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RESUMO

INTRODUCAO: A amamentagio é essencial para a saide do bebé e da mie, sendo
recomendada de forma exclusiva nos primeiros seis meses de vida. No entanto, diversas maes
enfrentam dificuldades nos primeiros dias e semanas pos-parto, o que pode comprometer a
continuidade do aleitamento. Entre os principais fatores estdo dor nas mamas, percep¢do de
leite insuficiente, fissuras nos mamilos, dificuldades na pega e problemas emocionais e sociais
que afetam a confianca materna. OBJETIVO: Identificar as principais dificuldades enfrentadas
durante a amamentacao e as estratégias mais eficazes para apoiar maes e bebés no processo de
aleitamento. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa da literatura com busca
em bases como PubMed, Scopus e Google Scholar. Foram incluidos estudos publicados entre
2014 e 2024, em portugués e inglés, com texto completo disponivel, que abordassem causas e
solucdes para dificuldades no aleitamento materno. A analise foi categorizada em aspectos
fisicos, emocionais e sociais. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos apontam que dor
nos mamilos (64,7%), fissuras, produ¢ado de leite percebida como insuficiente e dificuldades na
pega estdo entre os problemas mais comuns. A qualidade de vida materna e o cansago fisico
também impactam negativamente a experiéncia da amamentacdo. Intervengdes eficazes
incluem orientagdo precoce, apoio profissional continuo, corre¢ao da pega, incentivo ao contato
pele a pele e grupos de apoio. Estratégias educativas e suporte familiar também sao
fundamentais para a superacio das dificuldades. CONCLUSAO: As dificuldades na
amamentacdo sdo multifatoriais e frequentes, mas podem ser superadas com apoio adequado.
A atuagdo de profissionais capacitados, o fortalecimento da rede de apoio e a educagao sobre o
aleitamento sdo estratégias essenciais para garantir o sucesso da amamenta¢do € o bem-estar
materno-infantil.

Palavras-chave: Aleitamento Materno; Dificuldades na Amamentacao; Satde da Mulher.
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INTRODUCAO

A amamentacdo ¢ reconhecida mundialmente como a forma mais completa e segura de
alimentagdo infantil nos primeiros meses de vida, proporcionando beneficios nutricionais,
imunoldgicos e emocionais tanto para o bebé quanto para a mae. Apesar disso, muitas mulheres
enfrentam dificuldades nas primeiras semanas pos-parto, o que pode comprometer a pratica do
aleitamento materno exclusivo. Dentre os principais obstaculos estdo dor nas mamas, fissuras
nos mamilos, ingurgitamento mamario, dificuldades na pega, ansiedade materna e percep¢ao
de leite insuficiente (Boaventura et al., 2019).

Esses desafios, muitas vezes negligenciados, podem levar ao desmame precoce ¢ a
introducdo inadequada de férmulas ou alimentos complementares. A qualidade de vida da mae,
seu estado emocional, o suporte familiar e a orientagdo profissional sdo determinantes
importantes para o sucesso da amamentacao (Mortazavi et al., 2014).

Diante disso, este estudo tem como objetivo identificar as principais dificuldades
enfrentadas durante a amamentacao e as estratégias mais eficazes para apoiar maes e bebés na

superacao desses desafios.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com o objetivo de identificar as
principais dificuldades enfrentadas por mdes durante a amamentacdo, bem como estratégias
eficazes para enfrenta-las. A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Scopus, SciELO
e Google Scholar, utilizando os descritores: “aleitamento materno”, “dificuldades na
amamentacdo”, “suporte a lactagdo”, “breastfeeding difficulties” e “breastfeeding support”.

Foram incluidos artigos publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas portugués e inglés,
com texto completo disponivel, que abordassem causas fisicas, emocionais ou sociais
relacionadas a amamentacao, além de intervengoes e solu¢des recomendadas. Foram excluidos
estudos voltados exclusivamente para patologias neonatais ou com foco em alimentagdo
artificial.

A selecdo dos estudos seguiu as etapas de leitura de titulos, resumos e, posteriormente,
analise do texto completo. Os dados extraidos foram organizados em trés categorias tematicas:
(1) causas fisicas e anatomicas das dificuldades de amamentagdo; (2) fatores psicossociais €

culturais; e (3) intervengdes clinicas e comunitérias de apoio a amamentacao.

RESULTADOS E DISCUSSAOOS
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A literatura aponta que as dificuldades com a amamentagdo sdo multifatoriais e se

manifestam logo nos primeiros dias ap6s o parto. Os problemas fisicos mais frequentes incluem
dor nos mamilos, fissuras, ingurgitamento mamario, mastite, e percep¢do de produgdo
insuficiente de leite. Em um estudo com 385 maes, 64,7% relataram dor ou lesao nos mamilos
e 63,6% citaram disturbios no padrdo de sono como barreiras significativas a continuidade do
aleitamento (Boaventura et al., 2019).

A percepcao de leite insuficiente ¢ uma das causas mais citadas para a introducao
precoce de formulas, chas e outros liquidos antes dos seis meses, 0 que compromete a
exclusividade da amamentagdo. Contudo, muitas vezes essa percepcao ndo corresponde a
realidade fisioldgica, sendo influenciada por ansiedade materna, cansago ou falta de orientacao
profissional adequada (Gianni et al., 2019).

Fatores emocionais e psicossociais também desempenham papel relevante. Maes com
menor qualidade de vida apresentaram maior indice de dificuldades durante o aleitamento,
incluindo sentimentos de exaustdo, desdnimo e baixa autoconfianga (Mortazavi et al., 2014).
Além disso, barreiras sociais, como retorno precoce ao trabalho, auséncia de licenca
maternidade adequada e falta de suporte familiar, foram identificadas como determinantes do
desmame precoce (Sultana et al., 2022). A introdugdo precoce de mamadeiras e chupetas, por
sua vez, esta associada a confusdo de bicos e menor tempo de amamentagdo exclusiva.

Com isso, intervengdes eficazes incluem a educacdo durante o pré-natal, assisténcia
qualificada no pds-parto, avaliagdo adequada da pega e posicionamento do bebé, incentivo ao
contato pele a pele, e grupos de apoio a amamentagdo. Programas de acompanhamento
domiciliar, especialmente em contextos de vulnerabilidade, também mostraram impacto
positivo na manutencdo do aleitamento (Raies et al., 2017). Em sintese, o enfrentamento das
dificuldades na amamentacdo exige abordagem multidimensional e continua, que considere os
aspectos fisicos, emocionais e sociais da puérpera, com énfase na escuta acolhedora e no apoio

multiprofissional.

CONCLUSAO

As dificuldades na amamentacdo sdo experiéncias comuns e impactam
significativamente a satde e o bem-estar de maes e bebés. As causas envolvem fatores fisicos,
emocionais e sociais, como dor mamilar, percep¢ao de leite insuficiente, cansago, inseguranga
e falta de apoio profissional e familiar. No entanto, quando hé intervencao precoce, acolhimento
e orientacdo adequada, essas barreiras podem ser superadas com sucesso. Estratégias como a

educacdo em saude, o acompanhamento multiprofissional e o fortalecimento das redes de apoio
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se mostram eficazes na promocdo do aleitamento materno exclusivo e prolongado. Assim,

garantir suporte continuo e qualificado a lactante ¢ essencial para fortalecer a amamentacdo

como pratica natural, segura e benéfica para mae e bebé.
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RESUMO: O Pilates voltado para gestantes ao longo das ultimas décadas tem destacando-se
como uma pratica que traz beneficios significativos durante a gestacdo, promovendo a satde
fisica e emocional ao aliviar desconfortos e dores comuns desse periodo preparando o corpo
para um parto mais saudavel e menos doloroso, promovendo o bem-estar fisico e emocional da
mulher durante toda a gestagdo. O objetivo desta pesquisa foi analisar os efeitos do trabalho
muscular do assoalho pélvico (PFMT) no pilates em mulheres gravidas com baixo risco na
gestagcdo e seu impacto no preparo para o parto normal. A metodologia utilizada consistiu em
uma revisao narrativa e qualitativa de ensaios clinicos obtidos na base de dados PUBMED, com
recorte temporal de 2020 a 2024. Os resultados mostraram que a pratica de Pilates contribui
para a reducgdo da dor durante o parto, fortalecimento do assoalho pélvico, melhoria do controle
respiratorio, diminui¢do do tempo de trabalho de parto, além da reducdo da incontinéncia
urindria e do estresse emocional. Dessa forma o Pilates tem se mostrado uma ferramenta eficaz
para a promog¢ao da qualidade de vida e preparagdo fisica e emocional de gestantes de baixo
risco, sendo essencial para otimizar o processo de parto e o bem-estar gestacional.

Palavras-chaves: Pilates, Gestantes e Assoalho pélvico.
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INTRODUCAO:

O Pilates ¢ uma pratica que, ao longo das Ultimas décadas, conquistou grande
popularidade no mundo inteiro, sendo reconhecida por seus beneficios no fortalecimento

muscular, no equilibrio e na melhoria da postura (Arruda et al., 2024).

Sua origem remonta ao inicio do século XX, mais precisamente 1920, quando o alemao
Joseph Hubertus Pilates desenvolveu com base na Contrologia, um conjunto de exercicios com
0 objetivo de alinhar o equilibrio entre corpo, mente e o espirito, além da postura, respiracao,
alinhamento da coluna, além do fortalecimento muscular, especialmente de pessoas em

recuperagdo de lesdes da primeira guerra mundial (Da Silva et al., 2021).

Influenciado por suas experiéncias com a danca, a anatomia e o treinamento fisico,
Joseph Pilates criou uma metodologia Uinica que combina controle, respiracdo e movimento
visando condicionamento fisico para seus praticantes, com atengao especial ao nicleo corporal,

e treinamento de musculos profundos, como pelve e cintura (Franco, 2023).

Na atualidade a modalidade de pilates voltado para a gestagdo, periodo que constitui um
momento singular na vida da mulher, marcado por diversas alteragdes fisiologicas ¢ um marco
de avango nesta pratica e vem ganhando espago na sociedade. Nesse sentido, o crescimento
abdominal pode acarretar desconforto, em decorréncia de modificagcdes posturais e hormonais,
resultando em dores, sobretudo na regido lombar, e alteracdes no centro de gravidade (Mendo

e Jorge, 2021).

O pilates apresenta-se como um recurso valioso, proporcionando multiplos beneficios
aos sistemas cardiovascular, respiratorio, postural e motor. Sendo assim, através do pilates, a
gestante pode obter maior estabilidade, concentragdo, equilibrio e controle respiratorio. Assim,
essa modalidade terapéutica torna-se fundamental para a qualidade de vida da gestante,
considerando seu estado de satde global, e visando uma gestagdo saudavel e exitosa e

auxiliando para o processo do parto normal (Mendo e Jorge, 2021).

O parto normal ou parto vaginal € caracterizado pela expulsao do feto pelo canal vaginal,
que pode ocorrer de maneira natural ou induzida. Os exercicios do pilates ensaiados durante a
gestacdo impactam diretamente no momento do parto, visto que € capaz de amenizar a dor e
reduzir o seu tempo de duracdo, proporcionando a gestante maior conforto e bem-estar. O

Pilates tem ganhado cada vez mais popularidade em programas de satide ao redor do mundo,
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especialmente durante a gravidez, sendo considerado uma pratica promissora para as gestantes.

Diversos estudos destacam os beneficios do Pilates em varios aspectos da gestagdo e do parto.
Muitos dizem que ele pode ajudar a reduzir o estresse da gestante, criando uma conexdo com o

bebé e aumentando a satisfagdo da mae (Haseli et al., 2024).

O Pilates ¢ uma excelente op¢do para mulheres gravidas saudaveis, pois melhora a
postura, a flexibilidade, o equilibrio e a qualidade de vida de maneira geral. Muitas gestantes
recorrem ao Pilates para aliviar dores, como as nas costas, e também para ter uma experiéncia
de parto mais tranquila. Estudos ainda reforcam que a pratica do Pilates ndo s6 € segura, mas
também benéfica, ajudando a otimizar o processo de parto e a reduzir a duragdo do trabalho de

parto, sem afetar negativamente a idade gestacional ou o peso do bebé ao nascer (Haseli et al.,

2024).

O pilates durante a gestacdo traz beneficios significativos ao estimular a consciéncia
corporal, auxiliando a mulher a prevenir compensacdes musculares frequentemente associadas
as alteragdes anatomicas desse periodo. Esse maior controle corporal contribui para a realizagao
de movimentos mais seguros, minimizando o risco de lesdes e favorecendo uma gravidez mais
saudavel (Santos e Reis, 2025). Ademais, o método clinico busca aprimorar a estabilidade da
regido lombar e pélvica, além de favorecer a postura, respiragao, flexibilidade, forca e controle
muscular. Tal técnica enfatiza a ativagdo dos musculos do corpo para proporcionar maior

suporte e equilibrio a essa area (Sonmezer et al., 2021).

METODOS
Plataforma de pesquisa:

Para a pesquisa em questdo, observou-se a necessidade de utilizar uma plataforma de

busca que proporciona ao pesquisador dados veridicos e atuais sobre o assunto em questao.

Sendo assim, a plataforma de busca utilizada para o levantamento de dados da pesquisa
foi a PUBMED, plataforma com textos gratuitos e cientificos, que possibilita a pesquisa de
assuntos voltados a saude e possibilita um recorte temporal na propria base de dados, que para

a pesquisa fez-se relevante, uma vez que se utilizou um recorte temporal de 2020-2024.
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Comando de busca e critério de exclusao:

Os comandos de busca para pesquisa circundam em torno das palavras-chaves do

29 ¢ 2 ¢¢ 99 ¢

trabalho, sendo elas: “pilates”, “idade reprodutiva”, “gestante”, “parto normal” e “baixo risco”.

Inicialmente, com as palavras chaves foi possivel obter 19 resultados, sendo todos
artigos cientificos, porém apenas 3 encaixavam-se na perspectiva do estudo, que ¢ o estudo

comparativo de ensaios clinicos.

Para o afunilamento da pesquisa utilizou-se os filtros de exclusdo com o comando de
busca “Pilates method pregnancy”, sendo eles o recorte temporal de 4 anos (2020-2024), com
textos completos de forma gratuita e selecionando assim apenas artigos que envolvessem

ensaios clinicos, encontrando assim os 3 documentos utilizados como base para essa pesquisa.
Tipologia da pesquisa:

Para o embasamento tedrico da pesquisa, realizou-se uma pesquisa narrativa e
qualitativa dos ensaios clinicos, levando em consideracdo o foco central da pesquisa que €

compreender os efeitos do pilates nas gestantes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com as pesquisas realizadas no intervalo de tempo de 2020-2024, notou-se
um nimero diminuto de publica¢des voltadas a estudos de casos clinicos, principalmente apos

os filtros de pesquisa, com o inicio dos artigos dados de 2021 a 2024,
Levantamento de participantes dos estudos clinicos

No artigo de Ghandali et al. (2021) foi analisado um grupo de 103 gestantes de 18-35
anos, com periodo gestacional de 26 a 28 semanas, sendo que 51 delas faziam parte do grupo
experimental (GE) e 52 do grupo controle (GC). No artigo de Buran e Avci (2024) o nimero de
participantes foi 126, com idade entre 18-35 anos, assim como no estudo de Ghandali et al.
(2021), no periodo gestacional de 28 a 30 semanas, sendo divididas em grupos de 63
participantes, sendo 63 no GE e 63 no GC. J4 no artigo de Bulguroglu e Bulguroglu (2024),
iniciou-se com 58 gestantes, porém finalizou-se com apenas 50 participantes, sendo 26 do GE

e 24 no GC, com idade entre 20-35 anos.



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ghandali+NY&cauthor_id=34215198
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Erim+Avc%C4%B1+S&cauthor_id=39083052
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ghandali+NY&cauthor_id=34215198
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bulguroglu+M&cauthor_id=38997441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bulguroglu+M&cauthor_id=38997441
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Dentro das pesquisas houve critério de inclusdo e exclusdo das participantes, sendo no

artigo de Ghandali et al. (2021) a inclusdo englobar fatores como: idade (18-35), primeira
gestacdo e Unica, periodo gestacional (26-28 semanas), indice de massa corporal dentro dos
padrdes estabelecidos e disponibilidade para fazer parte do estudo, ja na exclusdo, os critérios
foram: hipertensdo gestacional, diabetes gestacional, problemas cardiacos, problemas

esqueléticos e restricdo médica de exercicios durante a gravidez.

Em Buran e Avci (2024), os critérios para participar da pesquisa foram: idade (18-35),
periodo gestacional (28-30 semanas) e ser nulipara, ja para a exclusdo foram: doencas cronicas,
estar acima do peso/obesa, anormalidades no trato urogenital e ter incontinéncia urinaria devido

a uma condi¢ao secundaria.

Por fim, para Bulguroglu e Bulguroglu (2024), os critérios de inclusdo foram: gestacdo
primipara e Unica, idade (20-35), periodo gestacional (16 semanas) e disponibilidade para

participar, para a exclusdo foram categorizados: problemas cardiacos e pulmonares.

Sendo assim, notou-se uma média de idade entre os 3 artigos de 26,7 anos, bem como a
média entre as semanas, sendo 27,4 semanas para serem incluidas nas pesquisas. Sobre os
critérios de inclusdo, principalmente, observou-se a prevaléncia de ser a primeira gestagdo e

gestacdo Unica e o de exclusdo sdo doencas cronicas (cardiaco, sobretudo).

Exercicios realizados

Nos estudos de Ghandali et al. (2021), foram elencados exercicios para o assoalho
pélvico, com énfase na contragdo do assoalho e no uso de bolas e ligas. Ja no artigo de
Bulguroglu e Bulguroglu (2024), os principais exercicios incluiram tesoura de brago, moinhos
de vento, aperto de travesseiro, preparacdo abdominal, alongamento de gliteos, aperto de
nadegas, dobre e alongue com theraband, elevacdo e abaixamento do theraband, variagdes de

ameéijoas, alongamento de gato, pise na agulha, linha, triceps em pé e flexdo de bola na parede.

Por sua vez, no artigo de Buran e Avci (2024), a énfase recaiu sobre exercicios de
aquecimento, como cledpatra, soldadinho de chumbo, alongamento dos musculos do peito,
balanco, semi-agachamento, flexdo-abdugao-rotagao externa dos ombros e exercicios de gato-
camelo. Além disso, o programa de exercicios principais incluiu alongamento de perna unica,
toe-to-heel, inclinacdo pélvica na bola, circulos de perna, chute lateral, clamshell, exercicios de

ombro, adutores de quadril, flexores de cotovelo, fortalecimento muscular das costas e do peito,



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ghandali+NY&cauthor_id=34215198
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semi-agachamento lateral com bola de pilates, agachamento e fortalecimento dos extensores de

cotovelo e ombro.

Portanto, observa-se que o estudo de Buran e Avci (2024) apresentou uma maior
variedade de exercicios voltados para o preparo da gestante para o parto, além de abordar
disturbios como a incontinéncia urinaria, justificando o maior volume de exercicios descritos
em comparagdo aos demais artigos analisados. Em contrapartida, o estudo de Ghandali et al.
(2021) adaptou um conjunto de exercicios originalmente destinados a outro publico para
gestantes, resultando em um menor numero de exercicios, embora essa adaptagdo especifica

nao tenha sido mencionada no artigo.
Beneficios do pilates para as gestantes

Os estudos de Ghandali et al. (2021) relatam que o Pilates contribui para a melhora do
parto, reduzindo a dor durante as contragdes e, em alguns casos, tornando a anestesia
dispensavel. Além disso, auxilia no fortalecimento do assoalho pélvico e no controle da

respiragdo, fatores essenciais para o trabalho de parto.

