familia dentro das possibilidades existentes.

4. Consideragoes

A visita domiciliar representou uma estratégia eficaz para a continuidade do
cuidado a puérpera, especialmente em situacdo de vulnerabilidade e deficiéncia
auditiva. As acdes realizadas possibilitaram o fortalecimento de vinculos com a
paciente, identificacéo precoce de dificuldades e a promogéo de praticas seguras no
cuidado ao recém-nascido. Além disso, a experiéncia contribuiu para a formacgéo
critica e humanizada dos académicos envolvidos, fortalecendo a extensao como elo

fundamental entre ensino, servico e comunidade.
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