Para Buran e Avci (2024), o Pilates demonstrou reduzir o tempo de trabalho de parto,
pois técnicas de respiragdo diafragmatica e fortalecimento muscular aumentam a eficiéncia das
contragdes e diminuem o risco de complicagdes. Além disso, a pratica foi eficaz na redugdo da
gravidade da incontinéncia urindria (IU) durante a gestagdo e o pos-parto, favorecendo também

o controle do peso e aumentando a taxa de partos vaginais com menor risco.

No artigo de Bulguroglu e Bulguroglu (2024), o Pilates online se mostrou benéfico na
reducdo da depressdo, ansiedade e medo do parto, promovendo maior autoconfianca e
autoestima. Além disso, ressaltou a importancia do convivio entre gestantes, permitindo a troca

de experiéncias.

Ghandali et al. (2021) e Buran e Avci (2024) enfatizam o impacto positivo do Pilates no
parto, aliviando a dor e acelerando o processo. No entanto, Buran e Aver (2024) também
destacam beneficios adicionais, como a reducao da IU, o controle do peso € o aumento da taxa
de partos vaginais. Ja Bulguroglu e Bulguroglu (2024) abordam principalmente o impacto do

Pilates no bem-estar mental, refor¢ando a importancia do apoio mutuo entre gestantes.
CONCLUSAO

Diante do exposto, fica evidente que o Pilates desempenha um papel fundamental na

promogao da saude e do bem-estar das gestantes. Sua pratica contribui para a estabilidade
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postural, o controle respiratorio e a reducdo do estresse. Além disso, esta associada a uma

melhor experiéncia no parto, diminuindo dores, reduzindo o tempo de duragdo e fortalecendo
o assoalho pélvico. Dessa forma, o Pilates se torna uma ferramenta valiosa para gestantes de
baixo risco, oferecendo beneficios tanto na preparagdo para o parto normal quanto na qualidade

de vida durante a gestacao.

Além dos impactos fisicos, o Pilates também promove melhorias no bem-estar mental,
ajudando a reduzir sintomas de ansiedade e medo do parto, além de fortalecer a autoconfianca
e estimular a interacao social entre as participantes. Exercicios especificos de contragao, aliados
ao uso de bolas e ligas, auxiliam no fortalecimento do assoalho pélvico, minimizando a
incontinéncia urinaria durante e apds a gestacdo. A diversidade de exercicios abordados nos
estudos reforca a importancia da adaptagdo da pratica as necessidades individuais das gestantes,

garantindo seguranga, eficacia e promocgao da satide materna.

REFERENCIAS:

ARRUDA, D. T. de.; BACELAR, M. E. L; MARINHO, D. F.; REBELO, E. F. M_; SA, Y. B.; LEMOS, T. P;
BARBOSA, D. R.; SILVA, A. R. da.; BARBOSA, L. de. M.; SOUSA, D. S. de. Atuagdo da fisioterapia na
aplicagdo do pilates solo como estratégia de prevengdo de alteracoes posturais em escolares da rede publica.
Revista Eletronica Acervo Satde, v. 24, n. 6, p. €15556, 13 jun. 2024.

BULGUROGLU, M.; BULGUROGLU, H. L. The effects of online pilates on the mood and fear of birth of
pregnant women: a randomized controlled study. Scientific Reports, v. 14, n. 1, 12 jul. 2024.

BURAN, G.; AVICI, S. E. The effect of pregnancy pilates-assisted childbirth preparation training on urinary
incontinence and birth outcomes: a randomized-controlled study. Archives of Gynecology and Obstetrics, v.
310, n. 5, p. 2725-2735, 31 jul. 2024.

DA SILVA, L. D.; SHIEL, A.; MCINTOSH, C. Pilates Reducing Falls Risk Factors in Healthy Older Adults: A
Systematic Review and Meta-Analysis. Frontiers in Medicine, v. 8, 1 set. 2021.

FRANCO, P. A. Pilates na Fisioterapia e seus beneficios para o condicionamento do corpo. Revista Ibero-
Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacdo, [S. 1.], v. 9, n. 1, p. 312-319, 2023.

GHANDALLI N. Y.; IRAVANI, M.; HABIBI, A.; CHERAGHIAN, B. The effectiveness of a Pilates exercise
program during pregnancy on childbirth outcomes: a randomised controlled clinical trial. BMC Pregnancy
and Childbirth, v. 21, n. 1, 2 jul. 2021.

HASELI, A.; EGHDAMPOUR, F.; ZAREI, H; KARIMIAN, Z.; RASOAL, D. Optimizing labor duration with
pilates: evidence from a systematic review and meta-analysis of randomized controlled trials. BMC Pregnancy
and Childbirth, v. 24, n. 1, 31 ago. 2024.

MENDO, H.; JORGE, M. S. G. Método Pilates e a dor na gestagdo: revisdo sistemdtica e meta-andlise.
Sociedade Brasileira para o Estudo da Dor. S3o Paulo, v. 4, n. 3, p. 276-282, 2021.

SANTOS, J. S.; REIS, L. A. dos. The effectiveness of the Pilates method in pregnant women. Research, Society
and Development, [S. 1.], v. 14, n. 2, p. 2314248217, 2025.

SONMEZER, E.; OZKOSLU, M. A.; YOSMAOGLU, H. B. The effects of clinical Pilates exercises on
functional disability, pain, quality of life and lumbopelvic stabilization in pregnant women with low back pain: A
randomized controlled study. Journal of back and musculoskeletal rehabilitation, v. 34, n. 1, p. 69-76, 2021.




i

IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

O IMPACTO DA ATENCAO A SAUDE DA
FAMILIA NA REDUCAO DAS DESIGUALDADES
SOCIAIS

'10.56161/sci.ed.202505281RE3

! Any Cassia Gabriela Pacifico Pires; ? Frangois Emiliano de Aratjo Braga; * Jodo Gabriel
Amin Sampaio; * Emanuelle Ribeiro Lisboa Prasto Martins; > Luanna Pinheiro de Oliveira;
Ana Carla Lima do Nascimento; ’ Lorhany de Souza Gongalves; ® Mikaela Maria Ferreira da

Luz; ° Ana Luisa Gomes Barros Pal4cio; '° Aleuza Pereira Alquimim Pires

6

! Universidad Sudamericana, Paraguai ; > Unimontes - Universidade Estadual de Montes
Claros, Minas Gerais, Brasil > Uniesamaz, Par4, Brasil, * Universidade Salgado de Oliveira-
Universo, Rio de Janeiro, Brasil, > Universidade Castelo Branco, Rio de Janeiro, Brasil, ¢
Unifametro, Ceara, Brasil, ’ Faculdade Mauricio de Nassau, Pernambuco, Brasil, 8 UNIBRA -
Centro Universitario Brasileiro, Pernambuco, Brasil, ° Universidade Federal De Roraima,
Roraima, Brasil, '° Funorte - Faculdades Unidas do Norte de Minas, Minas Gerais, Brasil

RESUMO

INTRODUCAO: As desigualdades sociais em saide permanecem como um dos principais
desafios dos sistemas publicos, especialmente em paises com grande disparidade
socioeconomica como o Brasil. Nesse cenario, a Estratégia Satde da Familia (ESF) tem se
destacado como modelo prioritario da atengdo primaria, promovendo cuidado integral,
territorializado ¢ centrado nas necessidades das comunidades. Sua atuacdo continua e
multiprofissional permite maior acesso aos servigos, vinculos com os usudrios e enfrentamento
dos determinantes sociais da satde. OBJETIVO: Analisar o impacto da Estratégia Satde da
Familia na reducdo das desigualdades sociais em saude no Brasil, com base em evidéncias
cientificas sobre seus efeitos nos indicadores de acesso, equidade e resultados em saude.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdo narrativa da literatura, com busca nas bases
PubMed, Scopus, SciELO e Google Scholar, incluindo estudos publicados entre 2014 e 2024,
em portugués e inglés. Foram selecionados artigos com acesso completo que abordassem os
efeitos da ESF em contextos de vulnerabilidade social. Os dados foram organizados em quatro
eixos tematicos: mortalidade evitavel, acesso e cobertura, atuagdo territorial e promocao da
equidade. RESULTADOS E DISCUSSAO: A analise demonstrou que a ESF contribui
significativamente para a reducdo da mortalidade infantil, da mortalidade evitdvel e das
barreiras no acesso aos servigos de saude, especialmente entre populagdes mais pobres. A
atuacdo das equipes em areas periféricas e rurais mostrou-se eficaz na promogao de cuidado
humanizado, fortalecimento de vinculos e valorizagdo do contexto sociocultural dos usuarios.
Ainda assim, persistem desafios relacionados a articulacdo intersetorial e a estruturacdo de
politicas que integrem satide e justi¢a social. CONCLUSAO: A ESF ¢é uma estratégia essencial
para a promogao da equidade e para o enfrentamento das desigualdades sociais em saude. Seu
fortalecimento e expansdo, aliados a qualificacdo das equipes e a integragdo com outras




politicas publicas, sdo fundamentais para consolidar um sistema de saude mais justo e acessivel
para todos.

Palavras-chave:: Atencdo primadria a saude; Desigualdades sociais; Estratégia Saude da
Familia

INTRODUCAO

As desigualdades sociais em satide permanecem como um dos principais desafios para
os sistemas de atencao publica, especialmente em paises marcados por profundas disparidades
socioecondmicas, como o Brasil. Nesse cenario, a Estratégia Saude da Familia (ESF), principal
modelo de atengdo primdria no pais, tem se consolidado como uma politica publica com grande
potencial para a promog¢ao da equidade e da justica social.

A ESF baseia-se em um modelo territorializado e multiprofissional, centrado na atengao
integral e continua as familias, com foco na prevengao, na promogao da satde e no acolhimento
comunitario. Por meio da presenga ativa das equipes nas comunidades, especialmente em areas
periféricas e de dificil acesso, a estratégia permite maior aproximagao com a realidade social
dos usuarios, favorecendo o acesso aos servigcos, o vinculo com os profissionais e a
resolutividade das a¢des em satude (Kessler et al., 2021).

Estudos demonstram que a ampliagdo da cobertura da ESF esta associada a redugdo de
indicadores sensiveis a aten¢ao primaria, como a mortalidade infantil e por causas evitaveis,
sobretudo em populagdes socialmente vulneraveis (Dias, 2024). Além disso, sua atuagdo
contribui para a redu¢do das iniquidades territoriais e o enfrentamento dos determinantes sociais
da satide, promovendo uma abordagem mais humanizada e inclusiva (Santos et al., 2024).

No entanto, para que seu impacto seja efetivo e sustentavel, € necessario fortalecer o
financiamento, a qualificagdo das equipes e a articulacdo intersetorial, de modo a garantir que
a atencdo basica cumpra seu papel transformador na reduc¢do das desigualdades sociais e na
construcdao de um sistema de saude mais justo e acessivel para todos. O objetivo desse estudo,
¢, portanto, analisar o impacto da Estratégia Satide da Familia na reducdo das desigualdades
sociais em saude no Brasil, com base em evidéncias cientificas sobre seus efeitos nos

indicadores de acesso, equidade e resultados em satde.

METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com o objetivo de reunir e analisar

evidéncias cientificas sobre os efeitos da Estratégia Saude da Familia (ESF) na reducdo das

desigualdades sociais em satde no Brasil. A busca foi realizada nas bases de dados PubMed,
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SciELO, Scopus e Google Scholar, utilizando os descritores em portugués e inglés: atencao
primaria a saude, estratégia satde da familia, desigualdades sociais, equidade em satde e family
health strategy.

Foram incluidos artigos publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas portugués e inglés,
com acesso ao texto completo, que abordassem o impacto da ESF em indicadores sociais e de
saude, especialmente em contextos de vulnerabilidade. Foram excluidos estudos com foco
exclusivo em programas de saude suplementar, bem como revisdes duplicadas e trabalhos com
escopo fora da atenc¢ao primaria.

Apos a triagem dos titulos e resumos, os estudos selecionados foram lidos na integra e
organizados por categorias tematicas: (1) impacto da ESF na mortalidade evitavel e infantil; (2)
efeitos sobre o acesso e cobertura de servicos; (3) atuacdo em areas de alta vulnerabilidade; e
(4) contribuicdo da ESF para a equidade em satde. A andlise dos dados foi feita de forma
descritiva e interpretativa, considerando a relagdo entre a expansao da ESF e a diminui¢do das

desigualdades sociais em saude.

RESULTADOS E DISCUSSAOOS

A Estratégia Satide da Familia (ESF) tem-se feito central na redugdo das desigualdades
sociais em saude no Brasil, especialmente em populagdes vulneraveis. Estudos demonstram
que a expansdo da cobertura da ESF est4d associada a redugcdo da mortalidade evitavel, da
mortalidade infantil e da desigualdade no acesso aos servigos, principalmente em areas de maior
vulnerabilidade socioecondmica.

Uma pesquisa realizada em Bagé (RS) revelou que, entre idosos de baixa renda, a
cobertura pela ESF reduziu significativamente o risco de mortalidade por causas evitaveis (HR
= 0,46), evidenciando seu papel protetivo nas camadas sociais mais pobres (Kessler et al.,
2021). Esses efeitos ndo foram observados entre individuos ndo cobertos pela estratégia,
reforcando a importancia da universalizagdo da atengdo primaria. Outro estudo geoespacial
realizado no Distrito Federal apontou que a distribuicao das equipes de saude da familia ¢ mais
concentrada em regides de alta vulnerabilidade, o que revela uma tentativa bem-sucedida de
territorializagdo equitativa dos servigos (Santos et al., 2024).

Nas zonas rurais, onde historicamente ha maior dificuldade de acesso aos servigos, a
presenga da ESF contribuiu para uma reducgao de 25,4% na mortalidade infantil entre 2000 e
2020, com destaque para a queda da mortalidade pos-neonatal, relacionada diretamente a
aten¢do e ao cuidado domiciliar proporcionado pelas equipes de saude da familia (Dias, 2024).

Além dos indicadores de mortalidade, estudos qualitativos mostram que a atuacdo da ESF em
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comunidades socialmente vulnerdveis promove o fortalecimento de vinculos, a escuta

qualificada e a valorizacdo do contexto social das familias, contribuindo para um modelo de
cuidado mais humanizado e inclusivo (Backes et al., 2012).

No entanto, os desafios persistem. A¢des intersetoriais ainda sdo pouco articuladas, e
muitas gestdes municipais enfrentam dificuldades em planejar politicas que dialoguem com os
determinantes sociais da satde (Souza et al., 2020). Apesar disso, os dados indicam que a ESF
¢ uma ferramenta potente para a promocao da equidade em satde, especialmente quando

associada a politicas sociais amplas.

CONCLUSAO

A Estratégia Saude da Familia tem se mostrado uma ferramenta eficaz para a promogao
da equidade em satde e a reducdo das desigualdades sociais no Brasil. Evidéncias demonstram
que sua presenca em territorios vulneraveis estd associada a diminuicao da mortalidade infantil
e evitavel, ao aumento do acesso a servigos basicos ¢ ao fortalecimento dos vinculos entre
usuarios e profissionais de saude. Além dos ganhos clinicos, a ESF contribui para a valorizagao
dos determinantes sociais da satde, atuando de forma proxima a realidade das comunidades
atendidas. No entanto, persistem desafios estruturais e intersetoriais que limitam a plena
efetividade da estratégia. Assim, ¢ fundamental fortalecer politicas publicas que ampliem a
cobertura, qualifiquem as equipes e integrem ag¢des interdisciplinares e sociais, garantindo que

a atencdo primaria continue sendo um pilar de transformagao e justiga social no pais.
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RESUMO

INTRODUCAO: A cicatrizacio de feridas é um processo multifasico e dinAmico, que depende
de diversos fatores locais e sistémicos. Nesse contexto, os curativos desempenham papel
fundamental ndo apenas na protecao da lesdo, mas também na promoc¢ao ativa da regeneragao
tecidual. A evolucdo dos materiais utilizados em coberturas levou ao desenvolvimento de
curativos modernos, capazes de manter um ambiente umido, controlar infec¢des e acelerar a
reparacao celular. OBJETIVO: Analisar os tipos de curativos, suas indicagdes, mecanismos
de acdo e inovacgdes tecnoldgicas aplicadas ao processo de cicatrizagdo de feridas.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdao narrativa da literatura, com levantamento de
artigos publicados entre 2014 e 2024 nas bases PubMed, Scopus, Web of Science e Google
Scholar. Foram incluidos estudos nos idiomas portugués e inglés, com acesso ao texto
completo, que abordassem o uso de curativos na cicatrizacdo de feridas agudas ou cronicas. A
analise foi organizada por categorias tematicas: tipos de curativos, inovacdes tecnoldgicas e
critérios clinicos de aplicacio. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos revelam que o uso
adequado de curativos modernos, como hidrogéis, espumas, alginatos e coberturas impregnadas
com substancias antimicrobianas, estd associado a aceleracdo da cicatrizacdo, reducao de
infecgdes e maior conforto ao paciente. Inovagdes como curativos com sensores, libera¢ao
controlada de fdrmacos e impressdo 3D ampliam as possibilidades terapéuticas. A selecao
adequada do curativo, considerando as caracteristicas da lesdo e o contexto clinico, mostrou-se
essencial para a eficacia do tratamento. CONCLUSAO: O avango tecnoldgico dos curativos
tem revolucionado o cuidado com feridas, tornando o tratamento mais eficaz, personalizado e
seguro. A correta indicagdo e o uso racional desses recursos sao fundamentais para otimizar a
cicatrizagdo, reduzir complicag¢des e melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Curativos; Cicatrizagdo de feridas; Inovacao em saude
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A cicatrizagdo de feridas ¢ um processo fisioldgico complexo e dindmico que envolve

diversas etapas celulares e moleculares, como inflamagao, proliferagdo e remodelacao tecidual.
Quando ndo ocorre de forma ordenada, esse processo pode ser prolongado ou comprometido,
resultando em feridas crdnicas, infecgdes, dor persistente e maior risco de complicagdes. Nesse
contexto, os curativos assumem um papel fundamental, ndo apenas como barreiras fisicas
protetoras, mas como recursos terapéuticos ativos que favorecem a regeneracio e otimizam o
ambiente da lesdo (Nguyen et al., 2023).

Ao longo dos anos, a evolucdo dos materiais utilizados em curativos resultou no
desenvolvimento de tecnologias capazes de promover um microambiente imido, controlar o
exsudato, prevenir infecgdes e até liberar medicamentos de forma controlada. Atualmente, os
curativos modernos incluem desde materiais absorventes simples até¢ dispositivos bioativos,
como hidrogéis, espumas, filmes, alginatos, e coberturas impregnadas com prata, mel, iodo e
outros compostos antimicrobianos (Yaghoobi et al., 2019).

Além disso, inovagdes tecnologicas tém incorporado sensores integrados, biopolimeros
regenerativos, sistemas de liberagdo inteligente de farmacos e impressao 3D, transformando os
curativos em ferramentas inteligentes e interativas, adaptadas a diferentes estdgios do processo
cicatricial. Tais avangos sdo especialmente relevantes no tratamento de feridas cronicas, como
ulceras diabéticas e escaras, que exigem abordagens personalizadas e multidisciplinares. Para
que esses recursos sejam utilizados de forma eficaz, ¢ fundamental que os profissionais de satide
compreendam os mecanismos de acdo, indicagdes e limitagdes de cada tipo de curativo. A
correta sele¢do baseada na avaliagao clinica da ferida é determinante para o sucesso terapéutico
e a redugdo de complicagdes (Nguyen et al., 2023).

Diante da diversidade de op¢des disponiveis e dos constantes avangos no setor, torna-se
essencial revisar e compreender as principais categorias de curativos, suas aplicagdes e
inovagdes recentes, visando aprimorar os cuidados com feridas e a qualidade de vida dos
pacientes. O objetivo desse estudo, portanto, ¢ o de nalisar os tipos de curativos, suas
indicacdes, mecanismos de agdo e inovagdes tecnologicas aplicadas ao processo de cicatrizagdo

de feridas.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura com o objetivo de identificar
os principais tipos de curativos utilizados na cicatrizagdo de feridas, suas indicagdes,
mecanismos de agdo e inovagdes tecnologicas. A busca por publicagdes foi realizada nas bases

de dados PubMed, Scopus, Web of Science e Google Scholar, utilizando os descritores




combinados em inglés: wound healing, dressings, biomaterials, advanced wound care e

technological innovation.

Foram selecionados artigos publicados entre 2014 e 2024, em portugués e inglés, com
acesso ao texto completo, que abordassem intervengdes relacionadas ao uso de curativos no
tratamento de feridas agudas ou cronicas. Estudos voltados exclusivamente a técnicas
cirargicas, farmacoldgicas isoladas ou revisdes fora do escopo foram excluidos.

Ap6s a triagem dos titulos e resumos, os artigos selecionados foram lidos na integra,
organizando-se os achados em categorias tematicas: (1) tipos e propriedades dos curativos, (2)
tecnologias e inovagdes aplicadas, e (3) critérios clinicos para escolha do curativo. A analise foi
conduzida de forma descritiva, com enfoque nas evidéncias relacionadas a eficacia e

aplicabilidade clinica das abordagens identificadas.

RESULTADOS E DISCUSSAOOS

A cicatrizagdo de feridas ¢ um processo bioldgico dindmico, composto por etapas
interdependentes que incluem hemostasia, inflamagao, proliferacdo e remodelagdo tecidual.
Diversos fatores podem interferir nesse processo, € entre eles destaca-se o uso apropriado de
curativos, que pode otimizar a regeneragdo, prevenir infecgdes e proporcionar maior conforto
ao paciente.

Nas ultimas décadas, os curativos evoluiram significativamente. A substitui¢do das
coberturas tradicionais por materiais tecnologicamente avangados, como hidrogéis,
hidrocoloides, alginatos, espumas, filmes e fibras impregnadas com agentes antimicrobianos
— como prata, mel e iodo — tem permitido intervengdes mais eficazes, adaptadas ao tipo e a
fase da ferida. A escolha correta do curativo € essencial, pois cada material atua de maneira
especifica no microambiente da lesdo, favorecendo o processo cicatricial (Nguyen et al., 2023;
Yaghoobi et al., 2019].

Avangos mais recentes incluem curativos inteligentes, que incorporam tecnologias
como sensores integrados, liberagdo controlada de medicamentos e sistemas bioativos com
fatores de crescimento. Esses dispositivos interagem diretamente com o tecido, monitoram
parametros em tempo real e promovem a regeneracao por meio de estimulos bioquimicos e
fisicos, representando um salto qualitativo no tratamento de feridas cronicas e complexas
(Mishra et al., 2024; Yadav et al., 2024). Outro grupo de destaque sdao os curativos oclusivos,
que criam uma barreira protetora contra patogenos e mantém a umidade ideal no leito da ferida.

Essa condicdo favorece a autdlise do tecido necrotico e acelera a formagdo de tecido de
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granulagdo, contribuindo para uma cicatrizagdo mais rapida e com menor risco de complicagdes

(Tan et al., 2019).

Além das inovagdes tecnologicas, a incorporacdo de substincias naturais com
propriedades antimicrobianas e cicatrizantes, como a propolis, tem demonstrado resultados
promissores. Curativos impregnados com essas substancias promovem acao prolongada contra
microrganismos e estimulam a resposta inflamatéria necessaria para a reparaciao tecidual
eficiente (Marquele-Oliveira et al., 2019).

Na pratica clinica, no entanto, a escolha do curativo ideal ndo deve considerar apenas a
eficacia cientifica, mas também aspectos como estagio da ferida, volume de exsudato, custo-
beneficio, facilidade de aplicagdo e adesdo do paciente ao tratamento. A capacitagao das equipes
de satde, aliada ao uso criterioso dessas tecnologias, ¢ fundamental para garantir resultados
terapéuticos efetivos (Alzain et al., 2024); (Hawthorne et al., 2021).

Por fim, destaca-se a importincia da colaboragdo entre diferentes areas do
conhecimento, como engenharia biomédica, biotecnologia e enfermagem, no desenvolvimento
de solugdes inovadoras. Tecnologias emergentes como a impressao 3D, biossensores e curativos
personalizados vém transformando o cuidado com feridas, apontando para um futuro mais

preciso, acessivel e centrado no paciente (Duarte et al., 2025).

CONCLUSAO

A utilizacdo de curativos adequados representa um componente essencial na condugdo
eficaz do processo de cicatrizacdo de feridas. Evidéncias recentes confirmam que a escolha
criteriosa do material, aliada a consideragcdo das caracteristicas da lesdo, pode acelerar a
regeneragdo tecidual, reduzir o risco de infecgdes e melhorar o conforto e a adesdo do paciente
ao tratamento. A incorporagao de tecnologias inovadoras, como sensores, sistemas de liberagao
controlada, curativos bioativos e impressos em 3D, amplia significativamente as possibilidades
terapéuticas, principalmente em casos de feridas cronicas ou de dificil cicatrizagao.

Além dos avangos técnicos, destaca-se a importancia da atuacdo interdisciplinar e da
capacitacao continua dos profissionais de saude, elementos fundamentais para a selegdo,
aplica¢do e monitoramento adequados dos curativos. Assim, consolidam-se novas abordagens
que integram ciéncia, tecnologia e cuidado centrado no paciente, tornando o tratamento de
feridas mais eficiente, personalizado e seguro.

Portanto, investir no desenvolvimento, acesso e uso racional de curativos modernos ¢
uma estratégia prioritaria para otimizar os desfechos clinicos, reduzir complica¢des e promover

uma cicatrizagdo mais rapida e com maior qualidade de vida para os pacientes.
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RESUMO

INTRODUCAO: A puericultura é uma pratica essencial da atengdo béasica em satde que visa
acompanhar o crescimento ¢ o desenvolvimento da crianca de forma integral, continua e
preventiva. Por meio de consultas regulares, promove-se ndo apenas a vigilancia de parametros
fisicos, como peso e estatura, mas também aspectos do desenvolvimento neuropsicomotor,
comportamental, emocional e social. OBJETIVO: Analisar estratégias de prevencdo e
educacdo em saude utilizadas durante as consultas de puericultura, com énfase em ac¢des que
promovam o desenvolvimento integral da crianga. METODOLOGIA: Realizou-se uma
revisdo narrativa da literatura, com levantamento de artigos publicados entre 2014 ¢ 2024 nas
bases PubMed, Scopus, Web of Science e Google Scholar. Foram incluidos estudos nos idiomas
portugués e inglés, com texto completo, que abordassem agdes educativas e preventivas em
criangas de 0 a 5 anos durante consultas de puericultura. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os
estudos destacam que visitas regulares estdo associadas a melhoria nos desfechos de satde
infantil, incluindo imunizagao, rastreamento precoce de atrasos no desenvolvimento e adesdao
dos pais a orientagdes. Modelos inovadores como consultas em grupo e visitas domiciliares
ampliam o alcance e a eficacia do cuidado. CONCLUSAO: A puericultura ¢ uma estratégia
central na promoc¢ao da saude infantil e deve ser continuamente fortalecida. A personalizacao
do cuidado, o apoio psicossocial e as abordagens educativas integradas sdo fundamentais para
garantir um desenvolvimento infantil saudavel e prevenir agravos desde os primeiros anos de
vida.

Palavras-chave: Educagao em satde; Puericultura; Prevencao em saude
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A puericultura é uma pratica essencial da aten¢do basica em saude que visa acompanhar

o crescimento e o desenvolvimento da crianga de forma integral, continua e preventiva. Por
meio de consultas regulares, promove-se ndo apenas a vigildncia de parametros fisicos, como
peso e estatura, mas também aspectos do desenvolvimento neuropsicomotor, comportamental,
emocional e social. Essas visitas representam uma oportunidade estratégica para orientar os
cuidadores, atualizar o calendario vacinal e prevenir agravos a satde infantil (Hammig;
Jozkowski, 2015).

Estudos apontam que a qualidade e a frequéncia das consultas de puericultura estao
diretamente associadas a melhores indicadores de satde, incluindo maior adesdo a praticas
saudaveis, menor incidéncia de hospitalizagdes evitdveis e aumento da cobertura vacinal
(Rushton et al., 2015; Angier et al., 2022). A personalizagdo do cuidado, a escuta qualificada
dos profissionais de saude e a integragdo com agdes interprofissionais sdo fatores que
potencializam os efeitos positivos do acompanhamento pediatrico (de Sam Lazaro; Riley,
2021).

Além disso, fatores psicossociais e culturais influenciam significativamente a adesdo
das familias as visitas de acompanhamento. Caracteristicas como a escolaridade dos pais,
organizagdo familiar e acesso a servigcos de saide impactam diretamente a frequéncia e a
efetividade das orientagdes recebidas (Weston; Condon; Fisher, 2021). Diante disso,
compreender as estratégias mais eficazes de prevenc¢do e educacio no contexto da puericultura
¢ fundamental para o fortalecimento das praticas em salde infantil e a reducdo das

desigualdades desde os primeiros anos de vida.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, que visa reunir e analisar estudos
cientificos sobre estratégias preventivas e educativas aplicadas nas consultas de puericultura. A
busca foi realizada em bases de dados internacionais como PubMed, Scopus, Web of Science e
Google Scholar, utilizando os descritores: “pediatric care”, “well-child visit”, “preventive
strategies”, “health education” e “child development”.

Foram incluidos artigos publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas portugués e inglés,
com texto completo disponivel e que abordassem agdes de promocgao da satde infantil por meio
de consultas de acompanhamento. Estudos voltados exclusivamente para condi¢des clinicas
especificas ou fora da faixa etaria de 0 a 5 anos foram excluidos. A selecdo seguiu as etapas de

leitura de titulos, resumos e, posteriormente, leitura na integra dos artigos elegiveis.
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Os dados extraidos foram organizados em categorias tematicas, considerando: (1)

qualidade da consulta, (2) estratégias educativas aplicadas, (3) fatores psicossociais associados
a adesdo, e (4) resultados em saude infantil. A analise foi feita de forma descritiva, destacando

as contribui¢gdes mais relevantes para a qualificacdo das praticas em puericultura.

RESULTADOS E DISCUSSAOOS

A puericultura moderna tem se configurado como uma ferramenta estratégica para a
promogao da saude infantil, especialmente no contexto da prevencao de agravos e educacido em
saude. Estudos recentes mostram que visitas regulares de acompanhamento estdo associadas a
melhores desfechos em satide, como maior cobertura vacinal, deteccdo precoce de alteragdes
no desenvolvimento e maior adesdo a praticas saudaveis por parte das familias (Okobi et al.,
2023).

A duragdo e o conteudo das consultas de puericultura influenciam diretamente na
qualidade do cuidado oferecido. Consultas com mais tempo s3o associadas a maior satisfagao
dos cuidadores e a inclusdo de orientacdes sobre nutri¢do, seguranca, higiene e comportamento
infantil (Hammig; Jozkowski, 2015). A integracdo de sistemas eletronicos de prontuario com
historico continuo também tem contribuido para o acompanhamento individualizado ao longo
dos anos (Stipelman et al., 2018).

Modelos inovadores como o Well Baby Plus Program, que combinam visitas
domiciliares com atendimentos em grupo, tém apresentado resultados positivos no aumento das
taxas de imunizacao, redu¢do da obesidade infantil ¢ melhora na percepg¢do de seguranga pelos
pais (Rushton et al., 2015).

A presenca de equipes multiprofissionais, incluindo terapeutas ocupacionais e
educadores em saude, foi eficaz em expandir o escopo dos atendimentos e adapta-los as
preferéncias dos cuidadores, além de reduzir lacunas entre oferta e demanda de informagdes
durante as consultas (de Sam Lazaro; Riley, 2021).

Outro destaque ¢ a integragdo de orientacdes de saude bucal durante as consultas.
Programas de aplicacdo de fluor e educacdo preventiva demonstraram aumento significativo na
cobertura e na eficdcia da prevenc¢do da carie dentaria em criancas de baixa renda (Dooley et
al., 2016), (Cheng et al., 2016).

Fatores psicossociais também influenciam a adesao as visitas. Tracos de personalidade
dos pais, como organizagdo e responsabilidade, associam-se positivamente a frequéncia nas

consultas, enquanto barreiras como baixa escolaridade e inseguranca econdmica reduzem a
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adesdo, especialmente em contextos de crise como a pandemia da COVID-19 (Weston et al.,

2021).

A frequéncia as visitas também estd positivamente associada quando os proprios pais
realizam seus cuidados preventivos de satde, sugerindo que intervencdes familiares integradas
podem aumentar o engajamento em acdes preventivas pediatricas (Angier et al., 2022).

Por fim, diretrizes recentes recomendam a personalizagio do cronograma de
puericultura, com base no risco individual e nos determinantes sociais de saude, propondo a
flexibilizacdo do modelo tradicional para ampliar o alcance e a efetividade das agdes

preventivas (Schor; Bergman, 2021), (Jenni, 2016).

CONCLUSAO

A puericultura representa uma ferramenta essencial para a promog¢ao da satide infantil,
atuando preventivamente por meio do acompanhamento continuo do crescimento,
desenvolvimento e bem-estar das criangas. As evidéncias apontam que visitas regulares, bem
estruturadas e conduzidas por equipes capacitadas e interdisciplinares contribuem para
melhores desfechos em saude, maior adesdo das familias e maior qualidade nas orientagdes
preventivas. Estratégias como a personaliza¢do do cuidado, a integragdo com acdes de saude
bucal, o uso de recursos tecnoldgicos, a valoriza¢ao do vinculo com os cuidadores e a inclusao
de fatores psicossociais ampliam o alcance e a efic4cia da atencdo pediatrica. Assim, fortalecer
o acompanhamento pediatrico por meio de abordagens educativas, integradas e centradas na
familia ¢ fundamental para consolidar praticas de prevengdo efetivas e garantir o

desenvolvimento saudavel das criangas desde os primeiros anos de vida.
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RESUMO

INTRODUCAO: A satde mental na vida adulta é essencial para o equilibrio emocional,
relagdes interpessoais saudaveis e desempenho nas atividades didrias. Nesta fase da vida,
fatores como estresse, responsabilidades familiares e profissionais, historico de vida e estilo de
vida impactam diretamente o bem-estar psicologico. Diante disso, torna-se necessario
compreender quais estratégias sdo eficazes na promocdo da satide mental nesse periodo.
OBJETIVO: Investigar estratégias eficazes para promover o bem-estar psicoldégico na vida
adulta, considerando fatores como enfrentamento, suporte social, estilo de vida e percepgao
pessoal. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com
levantamento de estudos em bases de dados cientificas. Foram incluidas pesquisas com adultos
entre 18 e 65 anos que abordassem intervengdes e fatores associados ao bem-estar psicologico.
A analise dos dados foi feita por categorizagdo tematica. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os
estudos analisados destacam que a adocdo de estratégias de enfrentamento ativo, o
fortalecimento das redes de apoio, a pratica de atividade fisica regular e uma visdo positiva da
adultez estdo associadas a melhores indices de saide mental. Programas educativos e a¢des de
autocuidado também demonstraram impacto positivo na regulacdo emocional e na prevengao
de transtornos mentais. CONCLUSAO: A promogdo do bem-estar psicoldgico na vida adulta
depende de agdes integradas que envolvem préaticas individuais e apoio social, reforcando a
importancia de estratégias preventivas e educativas.

Palavras-chave: Bem-estar psicoldgico; Satide mental;Vida adulta
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A saiude mental na idade adulta representa um dos pilares para o desenvolvimento de

uma vida saudavel, produtiva e com relagdes interpessoais equilibradas. Durante essa fase da
vida, os individuos enfrentam diversos desafios, como aumento das responsabilidades
profissionais e familiares, pressao por desempenho, mudangas no estilo de vida e, em muitos
casos, ressignifica¢do de papéis sociais. Esses fatores tornam a populagdo adulta especialmente
suscetivel a disturbios emocionais como ansiedade, depressao, estresse cronico e insatisfacdo
com a vida (Conde et al., 2024).

Evidéncias indicam que a forma como o adulto percebe essa etapa da vida estd
diretamente associada ao seu bem-estar psicologico. Quando a adultez ¢ interpretada como uma
fase de crescimento pessoal, estabilidade e autoconhecimento, os niveis de satisfacdo com a
vida aumentam, ao passo que sintomas de sofrimento psiquico tendem a diminuir (Tavakkoli et
al., 2024).

Além disso, fatores como suporte social, praticas de enfrentamento ativo, positividade,
habitos de vida saudaveis (como a pratica de atividades fisicas) e estratégias educativas tém se
mostrado eficazes na promog¢do do bem-estar psicologico. A presenga de redes de apoio, por
exemplo, atua como um importante fator protetivo contra os efeitos negativos do estresse e das
experiéncias adversas na infancia, ajudando o individuo a lidar com as exigéncias emocionais
da vida adulta (Sheikh et al., 2016). Do ponto de vista comportamental, estudos mostram que a
adocdo de estratégias de enfrentamento ativas — como planejamento, aceitag@o e reavaliagdo
positiva — estd associada a maior resiliéncia emocional e menores niveis de depressdo e
ansiedade, especialmente em adultos jovens (Conde et al., 2024). Paralelamente, praticas como
atividade fisica regular contribuem para a redug¢do de sintomas depressivos, aumento da
autoestima e melhoria na percepc¢ao de qualidade de vida (Chhatre; Pharaskhanewala, 2022).

Dessa forma, compreender quais estratégias favorecem o bem-estar psicoldgico na vida
adulta ¢ fundamental para subsidiar praticas em saude mental e formular politicas publicas mais
eficazes. Esse estudo tem por objetivo investigar estratégias eficazes para promover o bem-
estar psicoldgico na vida adulta, considerando a influéncia de fatores como enfrentamento ativo,
suporte social, percepcdo positiva da adultez e adogdo de habitos saudaveis, com base em

evidéncias cientificas atualizadas.

METODOLOGIA
Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, método que

permite a sintese do conhecimento existente sobre determinada tematica por meio da analise de
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estudos empiricos e tedricos. A revisdo foi conduzida com o objetivo de reunir evidéncias
cientificas sobre estratégias eficazes de promog¢ao da saude mental na vida adulta.

A busca pelos artigos foi realizada em bases de dados cientificas internacionais de
reconhecida relevancia na area da satide e psicologia, incluindo PubMed, Scopus, PsycINFO e
Web of Science. Os descritores utilizados foram: mental health, psychological well-being,
adulthood, coping strategies, social support € health promotion, combinados por meio de
operadores booleanos (“AND” e “OR”), de forma a abranger uma maior variedade de estudos.

Foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: estudos publicados nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol; com acesso ao texto completo; publicados entre os anos de 2010
e 2024; e que abordassem intervencdes, fatores associados ou estratégias relacionadas a
promoc¢ao do bem-estar psicologico em adultos com faixa etdria entre 18 e 65 anos. Estudos
focados em populagdes especificas como idosos (>65 anos), adolescentes (<18 anos) ou com
foco exclusivamente em patologias psiquiatricas severas foram excluidos, por nao
corresponderem ao escopo da pesquisa.

A selegdo inicial ocorreu por meio da leitura dos titulos e resumos. Em seguida, foi
realizada a leitura na integra dos artigos selecionados, aplicando-se os critérios de elegibilidade.
Para garantir a qualidade metodologica dos estudos incluidos, foram utilizados instrumentos
validados de avaliacdo critica, como o Critical Appraisal Skills Programme (CASP).

A andlise dos dados foi feita por meio de leitura interpretativa e categorizagdo tematica
dos principais achados, agrupando-os de acordo com os eixos mais recorrentes: estratégias
cognitivas e emocionais (como enfrentamento e positividade), suporte social, estilo de vida (ex.:
pratica de exercicios fisicos), educacdo e percepcao de si. Os resultados foram sintetizados de
forma descritiva e discutidos com base no referencial tedrico contemporaneo sobre satde
mental em adultos. Essa abordagem permitiu reunir evidéncias atualizadas e diversificadas,
possibilitando uma visdo abrangente e critica sobre os fatores que contribuem para o

fortalecimento do bem-estar psicoldgico ao longo da vida adulta.

RESULTADOS E DISCUSSAOOS

A anélise dos estudos evidenciou que multiplos fatores psicoldgicos, comportamentais
e sociais atuam de forma integrada na promocdao do bem-estar na vida adulta. Uma das
descobertas mais significativas € a influéncia da percepcao subjetiva da fase adulta. Individuos
que interpretam essa etapa como uma oportunidade de estabilidade, crescimento e

autorrealizagdo apresentam maiores indices de otimismo, satisfacdo com a vida e saude




emocional, além de menores niveis de ansiedade e sintomas depressivos (Tavakkoli et al.,

2024).

Outro ponto de destaque € o papel da positividade e das estratégias de enfrentamento.
Estudos com mulheres em fase de adultez emergente mostram que a adogdo de estratégias como
o planejamento, a aceitacdo e a reinterpretagdo positiva estdo associadas a maior resiliéncia
emocional, reducao dos niveis de estresse e melhor adaptacdo as demandas da vida adulta. Por
outro lado, o uso de estratégias de evitacao estad ligado a maior risco de sofrimento psicoldgico,
especialmente sintomas depressivos (Conde et al., 2024).

Adicionalmente, a presenga de suporte social na vida adulta se mostrou um fator
protetivo relevante. A literatura aponta que adultos que contam com redes de apoio emocional
eficazes demonstram maior capacidade de enfrentamento frente a adversidades, especialmente
aqueles que sofreram experiéncias traumaticas ou negligéncia na infancia. O apoio interpessoal
atua como mediador importante na preven¢do de transtornos mentais ¢ na constru¢do de um
senso de pertencimento e seguranga emocional (Sheikh et al., 2016).

Outro fator relevante ¢ o impacto positivo da pratica regular de exercicios fisicos.
Adultos que mantém uma rotina de atividades fisicas apresentam maior bem-estar subjetivo,
autoestima mais elevada e menor prevaléncia de sintomas depressivos. A pratica corporal, além
de seus beneficios fisiologicos, atua como um regulador do humor e fator de socializagao,
contribuindo para uma vida emocional mais saudével (Chhatre; Pharaskhanewala, 2022).

Por fim, estratégias educativas voltadas ao desenvolvimento de competéncias
emocionais e sociais também mostraram impacto significativo. Ambientes educacionais que
favorecem a construg¢do de habilidades de autorregulagdo emocional, empatia ¢ pensamento
positivo tém potencial para melhorar o bem-estar psicologico de adultos, especialmente em

contextos como o ensino superior (Martinez-Garcia et al., 2024).

CONCLUSAO

A promogdo do bem-estar psicoldégico na vida adulta requer uma abordagem
multifatorial, que envolva tanto o desenvolvimento de competéncias individuais quanto a
criacdo de ambientes sociais e educativos favoraveis. Estratégias como o cultivo da
positividade, o uso de enfrentamento ativo, a valorizagdo do suporte social, a incorporacao de
praticas fisicas regulares e a implementacdo de intervengdes educativas t€ém se mostrado
eficazes na promoc¢do da saude mental. Esses achados reforcam a necessidade de politicas

publicas e programas comunitarios que incentivem o cuidado integral da saude mental ao longo
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da vida adulta, contribuindo para a redugdo de transtornos mentais e para o fortalecimento da

qualidade de vida da populacao.
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Eixo Tematico: Eixo Transversal
RESUMO

INTRODUCAO: A comunicagio de mas noticias no contexto dos cuidados paliativos ¢ um
desafio que exige preparo técnico, equilibrio emocional e sensibilidade ética por parte dos
profissionais da satde. Transmitir diagnosticos graves, agravamento clinico ou iminéncia da
morte exige nao apenas conhecimento, mas também empatia, escuta e respeito a dignidade do
paciente. OBJETIVO: Analisar os principais desafios éticos e emocionais enfrentados por
profissionais da saude na comunicacdo de mas noticias em cuidados paliativos.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura com abordagem qualitativa
e descritiva. RESULTADOS: Os resultados evidenciaram que a maioria dos profissionais da
saude relata dificuldades emocionais a0 comunicar mas noticias, principalmente em razao da
falta de preparo técnico e suporte institucional. A sobrecarga emocional e a proximidade com
pacientes terminais levam ao uso de estratégias de enfrentamento como o distanciamento
afetivo, a religiosidade e a racionalizagdo da situagdo. Identificou-se também que, embora
existam protocolos especificos de comunicagdo, como o SPIKES, sua aplicagdo ainda ¢ pontual
e pouco sistematizada. A auséncia de espacos de escuta e acolhimento nas institui¢des agrava o
sofrimento dos profissionais, especialmente entre os da enfermagem. CONCLUSAO: Conclui-
se que a comunica¢ao de mas noticias em cuidados paliativos exige preparo ético, sensibilidade
e suporte institucional continuo.

Palavras-chave: Comunicacdo de Mas Noticias; Cuidados Paliativos; Saude Mental;
Psicologia Hospitalar; Etica Profissional.
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A comunicacdo de mas noticias no contexto dos cuidados paliativos representa um dos

maiores desafios éticos, técnicos e emocionais enfrentados pelos profissionais da satde.
Transmitir informacdes relacionadas a terminalidade da vida exige ndo apenas dominio técnico-
cientifico, mas sobretudo sensibilidade, empatia e preparo psicoldgico diante da dor do outro.
A morte, embora presente no cotidiano hospitalar, ainda ¢ tratada como tabu em muitas
formagdes académicas e ambientes institucionais, dificultando a elaboracdo de estratégias
eficazes para o enfrentamento emocional dos profissionais envolvidos. Segundo Kovécs
(2003), a escassez de uma formacdo que contemple a morte como parte integrante da vida
compromete a capacidade dos profissionais de oferecer um cuidado verdadeiramente
humanizado. O manejo inadequado na comunicagdo de diagnoésticos irreversiveis ou da
transi¢do para o cuidado paliativo pode potencializar o sofrimento psiquico do paciente, gerar
sentimento de impoténcia nos familiares e desencadear processos de luto complicados (Kiibler-
Ross, 2008).

Do ponto de vista institucional, o despreparo das equipes frente a esse tipo de
comunicacdo ¢ agravado pela auséncia de protocolos estabelecidos ou pela aplicagdo
fragmentada de ferramentas como o SPIKES, que, quando bem utilizado, oferece diretrizes para
uma comunicacgdo estruturada, empatica e ética (Lino et al., 2011). Além disso, o impacto
emocional da morte sobre os profissionais de enfermagem, frequentemente responsaveis por
essa interlocucdo direta com os pacientes e suas familias, € negligenciado pelas institui¢des, o
que contribui para quadros de sofrimento psiquico, evasdo profissional e desgaste emocional
progressivo (Morais et al., 2024). Nesse sentido, torna-se imprescindivel discutir os obstaculos
enfrentados na comunicagdo de mas noticias, reconhecendo a necessidade de ampliar a
forma¢do em habilidades comunicacionais, bem como a oferta de suporte psicoemocional

continuo as equipes de satude.

METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura com abordagem qualitativa, voltada a
analise dos desafios éticos € emocionais associados a comunicacdo de mas noticias em
contextos de cuidados paliativos. Foram utilizadas as bases de dados SciELO, LILACS,
BDENF, BVS e literatura cinzenta, abrangendo o periodo entre 2011 e 2024. Os critérios de
inclusdo englobaram artigos e capitulos de livros com abordagem sobre comunicagdo em saude,
luto, psicologia hospitalar e cuidados paliativos. Os descritores utilizados, baseados nos DeCS,
foram: “comunicacdo de mas noticias”, “cuidados paliativos”, “ética médica”, “psicologia

hospitalar” e “luto”. Foram selecionados 16 materiais apos andlise criteriosa dos titulos,




resumos e textos completos, priorizando producdes com relevancia empirica ou tedrica. A

sistematizacdo dos dados permitiu identificar padrdes de dificuldade emocional entre os
profissionais da saude, lacunas na formagao académica, limitagcdes institucionais e impacto
psicossocial decorrente da ma condugdo da comunicagdo em contextos de terminalidade. Os
resultados foram organizados por categorias temadticas e analisados criticamente a luz da

literatura especializada.

RESULTADOS

Os resultados da presente revisao narrativa evidenciam uma multiplicidade de
abordagens e interpretagdes sobre os desafios enfrentados na comunicagdo de mas noticias no
contexto dos cuidados paliativos. Kovacs (2003) enfatiza que a formagao académica tradicional
ainda se mostra insuficiente para preparar os profissionais da satide diante da morte e do morrer,
reforgando uma postura tecnicista que negligencia a dimensdo emocional do cuidado. Em
consonancia, Kiibler-Ross (2008) argumenta que a negacdo da finitude por parte dos
profissionais, muitas vezes, decorre do medo de ndo saber como lidar com o sofrimento do
outro, o que os leva a evitar ou atrasar comunicagdes dificeis.

Fortin (2009) propde uma perspectiva ética e relacional, sustentando que a comunicagdo
deve ir além da mera transmissdo de informagdes clinicas, configurando-se como um processo
de escuta ativa, empatia e co-constru¢ao do significado da noticia entre o profissional, o
paciente e seus familiares. J4 Lino et al. (2011), ao discutirem o uso do protocolo SPIKES no
ensino médico, demonstram que a adog¢do de ferramentas estruturadas pode aumentar a
confianga do profissional na comunicag¢do, reduzindo o impacto negativo tanto sobre os
pacientes quanto sobre quem comunica. No entanto, os autores reconhecem que, na pratica
institucional brasileira, a aplicagdo do SPIKES ainda ¢ limitada e frequentemente adaptada de
forma superficial.

Morais et al. (2024), ao investigarem o impacto emocional da morte sobre profissionais
de enfermagem, observaram que a morte recorrente de pacientes leva a exaustdo emocional,
sendo comum o uso de estratégias de enfrentamento como o distanciamento afetivo, a
espiritualidade e a racionalizag¢do da pratica. O estudo também revela que a auséncia de apoio
institucional continuo e de espacos para a elaboracao do luto profissional contribui para quadros
de sofrimento psiquico, ansiedade e frustracao, sobretudo entre os profissionais mais jovens e

em formacdo. J& a obra de Zanella et al. (2021) reforca que a psicologia hospitalar deve atuar
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como mediadora entre o sofrimento do paciente e 0 manejo emocional da equipe, promovendo

intervengdes que favorecam o acolhimento institucional da dor e da perda.

A analise geral indica que os profissionais de saude, em especial os da enfermagem, sdo
profundamente afetados emocionalmente pela morte dos pacientes, sendo que a forma como as
mas noticias sdo comunicadas influencia diretamente a qualidade da relagdo terapéutica, o
enfrentamento familiar e o processo de luto. Apesar das contribui¢des tedricas e praticas de
diversos autores, ainda ha um descompasso entre o conhecimento produzido e sua efetivacao
nos contextos institucionais, marcados por sobrecarga, rotatividade e auséncia de politicas

sistematicas de cuidado com o cuidador.

CONCLUSAO

Conclui-se que a comunicagdo de mas noticias no contexto dos cuidados paliativos
representa um desafio significativo para os profissionais da saude, exigindo ndo apenas preparo
técnico, mas também sensibilidade ética e equilibrio emocional. A forma como essas
informagdes sdo transmitidas influencia diretamente a vivéncia do paciente diante da
terminalidade, a elaboracdo do luto pelos familiares e o bem-estar psiquico dos proprios
profissionais envolvidos no cuidado. A revisdo evidenciou que a auséncia de formacgao
especifica, a sobrecarga emocional e a falta de apoio institucional contribuem para o
adoecimento dos profissionais, especialmente aqueles em contato mais direto com o sofrimento
dos pacientes, como os da enfermagem.

Apesar da existéncia de protocolos estruturados de comunicagdo, sua implementacao
ainda ¢ limitada na pratica cotidiana, o que compromete a efetividade do processo e a qualidade
da assisténcia. Além disso, estratégias de enfrentamento utilizadas pelos profissionais, embora
oferecam certo alivio momentaneo, ndo substituem a necessidade de suporte emocional
continuo e politicas institucionais voltadas ao cuidado com quem cuida. Dessa forma, ¢
fundamental incorporar conteudos relacionados a morte € ao morrer na formacao académica,
oferecer treinamentos continuos e garantir espagos de escuta e acolhimento dentro das
instituicdes de satide. S6 assim serd possivel promover uma comunicagdo mais €tica, empatica
e humanizada, respeitando a dignidade do paciente em fim de vida e protegendo a satide mental

dos profissionais envolvidos.
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Eixo Tematico: Saude da Mulher
RESUMO

INTRODUCAO: A depressio pos-parto representa uma condicdo psiquica prevalente que
afeta significativamente a saude mental da mulher no periodo puerperal, comprometendo
também o estabelecimento do vinculo mae-bebé. Esse vinculo ¢ fundamental para o
desenvolvimento emocional, social e cognitivo da crianga nos primeiros anos de vida.
OBJETIVO: Analisar, por meio de revisdo narrativa da literatura, os efeitos da depressdo pos-
parto sobre o vinculo mae-bebé e suas implicagdes no desenvolvimento infantil.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdo narrativa da literatura com abordagem
qualitativa, por meio de buscas nas bases SciELO, LILACS, PubMed, BVS e Google
Académico. Foram utilizados os descritores “depressdo pds-parto”, “vinculo mae-bebé”,
“apego”, “desenvolvimento infantil” e “psicologia perinatal”. RESULTADOS: Os estudos
analisados demonstram que a depressao pos-parto compromete a qualidade do vinculo mae-
bebé, dificultando a construcdo do apego seguro. Maes deprimidas tendem a apresentar baixa
responsividade emocional, retraimento afetivo e menor capacidade de sintonizagdo com os
sinais do bebé. Isso interfere diretamente na constituicio da subjetividade da crianca,
aumentando os riscos para dificuldades emocionais, comportamentais e cognitivas.
CONCLUSAO: A depressio pos-parto, quando nao identificada e tratada precocemente,
compromete a qualidade do vinculo mae-bebé e afeta negativamente o desenvolvimento global
da crianga.

Palavras-chave: Depressao pds-parto; Vinculo mae-bebé; Desenvolvimento infantil; Saude
mental perinatal; Apego.
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INTRODUCAO

A maternidade, frequentemente idealizada como uma experiéncia naturalmente
gratificante e instintivamente acolhedora, pode, em muitas situacdes, revelar-se um periodo de
intensa vulnerabilidade emocional e psicologica. No puerpério, as mulheres enfrentam
alteracdes hormonais, sobrecarga de responsabilidades e exigéncias sociais relacionadas ao
papel materno, o que contribui para o surgimento de quadros de sofrimento psiquico, entre os
quais se destaca a depressdo pos-parto. Esse transtorno afeta uma parcela significativa das
puérperas — estimativas indicam uma prevaléncia entre 10% e 20% das maes — e manifesta-
se por meio de sintomas como tristeza persistente, anedonia, sentimentos de culpa,
irritabilidade, distirbios do sono e alteragdes no apetite (Ferreira et al., 2024; Letourneau ef al.
2023).

O problema central relacionado a depressdao pos-parto reside nos seus efeitos sobre o
vinculo mae-bebé, uma vez que o estado emocional da mae influencia diretamente as interagdes
iniciais que sustentam a formag¢ao do apego e o desenvolvimento neuropsicologico da crianga.
Maes com sintomas depressivos tendem a apresentar menor responsividade emocional, menos
contato visual e verbal, bem como dificuldades em interpretar e atender as necessidades do
bebé, fatores que comprometem a constituicao de um vinculo seguro (Schiller; Meltzer-Brody;
Rubinow, 2021). Tal fragilidade vincular pode acarretar desdobramentos significativos no
desenvolvimento infantil, especialmente em aspectos relacionados a autorregulacdo emocional,
linguagem, cogni¢ao e relagdes interpessoais (Letourneau ef al., 2023; Murray; Cooper, 1997).

Justifica-se, portanto, a necessidade de compreender com maior profundidade as
implicagdes da depressdo pds-parto ndo apenas sob a dtica da saude mental materna, mas
também considerando seus efeitos sobre a constitui¢do subjetiva e o desenvolvimento global da
crianga. A relevancia do tema estd ancorada no reconhecimento de que os primeiros anos de
vida representam uma janela de extrema plasticidade para o cérebro em formacgao, e que o
vinculo afetivo estabelecido com a mae nesse periodo ¢ determinante para trajetorias futuras de
saude emocional e social (Kupfer, 2004). Diante da complexidade da tematica e da escassez de
intervencoes sistematizadas na rede de atencdo a saude perinatal, torna-se urgente reunir e
analisar criticamente os achados cientificos que relacionam a depressdo pds-parto ao vinculo
mae-bebé e ao desenvolvimento infantil.

Neste sentido, o presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de uma revisao
narrativa da literatura, os efeitos da depressao pos-parto sobre a qualidade do vinculo mae-bebé

e suas implica¢des no desenvolvimento infantil.
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METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura com abordagem qualitativa e descritiva,
voltada a identificacdo e analise das implicagdes da depressao pos-parto no vinculo mae-bebé
e no desenvolvimento infantil. A busca bibliografica foi realizada entre margo e abril de 2025
nas bases de dados SciELO, LILACS, PubMed, BVS e Google Académico. Utilizaram-se os
seguintes descritores, baseados nos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) e no MeSH:
“depressdo pos-parto”, “vinculo mae-bebé”, “apego materno”, “desenvolvimento infantil” e
“psicologia perinatal”.

Foram adotados como critérios de inclusdo artigos publicados entre 2022 e 2025,
disponiveis em texto completo, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que abordassem de
forma direta a associagdo entre a depressao materna no pds-parto e suas consequéncias para a
crianga. Excluiram-se trabalhos duplicados, artigos de opinido e estudos que abordavam
depressao em contextos distintos do pos-parto. Apods a triagem dos titulos, resumos e leitura na
integra, foram selecionadas seis publicagdes cientificas que atenderam aos critérios
estabelecidos. Os dados extraidos foram organizados por eixos tematicos e analisados de forma

descritiva e critica, a luz da literatura atual.

RESULTADOS

A andlise dos estudos revisados permitiu identificar que a depressdo pds-parto, para
além de seus efeitos diretos sobre a satde psiquica da mulher, exerce profunda influéncia sobre
a constituicao do vinculo mae-bebé e, por conseguinte, sobre o desenvolvimento infantil. De
modo geral, os autores convergem ao demonstrar que a qualidade do cuidado materno nos
primeiros meses de vida estd diretamente relacionada a responsividade emocional da mae, a
qual é severamente comprometida quando hé a presenca de sintomatologia depressiva.

Em primeiro lugar, Letourneau et al. (2023) demonstram, por meio de estudo empirico
longitudinal, que maes acometidas por depressao no pos-parto tendem a apresentar dificuldades
em reconhecer e atender as demandas emocionais do bebé, o que acarreta uma interagao
empobrecida e, muitas vezes, marcada por retraimento afetivo. Essa ruptura no processo de
sintonizacao emocional entre mae e filho compromete o desenvolvimento da capacidade de
autorregulacdo da crianga e fragiliza o processo de formagao do apego seguro.

Além disso, Ferreira et al. (2024) destacam que o impacto da depressdo materna
transcende o campo da afetividade imediata, alcancando dimensdes psicossociais e cognitivas

do desenvolvimento infantil. Ao apontarem para prejuizos no desenvolvimento da linguagem,
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da atencdo e das habilidades sociais, os autores evidenciam que a depressao nao tratada constitui

um fator de risco que se perpetua ao longo da infancia, interferindo negativamente na adaptagao
escolar e nas relagdes interpessoais da crianca. Nesse mesmo sentido, Schiller et al. (2021)
identificaram que a combinagao entre sintomas depressivos persistentes € comprometimento do
vinculo afetivo resulta em trajetorias de desenvolvimento marcadas por maior vulnerabilidade
emocional e comportamental.

Sob uma perspectiva psicanalitica, Kupfer (2004) aprofunda essa discussdo ao afirmar
que o vinculo mae-bebé constitui o alicerce da constitui¢do subjetiva do infante. Assim, quando
a mae se encontra emocionalmente indisponivel, a crianca carece de uma base segura sobre a
qual possa organizar suas primeiras experiéncias simbdlicas e afetivas. A auséncia de uma
presenca responsiva e afetuosa desestrutura a experiéncia de continuidade existencial do bebé,
colocando em risco a emergéncia de um self integrado.

Complementando essas reflexdes, Murray e Cooper (1997) ja haviam demonstrado que
os efeitos da depressdo pos-parto ndo se limitam ao periodo neonatal, estendendo-se por toda a
primeira infancia. Suas investigagdes revelam que criangas expostas precocemente a depressao
materna apresentam maiores indices de dificuldades emocionais, inibi¢do social e baixo
desempenho escolar. Tal constatacdo reforca a tese de que o cuidado nos primeiros mil dias de
vida deve ser compreendido como decisivo para o percurso do desenvolvimento humano.

Por fim, observa-se que embora existam estratégias terapéuticas e protocolos voltados
a saude mental materna, como indicam os estudos de Letourneau et al. (2023) e Ferreira et al.
(2024), sua aplicabilidade ainda ¢ incipiente nos contextos clinicos e de atencdo basica. Soma-
se a isso a caréncia de politicas publicas efetivas que priorizem a saiide mental perinatal como
eixo estruturante do cuidado integral a infancia. Dessa forma, os resultados apontam para uma
lacuna entre o conhecimento cientifico acumulado e sua transposi¢do pratica, revelando a
urgéncia de ac¢des intersetoriais que contemplem simultaneamente a mae e o bebé como unidade

de cuidado.

CONCLUSAO

Diante da revisdo realizada, conclui-se que a depressdo pds-parto configura-se como
uma condicdo clinica que impacta de maneira contundente ndo apenas a saide emocional da
mulher, mas também o vinculo estabelecido com o bebé e o desenvolvimento global da crianca.
As evidéncias apontam que a presencga de sintomas depressivos no puerpério compromete a

responsividade materna, fragiliza as trocas afetivas iniciais e interfere diretamente na formacao




do apego, repercutindo negativamente sobre a maturagdo emocional, social e cognitiva da

crianga ao longo dos primeiros anos de vida.

Nesse cendrio, torna-se inadidvel a implementag¢do de politicas publicas e estratégias
clinicas que incluam o rastreamento precoce da depressdo poOs-parto, a formacao de
profissionais de saude para o manejo adequado da saide mental perinatal e a promocdo de
ambientes de cuidado que favorecam o fortalecimento do vinculo mae-bebé. O enfrentamento
eficaz dessa problematica ndo se limita a recuperacao da satde psiquica materna, mas constitui,
sobretudo, um investimento estruturante na construcao de infincias saudéveis, vinculos seguros

e trajetorias de desenvolvimento mais plenas.
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O presente estudo teve como objetivo analisar os principais sinais clinicos e achados do exame
fisico relacionados ao diagndstico do descolamento prematuro de placenta (DPP). Trata-se de
uma revisao narrativa da literatura, realizada nas plataformas PubMed, SciELO e LILACS, com
a utilizagdo dos descritores “Placental Abruption”, “Clinical Presentation”, “Physical
Examination” e “Pregnancy Complications”. Foram selecionados artigos publicados entre
2015 e 2024, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem, de forma direta ou
indireta, a apresentagdo clinica e os dados obtidos no exame fisico de gestantes com suspeita
de DPP. Os resultados apontam que o quadro clinico €, em geral, composto por dor abdominal
subita, sangramento vaginal e hipertonia uterina. No entanto, apresentagdes atipicas, como
hemorragia oculta e sintomas discretos, podem dificultar o diagnoéstico inicial. O exame fisico
revela utero endurecido e doloroso, contragdes uterinas frequentes, aumento da altura uterina
e sinais de hipovolemia. Alteragdes na frequéncia cardiaca fetal, como bradicardia e
desaceleragdes tardias, também podem estar presentes, sugerindo sofrimento fetal. Conclui-
se que o diagndstico do DPP ¢ majoritariamente clinico, sendo a anamnese e o exame fisico
detalhados ferramentas fundamentais para o reconhecimento precoce da condigao.

Palavras-chave: Descolamento prematuro de placenta; Quadro clinico; Exame fisico.

INTRODUCAO

O descolamento prematuro de placenta (DPP), ou abruptio placentae, é definido como
a separag¢do parcial ou total da placenta normalmente inserida antes do nascimento do feto, que

pode ocorrer apds a 20 semana de gestacao (Schmidt; Skelly; Raines, 2025). Trata-se de uma

complicacdo obstétrica grave, cuja incidéncia varia entre 0,5% e 1% das gestag¢des, com maior
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prevaléncia em gestantes com hipertensdo cronica, pré-eclampsia, traumas

abdominais, uso de substancias ilicitas (e.g. cocaina), idade materna avangada e histdrico
prévio de DPP (Oyelese E Ananth, 2006). O DPP ¢ uma das principais causas de hemorragia
na segunda metade da gestagdo, associando-se a elevada morbimortalidade materno-fetal. A
interrupgdo subita do fluxo utero-placentario compromete a oxigenagao fetal, podendo levar
rapidamente ao sofrimento fetal agudo ou mesmo ao o6bito intrauterino, além de desencadear
complicacdes maternas como hemorragia, coagulacdo intravascular disseminada (CIVD),

choque hipovolémico e faléncia organica multipla (Schmidt; Skelly; Raines, 2025).

Apesar dos avancos na monitorizacao obstétrica, o diagnéstico precoce do DPP ainda
representa um desafio, sobretudo diante de formas atipicas ou ocultas, nas quais o sangramento
externo estd ausente e a dor abdominal ndo € pronunciada, exigindo um alto grau de suspeicao
por parte da equipe assistente (Chu Lam et al., 2016). Diante desse cendrio, o presente estudo
teve como objetivo analisar os principais sinais e sintomas clinicos, bem como os achados do

exame fisico, associados ao DPP em gestantes.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada nas plataformas PubMed,
SciELO e LILACS, por meio da combinagdo dos descritores em saude (DeCS/MeSH):
“Placental Abruption”, “Clinical Presentation”, “Physical Examination” e “Pregnancy

Complications”, conectados entre si pelos operadores booleanos AND e OR.

Inicialmente, foi proposta a seguinte pergunta norteadora: “Quais as manifestagdes
clinicas e os achados do exame fisico estdo mais associados ao diagnostico do DPP?”. Para a
constru¢do dessa pergunta seguiu-se a estratégia PICO, na qual P (populacdo) refere-se a
gestantes com suspeita de DPP, I (intervencao) compreende os achados clinicos relacionados
ao DPP, C (comparag¢do) ndo foi aplicada, e O (desfecho) envolveu a utilidade desses achados

para o reconhecimento precoce do quadro.

Foram considerados elegiveis os estudos publicados entre os anos de 2015 e 2024,
redigidos em portugués, inglés ou espanhol, com acesso ao texto completo, que abordassem
direta ou indiretamente os sinais clinicos e os dados obtidos por meio do exame fisico no
contexto do DPP. Foram incluidos artigos de revisdo (narrativas, integrativas ou sistematicas),

diretrizes clinicas, estudos observacionais, séries ou relatos de caso. Foram excluidos artigos
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duplicados, estudos focados exclusivamente em aspectos terapéuticos ou em complicacdes

obstétricas nao relacionadas a apresentacdo clinica do DPP.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro clinico do DPP ¢ representado por sangramento vaginal, dor abdominal
e hipertonia uterina (utero “rigido em tdbua”) (Deering; Smith, 2023). Em cerca de 80% dos
casos ha sangramento vaginal externo visivel, de inicio subito (Deering; Smith, 2023). No
entanto, em cerca de 20% dos casos a hemorragia ¢ oculta (concealed abruption), ficando
retida atrds da placenta; a auséncia de sangramento externo, portanto, ndo exclui o
diagnostico de DPP (Brandt; Ananth, 2023). A dor abdominal intensa de inicio stubito ¢ a
sensibilidade uterina estdo presentes em até 70% dos casos, podendo ser referida como dor

lombar (Deering; Smith, 2023).

Ao exame fisico pode-se observar utero endurecido, hipertonico e doloroso a palpacao,
apresentando contragdes uterinas frequentes (Deering; Smith, 2023). Esse padrdo de
contratilidade ¢ um importante marcador e, mesmo na auséncia de sangramento, sua ocorréncia,
especialmente ap6s trauma abdominal ou em presenca de fatores de risco, deve levantar forte
suspeita de DPP (Schneider; Kinzler, 2025). Em cerca de 60% dos casos, alteracdes na
frequéncia cardiaca fetal — como bradicardia, desaceleragdes tardias recorrentes ou
diminui¢ao da variabilidade — s3o os primeiros indicativos de sofrimento fetal agudo (Brandt;
Ananth, 2023) (Brandt; Ananth, 2023). Em casos graves, pode haver auséncia dos batimentos

cardiacos fetais indicando 6bito (ocorre em ~15% dos DPP) (Mei; Lin, 2018).

A inspegao perineal, o sangramento vaginal do DPP costuma ser de cor escura (sangue
venoso) e pode ocorrer “em ondas’ acompanhando as contragdes (Hall, 2009). Se houver rotura
de membranas, pode-se observar saida de liquido amniotico tingido de sangue em aspecto de
“agua de lavar carne” (Garapati et al., 2023). A palpagdo uterina evidencia tonicidade
aumentada e dor difusa; em casos de hemorragia oculta, a altura uterina pode estar aumentada
pela formacao de hematoma retroplacentério, provocando distensdo da cavidade uterina (Mei;

Lin, 2018).

O comprometimento hemodindmico materno pode se apresentar de forma
desproporcional ao volume de sangramento vaginal visivel, uma vez que parte da perda

sanguinea pode estar oculta na cavidade uterina. Mesmo sem exterioriza¢cdo abundante, sinais




de hipovolemia — como taquicardia, hipotensdo, extremidades frias, palidez e perfusao

periférica diminuida — indicam instalacio iminente ou j& estabelecida de choque
hipovolémico. Cabe ressaltar, ainda, que diante de qualquer sangramento no terceiro trimestre,
¢ contraindicado realizar o exame de toque vaginal antes da confirmacao ultrassonografica da
localizagao placentaria, considerando que, na presenga de placenta prévia, o procedimento pode

precipitar hemorragia grave (Schneider; Kinzler, 2025).

CONCLUSAO

O quadro clinico do DPP ¢ caracterizado por sintomas de inicio subito, como dor
abdominal, sangramento vaginal ¢ alteracdes na contratilidade uterina. No entanto, a
apresentacao ¢ variavel, sendo a auséncia de sangramento externo uma limitagdo comum ao
reconhecimento imediato. O exame fisico permite identificar hipertonia uterina, dor a palpacao,
aumento da sensibilidade e contra¢des uterinas frequentes com pouco ou nenhum intervalo. Em
casos com hemorragia oculta, pode haver aumento da altura uterina e sinais de hipovolemia.
A analise da frequéncia cardiaca fetal, quando possivel, pode revelar bradicardia sustentada,
desaceleragdes tardias e reducdo da variabilidade, contribuindo para a suspeicdo de
comprometimento fetal. O diagndstico ¢, portanto, majoritariamente clinico.
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RESUMO

O autocuidado feminino entre acompanhantes de hospital é um fator fundamental para evitar
desordens fisicas, emocionais ou sociais no acompanhante e, consequentemente, evitar a
sobrecarga no Sistema Unico de Saude (SUS), além de promover a melhora mais rapida do
paciente. O relato de experiéncia, base deste resumo, teve como objetivo identificar a maneira como
a rotina de internagdo influencia no autocuidado dos acompanhantes e quais as consequéncias
sofridas na saide do acompanhante, correlacionando infraestrutura e a percepcao dos
acompanhantes. A metodologia utilizada foi a captagdo da realidade durante trés dias no Hospital
Regional da Mulher Parteira Maria Correia em Mossord, Rio Grande do Norte (RN), e a realizagdo
de uma intervencao no setor de pediatria, envolvendo atividades coordenadas por estudantes de
Medicina da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte (UERN). Entre os resultados obtidos,
destaca-se a confirmag¢ao da negligéncia da propria saude, por parte do acompanhante, a presenga
de muitas mulheres no ato do cuidar e a importancia do convivio social como um mecanismo de
autocuidado. Por fim, o relato de experiéncia evidenciou a necessidade de um olhar critico para a
satide da acompanhante e a importancia da integra¢do entre acompanhante, paciente, familia, saude
integral e equipe multidisciplinar.

Palavras-chave: Autocuidado; Acompanhantes; Saude da Mulher; Saude integrada.
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O autocuidado ¢ o conjunto de atitudes realizadas no cotidiano de um individuo com o

objetivo de alcancar o bem-estar proprio. Essas agdes promovem a saude fisica, mental,
emocional ¢ social do ser humano. Entretanto, essa manifestacao de bem-estar estd, a cada dia,
sendo mais negligenciada em prol de responsabilidades, como o trabalho, atos de cuidado com
familiares ou atividades domésticas, o que, segundo Brun et al. (2025), evidencia como o
estresse ocupacional tem desviado a atencdo das pessoas de suas proprias necessidades,
comprometendo o autocuidado e favorecendo o adoecimento. Isso tem garantido a sociedade

um humor mais estressado e repleto de enfermidades em diferentes ambitos da vida.

Nesse sentido, a correlagdo entre autocuidado, acompanhante e ambiente hospitalar
deve ser destacada, pois a estrutura hospitalar e a propria atencdo dos profissionais de saude
ainda estdo amplamente voltadas exclusivamente ao paciente, invisibilizando as demandas
fisicas, emocionais e sociais dos acompanhantes, nota-se, inclusive, a predominancia
substancial de figuras femininas entre os acompanhantes hospitalares, os quais sdo esposas,
maes e filhas (Beuter, et. al. 2009). Essas, muitas vezes, permanecem por longos periodos
dentro do hospital, submetidas a rotinas desgastantes e sem acesso a condi¢des adequadas para
manter sua saude e bem-estar, gerando consequéncias significativas, como estresse, ansiedade,
exaustdo fisica, distirbios do sono e até comorbidades, o que pode comprometer a sua

capacidade de apoiar o paciente de forma eficaz..

O objetivo geral do documento base deste resumo expandido € relatar acdes de andlise
do impacto do ambiente hospitalar e da rotina de internacdo no autocuidado dos acompanhantes
de pacientes, com énfase em como esse contexto influencia sua saude fisica, mental e social. J&
0s objetivos especificos pode-se enfatizar a necessidade de identificar os principais fatores que
dificultam a pratica do autocuidado entre os acompanhantes hospitalares; a busca por
compreender as principais necessidades dos acompanhantes durante o periodo de internagao; e,
por fim, sugerir estratégias que possam ser adotadas tanto pelas instituicdes de saude como

pelas proprias pacientes para promover o cuidado integral.

A relevancia social da tematica e sua justificativa reside na possibilidade de contribuir
para a melhoria da qualidade da assisténcia hospitalar, ao reconhecer o acompanhante como
sujeito vulneravel que também demanda cuidados. Além de evidenciar, na pratica, algumas
teorias analisadas pelo grupo em suas revisoes de literatura sobre a tematica, como a presenca

maciga de figuras femininas no ato do cuidado.
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METODOS

Este estudo trata-se de um relato de experiéncia vinculado a matéria “Saude Coletiva e
a Vivéncia em Comunidade 11, realizada por estudantes no segundo semestre do curso de
Medicina da UERN, sob supervisao dos docentes. Conforme a matriz curricular do curso, esta
matéria visa proporcionar a vivéncia tedrico-pratica do Sistema Unico de Saude (SUS), por
meio de visitas a diversos equipamentos do SUS, sendo um deles o Hospital Regional da Mulher
Parteira Maria Correia (HRMPMC), com o objetivo de captar a realidade e aplicar uma proposta

de interven¢ao com base no analisado.

Durante as visitas realizadas no HRMPMC, houve a visualizagdo do processo de
hospitalizagdo de forma imersiva, evidenciando um evento que afeta o paciente, o
acompanhante e familiares proximos. Diante dessa situag¢do, o grupo de estudantes refletiu
sobre os fatores que influenciam o autocuidado dos acompanhantes hospitalares durante o
periodo de internacdo de seus familiares. A hipdtese lancada foi que os acompanhantes
hospitalares tendem a negligenciar o autocuidado devido a sobrecarga emocional, bem como a

negligéncia normalizada e institucional para com os acompanhantes.

A pesquisa feita foi qualitativa, de carater exploratdrio, a qual teve como objetivo
compreender, de modo pratico, as percepgdes e necessidades relacionadas ao autocuidado de
acompanhantes de pacientes hospitalizados, com destaque para as mulheres responsaveis por
criancas internadas no HRMPMC. Como embasamento cientifico e teorico, foi verificado a
literatura e os dados existentes, até o presente momento, coletados nas bases de dados do SciELO,
Google Académico, Pubmed, anais de congressos ¢ o IBGE, os quais foram utilizados para
fundamentar a proposta realizada. Em relagdo aos materiais usados na intervengao, a prioridade foi
dada a recursos visuais e ludicos, por isso slides e cartolinas foram as escolhas ideais para a
dindmica feita. Ademais, estratégias para engajamento sem custo fisico foram feitas.

RELATO

Ao longo das visitas a0 HRMPMC, foi possivel observar a dinamica entre os respectivos
grupos presentes durante os momentos, isto ¢, a correlacdo direta entre equipe multiprofissional,
acompanhantes e pacientes. Foi denotada uma boa capacitagao da equipe hospitalar, bem como
o acolhimento e o cuidado perpassados para as criangas hospitalizadas. Todavia, adjacente ao
foco nos pacientes pediatricos, que por si s0 ja demandam uma atencao especializada, notou-se
a vulnerabilidade das acompanhantes- todas mulheres, homens foram vistos somente como

visitantes- as quais passavam por periodos longos de estadia dentro do hospital, e,
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consequentemente, se encontravam fragilizadas pela imersdo intensiva da vivéncia hospitalar,

somado a preocupagcdo com a situacdo das suas respectivas criancas. Com tudo isso,
secundarizar o cuidado de si mesmos nos aspectos mais basicos € menosprezar o bem-estar

proprio era o mais comum de se observar.

O maior retrato dessa situagdo dolorosa percebido pelo grupo foi a situagdo de uma
acompanhante entrevistada. Ela estava na rotina hospitalar ha cinco meses cuidando de seu filho
com menos de um ano de idade, sem nenhuma rede de apoio, pois ela ndo era residente em
Mossord, estava 1a somente devido a internago e, por conseguinte, ndo tinha nenhum parente
proximo para auxilid-la (situacdo também vivida por outras acompanhantes, que ndo sao
residentes da cidade). A mae relatou como sua rotina era cansativa e angustiante, em que
momentos de descanso para cuidar de si eram raros e muitas vezes negligenciados. Também
comentou que 0 HRMPMC ofereceu algumas vezes momentos de relaxamento a partir das
Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS), as quais foram momentos muito
positivos para promoc¢do e recuperacdo do seu bem-estar, apesar de ndo ser um programa

regular e voltado exclusivamente para as pacientes.

Assim, apOs conversar com algumas acompanhantes e perceber essa demanda, bem
como ter esse imbroglio reiterado pelos profissionais- os quais relataram que pouca atengao era
fornecida a essas acompanhantes- foi decidido que o projeto de interveng¢do teria como foco
ajudar essas mulheres a cuidarem de si, para que também sejam capazes de cuidar de seus entes
queridos. Desta forma, planejou-se uma tarde para conversar com as acompanhantes presentes
no momento, com o intuito de fomentar a discussao desse tema de forma leve, relaxante e

integrativa, visando a reflexdo desse tema.

Desta feita, no dia 29/04, as 16:00h, nos reunimos com cinco acompanhantes dos
pacientes. Como esperado, os acompanhantes das criangas eram mulheres que pertencem ao
circulo familiar de cuidado do paciente. O encontro ocorreu em um ambiente voltado para o

convivio social dentro da estrutura do hospital.

Antes de iniciar a intervengdo em si, os discentes apresentaram a dinamica e o assunto
principal que iriam trabalhar com elas. Inicialmente, movimentos de alongamento muscular e
de relaxamento respiratorio foram feitos. Destacou-se os beneficios que esses exercicios
poderiam gerar em momentos de tensdo emocional ou fisica, especialmente em dias que elas

ficam por um longo tempo sentadas, nas cadeiras proximas as macas de seus filhos.
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Em seguida, foi aplicado o “Quiz do Autocuidado”, um jogo de perguntas de multipla
escolha sobre autocuidado preparado com o intuito de familiarizd-las com a tematica e de
evidenciar que, provavelmente, elas ja sabiam alguns aspectos sobre o assunto, demonstrando
que o autocuidado ndo precisa complicado. Nas perguntas, houve a abordagem de que o
autocuidado estd intrinsecamente relacionado ao cuidado com terceiros € com pequenas agdes
presentes no cotidiano, como escutar musica e pintar unhas. Com o contexto criado, as
acompanhantes compartilharam um pouco dos seus cotidianos com o grupo e admitiram o

constante negligenciamento de si mesmas em prol das criangas.

Depois do maior contato com a temadtica, cartolinas em formato de pétalas de flor foram
entregues para que fosse escrito o que autocuidado significava para cada uma delas. Com as
pétalas, foi possivel visualizar a pessoalidade presente no autocuidado, além da relevancia de
uma rede de apoio emocional para a saude, tendo em vista a recorréncia de respostas
relacionadas a pessoas de confianga. Apds todas terem escrito, os alunos recolheram os papéis
e colaram as pétalas numa outra cartolina, a qual continha o centro da flor, com o intuito de

reforgar a ideia de que o autocuidado nos permite florescer.

Na parte final da dinamica, foi feita uma reflexao sintetizadora sobre as a¢des abordadas e
sobre como as acompanhantes poderiam aplicd-las no contexto do hospital. Foram montados
previamente quinze kits de autocuidado, cujo contetido era um esmalte, uma lixa de unha e um
panfleto sobre o assunto, para serem distribuidos as participantes. Além das cinco
acompanhantes participantes, outras sete estavam no hospital, porém nao puderam estar
presentes devido as condi¢des de saude dos pacientes os quais estavam acompanhando. Apoés a
reflexdo final, os alunos se dirigiram aos leitos dessas acompanhantes para entregar os Kits e,

também, explicar o que havia sido feito e as principais ideias desenvolvidas.

Reflexdo sobre o autocuidado

Durante o trabalho realizado no hospital notou-se como esse tema, apesar de tdo
imprescindivel para a saude fisica e mental dos acompanhantes e dos pacientes, ¢ um tema
negligenciado e menosprezado. A rede de apoio mais efetiva durante o periodo de internagdo de
um enfermo, sobretudo criangas, para além da equipe multiprofissional, ¢ a familiar (Menezes,
Mor¢ e Barros, 2016). Isso evidencia a implicagdo da familia no processo de hospitalizacao de
pacientes, a qual € responsavel por parte significativa do apoio emocional cedido para eles. Nota-
se também a predominancia substancial da figura feminina entre os acompanhantes hospitalares,
sdo esposas, maes e filhas, cerca de 85% do trabalho do eixo cuidar ¢ desempenhado por mulheres

no Brasil (IBGE, 2024), ou seja, reforga-se que o ato de cuidar provém majoritariamente de




mulheres. Tal realidade, para além do campo mental individual e coletivo da populagdo feminina

brasileira, ainda possui reflexos visiveis no cotidiano da sociedade, ao denotar a banalizagdo
enraizada no imaginario brasiliero do papel de cuidar da mulher.

Essa normalizagdo dificulta a divisdo de tarefas dentro de uma rede de apoio,
sobrecarregando a mulher em seu papel de “cuidar”, quando existe uma rede de apoio,
inviabiliza a necessidade dessas mulheres de também serem acolhidas nesse momento de
fragilidade e dificulta a discuss@o dessa tematica na sociedade (Piloso, 2021).

CONCLUSAO

O presente relato teve como objetivo analisar, de modo critico, a correlagcdo entre o
ambiente hospitalar, o autocuidado dos acompanhantes dos pacientes e o desenvolvimento de
uma a¢do de intervengdo para tal grupo. Além de raciocinios globais, procurou-se discutir,
detalhadamente, o recorte da figura feminina em tal ambiente, acrescentando o papel social da

mulher em ocupagdes de cuidado.

A experiéncia permitiu identificar determinantes institucionais e sociais que
influenciam o imbroglio da negligéncia em torno da satide do acompanhante. Enquanto o
funcionamento hospitalar da4 maior énfase ao cuidado do paciente, o proprio acompanhante e
seu ciclo social desenvolvem o raciocinio de que o cuidado exercido ¢ natural e, dessa forma,

dispensando maior auxilio e atengdo.

Nesse sentido, a intervencdo desenvolvida pelo grupo evidenciou a solidao fisica e
mental dos acompanhantes, além do potencial de acdes simples, mas, elaboradas de maneira
direcionada, no melhoramento das condi¢cdes materiais desses individuos. No ambito
psicoldgico, foi perceptivel o impacto positivo de um ciclo social acolhedor, com destaque para

o fortalecimento das relagdes sociais entre os proprios acompanhantes.

Dessa forma, reforga-se a imprescindibilidade de medidas que promovam o acolhimento
e o autocuidado no ambiente hospitalar, objetivando a maior visibilidade para o papel do
acompanhante e o para a rede de apoio em saude. Almeja-se que tal relato estimule a formulagao
de praticas e politicas que englobam a problemadtica e a conjuntura apresentadas, de modo a

melhorar as condi¢des, em diferentes aspectos, dos acompanhantes.
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RESUMO: O cancer de mama, especialmente entre mulheres idosas, levanta questdes
relevantes sobre autoimagem, identidade feminina e envelhecimento, considerando a mama
como simbolo cultural de feminilidade. Esse estudo tem como objetivo analisar os impactos
fisicos, emocionais, psicologicos e sociais do cancer de mama em mulheres na terceira idade,
com foco nas transformacdes da autoimagem, identidade e nas repercussdes familiares. Para
isso, realizou-se uma revisao narrativa em bases como SciELO, PubMed, Biblioteca Virtual em
Satde e Google Académico, utilizando descritores especificos e critérios de inclusdo e exclusao
para garantir a relevancia dos materiais selecionados. Os estudos evidenciam que o
envelhecimento, somado aos efeitos do tratamento como mastectomia e queda de cabelo,
intensificam sentimento de perda da feminilidade, baixa autoestima, fragilidade e isolamento
social. Esses efeitos sdo agravados por comorbidades, limitagdes fisicas, responsabilidades
familiares e barreiras na comunicagdo com profissionais de saude. Observa-se ainda a escassa
representatividade das mulheres idosas na midia e na produgdo cientifica. Assim, conclui-se
que o acolhimento e a abordagem interdisciplinar sdo essenciais para melhorar a qualidade de
vida de mulheres idosas com cancer de mama, sendo imprescindivel o desenvolvimento de
acoes de apoio psicossocial e espacos de escuta ativa.

Palavras-chave: neoplasia de mama; senescéncia; autoconceito.
INTRODUCAO

A mama ¢ um orgao de grande significado bioldgico e simbdlico, sendo associada ndo
apenas a amamentagao, mas também a identidade e feminilidade da mulher. Contudo, trata-se
de uma estrutura suscetivel a diversas patologias, entre elas o cancer de mama, considerado
uma das neoplasias malignas mais incidentes no mundo (Davis et al., 2020). A doenca resulta
da multiplicagdo desordenada de células mamarias e pode apresentar diferentes formas, a
depender da origem celular da mutagdo. Com causas multifatoriais, o cancer de mama envolve

fatores de risco como sexo, idade, menarca precoce, menopausa tardia e auséncia de gravidez




ou amamentacdo. Entre eles, a idade avancada ¢ o principal fator, com a maioria dos casos
ocorrendo apos os 50 anos (Couto et al., 2017).

O diagnostico do cancer de mama tende a gerar grande impacto nas dimensodes fisica,
emocional, social e espiritual da mulher. Frequentemente, ¢ vivenciado com sentimentos de
medo, angustia, ansiedade e luto, tanto pela paciente quanto por seus familiares, sendo agravado
por representagdes sociais associadas a morte e a mastectomia (S4; Pinheiro-Carozzo, 2018).
Esses efeitos sdo ainda mais intensos quando considerados no contexto do envelhecimento, ja
que a mulher idosa vivencia transformagdes significativas em sua identidade e autoimagem.

Diante da relevancia desse tema, este trabalho tem como objetivo central explorar os
multiplos aspectos da neoplasia de mama feminina na terceira idade. Como objetivos
especificos, espera-se abordar os impactos fisicos, emocionais e psicologicos do paciente idoso,
e discutir os impactos da repercussdo dessa condi¢do para os familiares. Justifica-se essa
abordagem pela crescente evolugdo da populagdo brasileira e pelo aumento significativo da
incidéncia de cancer de mama nessa faixa etaria, que apresenta desafios unicos devido as
mudancas biopsicossociais decorrentes do envelhecimento. Compreender essas nuances ¢
essencial para promover estratégias de cuidado que integrem o suporte emocional, o
acolhimento psicologico e as agdes preventivas, favorecendo a reabilitagdo, a ressignificagao

de sua experiéncia de adoecimento, o manejo da doenca e o bem-estar geral dos envolvidos

METODOS

Trata-se de um trabalho de revisdo narrativa, realizada em dezembro de 2024, o qual ¢
descrito como um método cientifico planejado que tem como objetivo apresentar, de forma
ampla e descritiva, o desenvolvimento tedrico e contextual de um determinado tema, sendo
utilizada para expor os conhecimentos de um assunto com base na literatura ja existente,
destacando diferentes abordagens e metodologias adotadas por pesquisadores. Assim, ¢
posteriormente feita a incorporagdo das conclusdes alcangadas em uma nova produgio
académica.

Sob essa oOtica, para a constru¢dao do trabalho, foi realizada uma pesquisa em base de
dados de artigos por meio de plataformas como o Scientific Electronic Library Online
(SciELO), o United States National Library of Medicine (PubMED), a Biblioteca Virtual em
Satde e o Google Académico. A pesquisa se deu com base em alguns descritores, os quais
incluem: a) Cancer de Mama; b) Cancer de mama e envelhecimento; ¢) Autoimagem feminina

no envelhecimento; d) Satde mental de mulheres idosas com cancer; e) Impacto psicossocial

do cancer de mama em idosas. Foram aplicados critérios de inclusdo e exclusdo, sendo os
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primeiros: 1) Artigos que abordem autoimagem, identidade feminina, ou aspectos psicossociais

relacionados ao cancer de mama, 2) Pesquisas qualitativas, quantitativas, revisoes integrativas
ou sistematicas, e estudos de caso, 3) Artigos publicados em idiomas acessiveis (portugués,
inglés ou espanhol) e 4) Estudos publicados nos ultimos 10 anos (de 2014 a 2024). Para os
segundos, foram aplicados: 1) Estudos focados em homens, criangas ou adolescentes, 2)
Estudos que tratem de outros tipos de cancer ou doengas sem relagdo direta com o tema e 3)

Publicagdes anteriores ao periodo definido (mais de 10 anos).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A imagem corporal desempenha um papel significativo na vida das mulheres em
tratamento ou sobreviventes do cancer de mama (Rashidi; Morda; Karnilowicz, 2021). Em vista
disso, ¢ inquestionavel que a preocupacdo com a autoimagem nao ¢ apenas uma preocupacgao
de pacientes mais jovens, mas também continua sendo uma questao critica para mulheres mais
velhas. Alguns fatores como a idade, o estagio da menopausa, a saude mental e a modalidade
de tratamento adotado podem impactar a forma como essas idosas percebem seus corpos (Sa;
Pinheiro-Carozzo, 2018). Nesse sentido, com os avangos da medicina, novos tratamentos tém
sido adotados, de forma que o prognoéstico e as taxas de sobrevida sejam cada vez melhores
diante dessa enfermidade, para isso ¢ essencial abordar questdes psicologicas quanto a
autoestima dessa mulher a fim de melhorar seu bem-estar durante todo o processo e até depois
da cura completa (Davis et al., 2020).

Entretanto, mesmo diante dessa necessidade de atendimento biopsicossocial é comum a
retratagdo mediatica predominantemente da doenga entrelagada a mulheres mais jovens, esse
cendrio se reflete na literatura cientifica em que a atengdo as pacientes com cancer de mama
parece diminuir com o aumento da idade, visto que ainda existe poucos estudos disponiveis
sobre a importancia de intervencdes psicossociais para essas idosas (Van Ee et al., 2019).

Isso ndo significa, que mulheres pré-menopausa nio estejam suscetiveis ao adoecimento
frente a esse cancer, em vez disso, ressalta a necessidade de adotar uma perspectiva mais
abrangente para esclarecer a sociedade sobre o fato de que o céncer ndo esta confinado a
nenhuma faixa etaria especifica. Dessa forma, ¢ crucial incentivar o aumento na quantidade e
qualidade de pesquisas e publicagdes cientificas que enfoquem nessa area de satde publica
(Dourado et al., 2022).

A vista disso, sdo evidentes os desafios enfrentados por mulheres com cancer de mama
que afetam a sua identidade e os principais fatores incluem a deformidades fisicas, a dor, a

fadiga e o medo de recorréncia da doenga. Contudo, para mulheres mais velhas, esses desafios
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sdo frequentemente agravados por problemas especificos relacionados a idade, como a presenca

de comorbidades, que se ndo manejadas da maneira correta podem influenciar o diagnostico, o
tratamento e o prognostico (Shivilov et al., 2024). Essas doengas pré-existentes aumentam o
risco de complicagdes pds-operatorias e frequentemente levam ao subtratamento, uma vez que
a idade ¢ um fator determinante nas decisdes terapéuticas, afetando diretamente as taxas de
morbidade e mortalidade.

Os estudos sobre os efeitos emocionais do cancer de mama em sobreviventes
apresentam resultados variados. Algumas pesquisas destacam altos indices de ansiedade e
depressdo, especialmente entre mulheres mais jovens, enquanto outras indicam que o
sofrimento emocional intenso frequentemente diminui com o passar do tempo (Cotchett et al.,
2023). Além disso, muitas pacientes relatam um senso de crescimento pessoal associado a
superacao do cancer, o que pode melhorar a qualidade de vida e o bem-estar psicologico. Esse
fendomeno, frequentemente referido como crescimento pds-traumatico, reflete a capacidade de
algumas pessoas de encontrar significados e desenvolver resiliéncia diante de desafios
significativos (Campos; Coelho; Trentini, 2021)

Sob essa otica, Rashidi; Morda; Karnilowicz (2021) executaram uma pesquisa com foco
nas experiéncias vividas por mulheres que sobreviveram ao cancer de mama, destacando e
dividindo a jornada emocional em fases: sofrimento emocional, resiliéncia e transformagao da
autoimagem e identidade. Os pesquisadores enfatizam que a experiéncia de cada individuo ¢
unica, no entanto, tem sido consistentemente observado que, apds vividas essas fases de
ressignificagdo, as sobreviventes celebram um novo eu caracterizado pelo otimismo e por um
senso de identidade redefinido.

Essa visdo também pode ser observada na revisao conduzida por Davis et al. (2020), a
qual ressaltou que estar na pds-menopausa pode atuar como um fator de protecdo para as
mulheres na terceira idade vitimas de neoplasia de mama por minimizar algumas das
preocupagdes quanto a imagem corporal. Uma das explica¢des para isso € que as mudancas na
aparéncia fisica e na ressignificagcdo da identidade feminina ja ocorreram durante a menopausa.
Por outro lado, a mastectomia, um dos procedimentos mais invasivos, mas que em alguns casos
¢ essencial para o tratamento, gera impactos significativos para a feminilidade e autoestima da
mulher. Mais do que uma transformacao fisica, a perda de um seio € percebida muitas vezes
como perda de feminilidade e atrac¢do, o que pode intensificar os sentimentos de inadequagao e
vergonha (Vale; Dias; Miranda, 2017). A autoimagem dessas mulheres frequentemente inclui
uma percepcao negativa de seu corpo, associada a uma autocritica elevada e uma preocupagao

com a aparéncia fisica. O impacto emocional e psicoldogico da mastectomia também se




manifesta na dificuldade dessas mulheres em experimentar conexdes pessoais € emocionais,

comportamento este que pode levar ao isolamento social e evitagdo de situagdes intimas
(Rashidi; Morda; Karnilowicz, 2021).

Nesse sentido, um diagndstico de cancer de mama pode causar numa paciente uma
experiéncia de choque, experimentando uma resposta emocional significativa devido a
desconexao entre as perspectivas clinicas e as experiéncias do paciente, em especial os da faixa
etaria mais velha (Pieters; Green; Sleven, 2021).

Assim, ¢ importante que a equipe de saude esteja ciente desses impactos potenciais na
autoimagem, qualidade de vida e identidade do individuo para fornecer a comunicagdo
adequada e o suporte necessario para que o sujeito possa assimilar a condigdo com suas
expectativas de vida, promovendo um acolhimento e cuidado continuado no contexto do seu

processo de saude e envelhecimento (Bannour; Bannour; Bannour, 2022).

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram uma estreita relagdo entre autoimagem,
identidade feminina, envelhecimento e cancer de mama. Isso se reflete no grande impacto na
vida das mulheres, especialmente daquelas na terceira idade. Além de afetar dimensdes fisicas,
causando cicatrizes, a doenga possui um forte cunho emocional e social. Entretanto, apesar da
relevancia do tema, observa-se na literatura cientifica lacunas consideraveis na investigagao das
experiéncias dessas mulheres, especialmente no que se refere a repercussdo da doenca na
autoimagem e na identidade feminina no contexto do envelhecimento.

Embora o cancer de mama seja uma das doencas mais estudadas atualmente, hé escassez
de pesquisas que explorem seu impacto na imagem corporal. Estudos existentes reconhecem
que a autopercepcdo ¢ um fator relevante para a qualidade de vida e o bem-estar do paciente,
sendo essencial para a sobrevivéncia a neoplasia. Contudo, hé divergéncias entre as pesquisas:
enquanto algumas apontam que mulheres idosas sofrem menos impacto emocional devido a
ressignificagdo da feminilidade apds a menopausa, outras indicam desafios agravados pela
idade, como comorbidades e dificuldades de acesso ao tratamento. Essa dualidade destaca a
necessidade de investigagdes mais aprofundadas, considerando os diferentes contextos e perfis
de pacientes, além de reforcar a importdncia de uma atuacdo multiprofissional para um

atendimento integral.
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RESUMO

Objetivo: Analisar, as possiveis complicacdes maternas e fetais associadas a hipertensdo
gestacional, destacando a importancia de estratégias de prevencdo e manejo clinico adequadas.
Método: Os artigos foram selecionados nas bases de dados PubMed e LILACS no periodo de
2022 a 2025. Os descritores utilizados para a busca foram: “Pregnancy Complications”,
“Hypertension” e “Pre-Eclampsia”, combinados com o operador booleano AND. Inicialmente,
foram encontrados 2.381 artigos. Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, restaram
337, dos quais 37 atenderam aos requisitos para compor a sintese da revisdo. Resultados: Os
estudos analisados evidenciaram que a hipertensdo gestacional e principalmente a PE estdo
relacionadas a uma ampla gama de complicagdes clinicas, nos casos mais graves pode levar ao
descolamento prematuro da placenta, associada a risco elevado de obito fetal. A exposi¢ao
intrauterina a um ambiente hipertensivo tem sido relacionada a consequéncias de longo prazo.
Criangas nascidas de gestagdes com PE apresentam maior incidéncia de déficits cognitivos e
de linguagem, além de maior risco de desenvolver obesidade, diabetes tipo 2 e hipertensio
arterial na vida adulta. Pesquisas também revelaram que mulheres que tiveram PE tém maior
risco de desenvolver sindrome metabdlica, acidente vascular cerebral, infarto agudo do
miocérdio, doenca renal terminal e deméncia. Conclusao: A prevengdo, deteccdo precoce € o
acompanhamento rigoroso durante o pré-natal sdo fundamentais para reduzir os desfechos
adversos associados a doenga.

Palavras-chave: Hipertensdo Arterial, Complicacdes na Gravidez; Congénito.

INTRODUCAO

A hipertensao gestagao (HG) ¢ definida como a elevacao da pressao arterial para niveis
iguais ou superiores a 140x90 mmHg, diagnosticada apds a 20° semana de gestagdo. E
considerada uma das principais causas de morbimortalidade materna e perinatal em todo o
mundo, sendo especialmente prevalente em paises de baixa e média renda. Dentre as

manifestagdes hipertensivas na gravidez, destaca-se a pré-eclampsia (PE), condicdo
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multifatorial que pode comprometer gravemente a saude da gestante e do feto (Loor;
Altamirano; Urréa, 2022; Romero et al, 2022; Beardmore-Gray et al, 2023; Slade et al, 2023;
Moes et al, 2024; Winsloe et al, 2024).

A PE caracteriza-se por hipertensao associada a sinais de disfun¢do de multiplos 6rgaos,
como proteintria, alteragdes hepaticas, renais e neuroldgicas, podendo evoluir para eclampsia,
quando ha presenca de crises convulsivas. A etiologia da PE ainda ndo ¢ completamente
compreendida, embora envolva fatores genéticos, imunologicos, vasculares e ambientais. A
incidéncia global varia entre 2% a 10% das gestacdes, sendo até sete vezes mais comum em
paises em desenvolvimento, como o Brasil (Srialluri et al, 2023; Kokori et al, 2024; Bucher et

al, 2024; Socol et al, 2024).

Os efeitos da HG vao além do periodo gravidico. Gestantes acometidas pela PE
apresentam risco aumentado de desenvolver doencas cardiovasculares, tais como, o
tromboembolismo venoso, cerebrovasculares, diabetes tipo 2 € comprometimento cognitivo a
longo prazo. Para o feto e o recém-nascido, a PE est4 associada a complica¢des como restricao
do crescimento intrauterino (RCIU), prematuridade, baixo peso ao nascer, oligoidramnio,
descolamento prematuro de placenta, obito fetal e mortalidade no primeiro ano de vida da
crianca. Estudos recentes apontam que criangas expostas a hipertensdo materna intrattero
podem apresentar atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor, maior risco de transtorno de
déficit de atencao/hiperatividade e aumento do indice de massa corporal na adolescéncia (Basso
et al, 2022; Palatnik et al, 2022; Atkinson et al, 2023; Halldenteufel ef al, 2023; Kole-White et
al, 2023; Kokori et al, 2024; Bucher et al, 2024; Ferreira et al, 2024; Hall et al, 2024; Havers-
Borgersen et al, 2024; Socol et al, 2024; Winsloe et al, 2024; Tumkaya; Sen; Eroglu, 2025).

Diante da complexidade do tema, ¢ essencial aprofundar o conhecimento sobre os
desfechos clinicos associados a HG, contribuindo para a vigilancia pré-natal, o diagnostico
precoce € a intervengdo oportuna. Assim, o presente trabalho tem como objetivo analisar, com
base em evidéncias cientificas recentes, as possiveis complicagdes maternas e fetais associadas
a HG, destacando a importancia de estratégias de prevengao e manejo clinico adequadas (Bartal
et al,2022; Moes et al, 2024; Kokori et al, 2024; Bucher et al, 2024; Hall et al, 2024; Socol et
al, 2024).

METODOS




Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cujo objetivo foi reunir e sintetizar as

evidéncias disponiveis sobre os efeitos da HG, especialmente da pré-eclampsia nas gestantes e
nos fetos, através de uma andlise do conhecimento ja produzido, bem como responder questdes
a partir da tematica de interesse. Esta revisdo seguiu as seguintes etapas: reconhecimento do
tema e selecao da questdo norteadora; determinacao dos critérios de elegibilidade; identifica¢ao

dos estudos nas bases de dados; analise critica e avaliacao e discussao dos resultados.

A questdo norteadora foi: Quais sdo as principais complicagcdes materno-fetais
associadas a HG? A coleta dos dados foi realizada entre janeiro e mar¢co de 2025, nas
plataformas Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos (PubMed). Os artigos foram selecionados nas bases de dados LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e PubMed, Os descritores utilizados para
a busca foram: “Pregnancy Complications”, “Hypertension” e “Pre-Eclampsia”, combinados
com o operador booleano AND. Foram considerados artigos publicados nos tltimos trés anos

(2022-2025), nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

Os critérios de inclusdo adotados durante a pesquisa foram: estudos observacionais,
revisoes sistematicas e ensaios clinicos que abordassem as complicagdes maternas e fetais
associadas a HG. Foram excluidos artigos duplicados, relatos de caso, dissertagdes e

publicagdes que ndo abordassem diretamente o tema.

A busca inicial resultou em uma amostra de 2.381 artigos. Apds a aplicag@o dos critérios
de inclusao, restaram 337. Posteriormente, foram realizadas a leitura dos titulos ¢ resumos, bem
como a aplicacdo dos critérios de exclusdo, sendo selecionados 37 artigos para analise

completa, os quais subsidiaram a constru¢do do presente estudo.

RESULTADOS

Os estudos analisados evidenciaram que a HG e principalmente, a pré-eclampsia estao
relacionadas a uma ampla gama de complicacdes clinicas. Do ponto de vista materno, além dos
sintomas classicos como elevacdo da pressdo arterial e proteinuria, a PE pode cursar com
manifestagdes sistémicas severas, incluindo disfun¢do hepatica, insuficiéncia renal, alteragdes
hematoldgicas e distirbios neuroldgicos, como cefaleia intensa, disturbios visuais e convulsdes
(eclampsia) ou até mesmo sindrome HELLP. A insuficiéncia placentaria decorrente de picos

hipertensivos compromete o suprimento de oxigénio e nutrientes ao feto, favorecendo a RCIU
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(Lim et al, 2022; L.P.W et al, 2022; Srialluri et al, 2023; Bucher et al, 2024; Moes et al, 2024;
Kokori et al, 2024; Socol et al, 2024).

Nos casos mais graves, a HG pode levar ao descolamento prematuro da placenta, uma
emergéncia obstétrica associada a risco elevado de obito fetal. A prematuridade induzida por
necessidade de interrup¢do gestacional precoce ¢ uma das consequéncias mais comuns, € esta
relacionada a complicagdes como displasia broncopulmonar severa, hemorragia
intraventricular, enterocolite necrosante, retinopatia da prematuridade, e sepse neonatal (Hall

et al, 2024; Winsloe et al, 2024).

Estudos apontam que mulheres com PE tém maior probabilidade de necessitar de parto
cesareo e internagdo em unidades de terapia intensiva. A maioria dos casos de PE ocorre apos
a 34" semana de gestacdo, porém formas precoces da doenca podem exigir indugdo do parto
antes do termo, entre 34 e 36 semanas, o que contribui para o aumento da taxa de nascimentos

prematuros iatrogénicos (Beardmore-Gray ef al, 2023; Magee et al, 2024).

A exposi¢do intrauterina a um ambiente hipertensivo tem sido relacionada a
consequéncias de longo prazo. Criancas nascidas de gestagdes com PE apresentam maior
incidéncia de déficits cognitivos e de linguagem aos 2 anos de idade, também apresenta maior
chance de desenvolver obesidade, diabetes tipo 2 e hipertensdo arterial na vida adulta. Esse
fenomeno ¢é explicado, em parte, pela programacao fetal e alteragdes epigenéticas decorrentes
da mé perfusdo placentaria cronica(Basso et al, 2022; Palatnik et al, 2022; Ya et al, 2022; Zhao;
Xia, 2022; Hall et al, 2024).

A PE também impde efeitos duradouros a satide materna. Pesquisas revelam que
mulheres que tiveram PE tém alto risco de desenvolver sindrome metabdlica, acidente vascular
cerebral, infarto agudo do miocérdio, doenga renal terminal e deméncia. Em alguns casos, o
comprometimento da barreira hematoencefalica pode persistir anos ap6s a gestacao,
contribuindo para o surgimento de disfun¢des neurolégicos (L.P.W et al, 2022; Ju; Lee; Ha,
2022; Sukmanee; Liabsuetrakul, 2022; Atkinson et al, 2023; Brohan et al, 2023; Hal3denteufel
et al, 2023; Ibarra et al, 2023; Schliep et al, 2023; Srialluri et al, 2023; Carey et al, 2024,
Lindley et al, 2024; Ferreira et al, 2024; Hall et al, 2024). Os fatores fisiopatoldgicos, somados
ao estilo de vida da gestante, exercem influéncia significativa sobre a ocorréncia da PE. Dietas
desequilibradas, sedentarismo, obesidade, disturbios do sono e idade materna avangada sdo
fatores de risco bem documentados. Da mesma forma, condi¢des preexistentes como diabetes

mellitus, hipertensdo arterial cronica e antecedentes familiares aumentam a probabilidade de
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surgimento da doenca (Abbasi et al, 2024; Bucher et al, 2024; Kokori et al, 2024; Socol et al,
2024).

E importante ressaltar que o rastreio precoce de sinais de alerta, como hipertensdo
limitrofe e proteinuria leve, associado ao uso de métodos nao invasivos, como testes de urina e
biomarcadores, pode contribuir significativamente para a deteccdo antecipada e intervencao
oportuna (Slade et al, 2023; Jin et al, 2024; Moes et al, 2024; Shafiq et al, 2024; Wu et al,
2025; Rashidian et al, 2025).

CONCLUSAO

O presente estudo, por meio da revisdo de literatura, evidenciou que a hipertensdo na
gestagdo, particularmente a pré-eclampsia, configura-se como um importante problema de
saude publica, devido as complicagdes maternas e fetais que acarreta. Seus efeitos podem se
estender por toda a vida da mulher e da crianga, aumentando o risco de doengas crdnicas,

déficits de desenvolvimento e mortalidade perinatal.

A prevengao, deteccdo precoce € o acompanhamento rigoroso durante o pré-natal sdo
fundamentais para reduzir os desfechos adversos associados a doenga. Estratégias de educagdo
em saude, promog¢ado de habitos saudaveis, controle de comorbidades e monitoramento clinico
adequado sdo essenciais para mitigar os riscos. Além disso, destaca-se a necessidade de mais
estudos epidemiologicos em paises em desenvolvimento, como o Brasil, para identificar
caracteristicas populacionais especificas, lacunas nos servigos de saude e desenvolver diretrizes
clinicas adaptadas as realidades locais. Portanto, compreender e abordar a HG de forma ampla
e integrada contribui ndo apenas para o bem-estar da mae e do feto durante a gestacdo, mas

também para a promogao de saude ao longo de toda a vida.

REFERENCIAS

ABBASI, Mina; RASOAL, D.; KHARAGHANI, R.; KHANJARI, Z.; BARATI, Z,;
HOSSEINKHANI, A.; AHMADNIA, E.; HASELI, A. Association between sleep disorders and
preeclampsia: a systematic review and meta-analysis. The Journal of Maternal-Fetal &
Neonatal Medicine, Reino Unido, vol. 37, n. 1, 2024. ISSN: 1476-4954, DOI:
10.1080/14767058.2024.2419383.

ATKINSON, Jéssica; SIMPSON, G.; WALKER, S. P.; TONG, S.; HASTIE, R.; LINDQUIST,
A. The long-term risk of cardiovascular disease among women with a history of hypertensive
disorders of pregnancy: a systematic review of clinical practice guidelines. BMC




IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

Cardiovascular Disorders, Reino Unido, vol. 23, n. 1, 2023. DOI: 10.1186/s12872-023-
03446-x

BARTAL, Michal Fishel; PREMKUMAR, A.; MURGUIA RICE, M.; REDDY, U. M.; TITA,
A.T.N.;SILVER, R. M.; EL-SAYED, Y. Y.; WAPNER, R. J.; ROUSE, D. J.; SAADE, G. R ;
THORP, J. M. Jr; COSTANTINE, M. M.; CHIEN, E. K.; CASEY, B. M.; SRINIVAS, S. K;
SWAMY, G. K.; SIMHAN, H. N.; HUMAN DEVELOPMENT, Eunice Kennedy Shriver
National Institute of Child Health; NETWORK, Maternal-Fetal Medicine Unit. Hypertension
in pregnancy and adverse outcomes among low-risk nulliparous women expectantly managed
at or after 39 weeks: a secondary analysis of a randomised controlled trial. BJOG: An
International Journal of Obstetrics & Gynaecology, Reino Unido, vol. 129, n. 8, p. 1396-
1403, 2022. ISSN: 1471-0528, DOI: 10.1111/1471-0528.17059.

BASSO, A.; YOUSSEF, L.; NAKAKI, A.; PAULES, C.; MIRANDA, J.; CASU, G
SALAZAR, L.; GRATACOS, E.; EIXARCH, E.; CRISPI, F.; CROVETTO, F. Fetal
neurosonography at 31-35 weeks reveals altered cortical development in pre-eclampsia with

and without small-for-gestational-age fetus. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology, Reino
Unido, vol. 59, n. 6, p. 737-746, 2022. ISSN: 1469-0705, DOI: 10.1002/uog.24853.

BEARDMORE-GRAY, Alice;VOUSDEN, N.; SEED, P. T.; VWALIKA, B.; CHINKOYO, S.;
SICHONE, V.; KAWIMBE, A. B.; CHARANTIMATH, U.; KATAGERI, G.; BELLAD, M.
B.; LOKARE, L.; DONIMATH, K.; BIDRIL S.; GOUDAR, S.; SANDALL, J.; CHAPPELL,
L. C.; SHENNAN, A. H.;STUDY GROUP, Cradle-4. Planned delivery or expectant
management for late preterm pre-eclampsia in low-income and middle-income countries
(CRADLE-4): a multicentre, open-label, randomised controlled trial. Lancet, Reino Unido,
vol. 402, n. 10399, p. 386-396, 2023. ISSN 0140-6736, DOI: 10.1016/S0140-6736(23)00688-
8.

BUCHER, Valentina; MITCHELL, A. R.; GUDMUNDSSON, P.; ATKINSON, J.; WALLIN,
N.; ASP, J.; SENNSTROM, M.; HILDEN, K.; EDVINSSON, C.; EK, J.; HASTIE, R.;
CLUVER, C.; BERGMAN, L. Prediction of adverse maternal and perinatal outcomes
associated with pre-eclampsia and hypertensive disorders of pregnancy: a systematic review
and meta-analysis. eClinicalMedicine, Holanda, vol. 76, 2024. DOI: 10.1016/j.eclinm.

BROHAN, Matthew P.; DALY, F. P.; KELLY, L.; McCARTHY, F. P.; KHASHAN, A. S,;
KUBLICKIENE, K.; BARRETT, P. M. Hypertensive disorders of pregnancy and long-term
risk of maternal stroke-a systematic review and meta-analysis. American Journal of
Obstetrics & Gynecology, Estados Unidos, vol. 229, n. 3, p. 248-268, 2023.ISSN: 2837-598X,
DOI: 10.1016/j.2j0g.2023.03.034.

CAREY, Cian; MULCAHY, E.; McCARTHY, F. P.; JENNINGS, E.; KUBLICKIENE, K.;
KHASHAN, A.; BARRETT, P. Hypertensive disorders of pregnancy and the risk of maternal
dementia: a systematic review and meta-analysis. American Journal of Obstetrics &
Gynecology, Estados Unidos, vol. 231, n. 2, p. 196-210, 2024. ISSN: 2837-598X, DOI:
10.1016/j.2j0g.2024.01.013.

FERREIRA, Ricardo Mattos; FERRON, F. V. F.; BORGES, V. T. M.; PERACOLI, J. C;
FERRON, A. J. T.; ROSCANI, M. G.; HUEB, J. C.; BAZAN, R.; MARTIN, L. C.; BAZAN,
S. G. Z. Association of cardiovascular risk factors and myocardial hypertrophy in women with




IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

preeclampsia history. Life Sciences, Estados Unidos, vol. 346, 2024. e-ISSN:2372-613X, DOI:
10.1016/5.1£5.2024.122646.

HALL, Megan; DE MARVAO, A.; SCHWEITZER, R.; CROMB, D.; COLFORD, K.
JANDU, P.; OREGAN, D. P.; HO, A.; PRICE, A.; CHAPPELL, L. C.; RUTHERFORD, M.
A.; STORY, L.; LAMATA, P.; HUTTER, J. Preeclampsia Associated Differences in the
Placenta, Fetal Brain, and Maternal Heart Can Be Demonstrated Antenatally: An Observational
Cohort Study Using MRI. Hypertension, Estados Unidos, vol. 81, n. 4, p. 836-847, 2024.
ISSN: 1524-4563, DOI: 10.1161/HYPERTENSIONAHA .123.22442.

HAVERS-BORGERSEN, Eva; BUTT, J. H.; JOHANSEN, M.; PETERSEN, O. B,
EKELUND, C. K.; RODE, L.; OLESEN, J. B.; KOBER, L.; FOSB@L, E. L. Preeclampsia and
Long-Term Risk of Venous Thromboembolism. JAMA Network Open, Estados Unidos, vol.
7,n. 1,2024. ISSN: 2574-3805, DOI: 10.1001/jamanetworkopen.2023.54306.

HABDENTEUFEL, Kathrin; MULLER, M.; GUTSFELD, R.; GOETZ, M.; BAUER, A_;
WALLWIENER, M.; BRUCKER, S. Y.; JOOS, S.; COLOMBO, M. G.; HAWIGHORST-
KNAPSTEIN, S.; CHAUDHURI, A.; KIRTSCHIG, G.; SAALMANN, F.; WALLWIENER,
S. Long-term effects of preeclampsia on maternal cardiovascular health and postpartum
utilization of primary care: an observational claims data study. Archives of Gynecology and
Obstetrics, Alemanha, vol. 307, n. 1, p. 275-284, 2023. ISSN: 1432-0711, DOI:
10.1007/s00404-022-06561-w.

IBARRA, Andrea J.; BUTTERS, M. A.; LIM, G.; JEYABALAN, A.; LI, R;
BALASUBRAMANI, G. K.; CATOV, J. M. Longitudinal cognitive evaluation before and after

delivery among people with preeclampsia. American Journal of Obstetrics & Gynecology
MFM, Holanda, vol. 5, n. 7, 2023, ISSN: 2589-9333. DOI: 10.1016/j.ajogmf.2023.100966.

JIN, Ming; LIU, X.; LIU, X.; WU, Y.; ZHANG, Y.; ZHANG, L.; LI, Z.; YE, R.; LI, N.
Association of pre-/early pregnancy high blood pressure and pregnancy outcomes: a systemic
review and meta-analysis. The Journal of Maternal-Fetal & Neonatal Medicine, Reino
Unido, vol. 37, n. 1, 2024. ISSN: 1476-4954, DOI: 10.1080/14767058.2023.2296366

JU, Da-hye; LEE, Hyeyoun; HA, Sang Jin. The presence of hypertension during pregnancy
determines the future risk of metabolic syndrome: An observational study. Medicine
(Baltimore), Estados Unidos, vol. 101, n. 42, 202. ISSN: 1536-5964, DOI:
10.1097/MD.0000000000031272.

KOKORI, Emmanuel; ADERINTO, N.; OLATUNIJIL G.; KOMOLAFE, R.; BABALOLA, E.
A ISARINADE, D. T.; MORADEYO, A.; MUILI, A. O.; YUSUF, I. A.; OMOWORARE, O.
T. Prevalence and materno-fetal outcomes of preeclampsia/eclampsia among pregnant women

in Nigeria: a systematic review and meta-analysis. European Journal of Medical Research,
Alemanha, vol. 29, n. 1, 2024. ISSN: 0949-2321, DOI: 10.1186/s40001-024-02086-x.

KOLE-WHITE, Martha B.; SAHA, S.; WERNER, E. F.; CHAWLA, S.; KESZLER, M.;
MCGOWAN, E. C.; WYCKOFF, M. H.; LAPTOOK, A. R.; RESEARCH NETWORK,
Generic Database Subcommittee of the Eunice Kennedy Shriver National Institute of Child
Health and Human Development Neonatal. Maternal hypertensive disorders and survival
without major morbidities among extremely low gestation newborns. Journal of Perinatology,




IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

Reino Unido, vol. 43, n. 4, p. 430-436, 2023, ISSN: 1476-5543. DOI: 10.1038/541372-023-
01631-6.

LIM, Gina; KIM, Y. J.; CHUNG, S.; PARK, Y. M.; KIM, K. S.; PARK, H. Association of
Maternal Hypertensive Disorders During Pregnancy With Severe Bronchopulmonary
Dysplasia: A Systematic Review and Meta-Analysis. Journal of Korean Medical Science,
Republica da Coreia, vol. 37, n. 16, 2022. e-ISSN 1598-6357, DOL:
10.3346/jkms.2022.37.e127.

LINDLEY, Kathryn J.; BARKER, C.; MAHMOUD, Z.; RAGHURAMAN, N.; LENZEN, P.;
MEYERS, R.; OSMUNDSON, S.; HUANG, S.; SHAH, R. V.; DAVILA-ROMAN, V. G.
Decreased postpartum exercise capacity after a diagnosis of pre-eclampsia: Implications for
CVD risk prediction. American Heart Journal, Estados Unidos, vol. 275, p. 192-199, 2024.
ISSN: 1097-6744, DOI: 10.1016/j.ahj.2024.06.002.

LOOR, Evelyn Roxana Tumbaco; ALTAMIRANO, Natalia Elizabeth Amores; URREA,
Holguer Estuardo Romero. ESTUDIO PILOTO DE LOS FACTORES DE RIESGO EN LA
PREECLAMPSIA. Mas Vita: Revista de Ciencias de Salud, Venezuela, vol. 4, p. 194-210,
2022. e-ISSN: 2665-0150.

L.P.W., Canjels; JANSEN, J. F. A.; ALERS, R. J.; GHOSSEIN-DOHA, C.; VAN DEN
KERKHOF, M.; SCHIFFER, V. M. M. M.; MULDER, E.; GERRETSEN, S. C;
ALDENKAMP, A. P.; HURKS, P. P. M.; VAN DE VEN, V.; SPAANDERMAN, M. E. A_;
BACKES, W. H. Blood-brain barrier leakage years after pre-eclampsia: dynamic contrast-
enhanced 7-Tesla MRI study. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology, Reino Unido, vol. 60,
n. 4, p. 541-548, 2022. ISSN: 1469-0705, DOI: 10.1002/u0g.24930.

MAGEE, Laura A.; KIRKHAM, K.; TOHILL, S.; GKINI, E.; MOAKES, C. A.; DORLING,
J.; GREEN, M.; HUTCHEON, J. A.; JAVED, M.; KIGOZI, J.; MOL, B. W. M.; SINGER, J.;
HARDY, P.; STUBBS, C.; THORNTON, J. G.; VON DADELSZEN, P.; STUDY GROUP,
Will Trial. Determining optimal timing of birth for women with chronic or gestational
hypertension at term: The WILL (When to Induce Labour to Limit risk in pregnancy
hypertension) randomised trial. PLoS Medicine, Estados Unidos, vol. 21, n. 11, 2024. ISSN:
1549-1676, DOI: 10.1371/journal.pmed.1004481.

MOES, Shinta L.; VAN DE KAM, L.; LELY, A. T.; BEKKER, M. N.; DEPMANN, M. The
association between first trimester blood pressure, blood pressure trajectory, mid-pregnancy
blood pressure drop and maternal and fetal outcomes: A systematic review and meta-analysis.
Pregnancy Hypertension, Holanda, vol. 38, 2024. ISSN: 2210-7797, DOL:
10.1016/j.preghy.2024.101164.

PALATNIK, Ana; MELE, L.; CASEY, B. M.; VARNER, M. W.; SOROKIN, Y.; REDDY, U.
M.; WAPNER, R. J.; THORP, J. M. Jr; SAADE, G. R.; TITA, A. T. N.; ROUSE, D. J.; SIBAI,
B.; COSTANTINE, M. M.; MERCER, B. M.; TOLOSA, J. E.; CARITIS, S. N.; MATERNAL-
FETAL MEDICINE UNITS NETWORK, Eunice Kennedy Shriver National Institute of Child
Health Human Development. Association between Hypertensive Disorders of Pregnancy and
Long-Term Neurodevelopmental Outcomes in the Offspring, American Journal of
Perinatology, Estados Unidos, vol. 39, n. 9, p. 921-929, 2022, ISSN: 1098-8785, DOI:
10.1055/a-1692-0659.




RASHIDIAN, PEGAH; PARSAEI, M.; HANTOUSHZADEH, S.; SALMANIAN, B.
Investigating the association of albuminuria with the incidence of preeclampsia and its
predictive capabilities: a systematic review and meta-analysis. BMC Pregnancy Childbirth,
Reino Unido, vol. 25, n. 1, 2025. DOI: 10.1186/512884-025-07444-z.

ROMERO, Ximena Carolina; URIEL, M.; PORRAS-RAMIREZ, A.; ESLAVA, M.;
RAMIREZ, A.; FRANCO, S. R.; FORERO, C. A. Epidemiological characteristics of
hypertensive disorders during pregnancy in a high-risk population. Revista Brasileira de
Saude Materno Infantil, Recife , vol. 22, n. 3, p. 497-505, 2022. DOI:
https://doi.org/10.1590/1806-9304202200030004.

SCHLIEP, Karen C.; MCLEAN, H.; YAN, B.; QEADAN, F.; THEILEN, L. H.; DE
HAVENON, A.; MAJERSIK, J. J.; OSTBYE, T.; SHARMA, S.; VARNER, M. W. Association
Between Hypertensive Disorders of Pregnancy and Dementia: a Systematic Review and Meta-
Analysis. Hypertension, Estados Unidos, vol. 80, n. 2, p. 257-267, 2023. ISSN: 1524-4563,
DOI: 10.1161/HYPERTENSIONAHA.122.19399.

SHAFIQ, Sabahat; AKBAR KHAN, M. N.; QAYYUM, S.; SULTANA, S. The role of arginase
estimation to predict hypertensive disorder of pregnancy at an earlier stage. Journal of the
Pakistan Medical Association, Paquistdo, vol. 74, n. 10, p. 1779-1783, 2024. ISSN: 0030-
9982, DOI: 10.47391/JPMA.10157.

SLADE, LauraJ.; WILSON, M.; MISTRY, H. D.; BONE, J. N.; BELLO, N. A.; BLACKMAN,
M.; SYEDA, N.; VON DADELSZEN, P.; MAGEE, L. A. The 2017 American College of
Cardiology and American Heart Association blood pressure categories in the second half of
pregnancy-a systematic review of their association with adverse pregnancy outcomes.
American Journal of Obstetrics & Gynecology, Estados Unidos, vol. 229, n. 2, p. 101-117,
2023. ISSN: 2837-598X, DOI: 10.1016/j.2j0g.2023.01.013.

SOCOL, FLAVIUS, G.; BERNAD, E.; CRAINA, M.; ABU-AWWAD, S. A.; BERNAD, B.
C.; SOCOL, I. D.; ABU-AWWAD, A.; FARCAS, S. S.;; POP, D. L.; GURGUS, D
ANDREESCU, N. I. Health Impacts of Pre-eclampsia: A Comprehensive Analysis of Maternal
and Neonatal Outcomes. Medicina (Kaunas), Suica, vol. 60, n. 9, 2024. ISSN: 1648-9144,
DOI: 10.3390/medicina60091486.

SRIALLURI, Nityasree; SURAPANENI, A.; CHANG, A.; MACKEEN, A. D.; PAGLIA, M.
J.; GRAMS, M. E. Preeclampsia and Long-term Kidney Outcomes: An Observational Cohort
Study. American Journal of Kidney Diseases, Estados Unidos, vol. 82, n. 6, p. 698-705, 2023.
ISSN: 3064-6642, DOI: 10.1053/j.ajkd.2023.04.010.

SUKMANEE, Jarawee ; LIABSUETRAKUL, Tippawan. Risk of future cardiovascular
diseases in different years postpartum after hypertensive disorders of pregnancy: A systematic
review and meta-analysis. Medicine (Baltimore), Estados Unidos, vol. 101, n. 30,2022. ISSN:
1536-5964, DOI: 10.1097/MD.0000000000029646.

TUMKAYA, Maide Nur ; SEN, Sehma; EROGLU, Kafiye. The Effect of Nursing
Interventions in Women With Gestational Hypertension: A Systematic Review and Meta-
Analysis. Nursing & Health Sciences, Australia, vol. 27, n. 1, 2025. ISSN: 1442-2018, DOI:
10.1111/nhs.70074.

IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q


https://doi.org/10.1590/1806-9304202200030004

IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

WINSLOE, Chivon; ELHINDI, J.; VIEIRA, M. C.; RELPH, S.; ARCUS, C. G.; ALAGNA,
A.; BRILEY, A.; JOHNSON, M.; PAGE, L. M.; SHENNAN, A.; THILAGANATHAN, B.;
MARLOW, N.; LEES, C.; LAWLOR, D. A.; KHALIL, A.; SANDALL, J.; COPAS, A,
PASUPATHY, D.; TRIAL TEAM, Design. Differences in Factors Associated With Preterm
and Term Stillbirth: A Secondary Cohort Analysis of the DESiGN Trial. International Journal
of Obstetrics and Gynaecology, Bangladesh, vol. 132, n.1, p. 89-98, 2024. ISSN: 2664-8342,
DOI: 10.1111/1471-0528.17951.

WU, Juanhong; YAO, Y.; WANG, T.; XU, T.; JIANG, R. Pregnancy urine biomarkers for
effectively preeclampsia prediction: a systematic review and meta-analysis. Hypertension in
Pregnancy, Estados Unidos, vol. 44, n. 1, 2025. e-ISSN: 1525-6065, DOI:
10.1080/10641955.2025.2487794.

YA, Shiyu; LYU, J.; LIU, Z.; ZHOU, S.; JI, Y.; WANG, H. Association of gestational
hypertension and preeclampsia with offspring adiposity: A systematic review and meta-
analysis. Frontiers in Endocrinology (Lausanne), Suica, vol. 13, 2022. ISSN: 1664-2392,
DOI: 10.3389/fend0.2022.906781.

ZHAO, Jiejing ; XIA, Lihua. Association between hypertensive disorders of pregnancy and risk
of attention-deficit/hyperactivity disorder in the offspring: a systematic review and meta-
analysis. Hypertension in Pregnancy, Estados Unidos, vol. 41, n. 3-4, p. 149-158,2022. ISSN:
1525-6065, DOI: 10.1080/10641955.2022.2079674.




GENERO E DIVISAO SEXUAL DO TRABALHO
NA PERSPECTIVA DA
INTERSECCIONALIDADE: REVISAO
INTEGRATIVA

d-1'10.56161/sci.ed.202505281RE13

Clara Oliveira Lelis

Enfermeira. Mestranda em Ciéncias da Saude, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.
Isabel Priscilla dos Santos Guevara

Enfermeira. Mestranda em Ciéncias da Saude, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.
Rayssa Guedes Souza

Enfermeira. Mestranda em Ciéncias da Satde, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.
Pedro Oliveira Lelis Aranha

Graduando em Odontologia, pela Universidade Estadual da Paraiba.

Ludmilla Costa Andrade

Graduanda em Enfermagem, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.

Yasmin Constanca Gois Camilo Cezar

Graduanda em Enfermagem, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.

Luiza Naiara de Jesus Costa

Graduanda em Enfermagem, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.

Nalanda Kelly Lopes Silva

Graduanda em Enfermagem, pela Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.

Vivian Mara Ribeiro

Enfermeira. Professora Adjunta da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia.

RESUMO: O presente trabalho tem como objetivo discutir a divisdo sexual do trabalho nas
profissdes formais sob a perspectiva da interseccionalidade. Trata-se de um estudo descritivo
do tipo revisao de literatura que consistiu na busca das bases de dados Scientific Electronic
Library Online e PubMed. Foram encontrados 672 artigos, apos aplicacdo dos filtros e leitura
dos resumos, foram selecionados 21 para compor a amostra final, focando na divisao sexual do
trabalho em profissdes formais e informais sob a perspectiva da interseccionalidade. Os
resultados evidenciaram trés eixos centrais: a inser¢ao feminina no mercado de trabalho, a
valorizacdo do cuidado como pratica profissional e a sobrecarga do trabalho das mulheres.
Apesar dos avangos, persistem desigualdades que extrapolam os elementos da triade classica
de género, raca e classe. As mulheres, especialmente as negras, seguem concentradas em
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fungdes de cuidado e no setor informal. Portanto, a interseccionalidade revela as multiplas
vulnerabilidades enfrentadas, reforcando a necessidade de politicas publicas que considerem
essas desigualdades e garantam justica social no mundo do trabalho.

Palavras-chave: Género; Trabalho; Interseccionalidade.

INTRODUCAO

A inser¢ao da mulher no mercado de trabalho possibilitou sua presenca em novos
espacos sociais. No entanto, observa-se uma predominancia feminina em determinadas
profissdes, especialmente aquelas ligadas ao cuidado, como nas areas de educagdo, saude,
assisténcia social e trabalho doméstico (Ferreira; Nunes, 2019).

Embora o capitalismo ndo tenha previsto diretamente a subordinag¢do das mulheres, ele
contribuiu para a mediagdo das relagdes de poder ao desarticular a familia como unidade
produtiva. Nesse novo arranjo, o espago familiar passou a fornecer a forca de trabalho
necessaria a producdo. Como as relagdes patriarcais ja estavam estabelecidas, a mulher foi
designada como responsavel por tarefas como alimentagdo, educagdo e cuidados com a satde,
funcdes essenciais para a reproducdo da forga de trabalho e, consequentemente, para a
manuten¢do do lucro (Cobo; Oliveira, 2024).

Dessa forma, as chamadas "profissdes femininas" passaram a ser percebidas como uma
extensdo dos papéis tradicionais atribuidos as mulheres. Isso contribui para sua maior presenga
em ocupacgdes formais como enfermagem, educagdo no ensino fundamental e servigo social,
além de fungdes no setor informal, como o trabalho doméstico, o cuidado com idosos ¢ criangas,
e a atuacdo terceirizada no setor téxtil e de alimentos (Lombardi; Araujo, 2013).

Assim, a associagdo dessas profissdes aos papéis tradicionais femininos contribui para
sua desvalorizacdo social e econdmica, uma vez que sdo frequentemente percebidas como
atividades naturais as mulheres, e ndo como trabalho qualificado. Essa percepgao resulta em
condi¢des laborais precarias, baixa remuneragdo e escasso reconhecimento profissional.
Consequentemente, as atividades desempenhadas por mulheres sdo tratadas como obrigagdes
inerentes ao seu género, desconsiderando sua relevancia para o funcionamento da sociedade e
para a sustentacdo da economia (Melo; Morandi, 2019).

Nesse cenario, a perspectiva da interseccionalidade permite uma analise mais ampla das
desigualdades ao considerar, além da triade género, raga e classe, outros marcadores sociais
como orientagdo sexual, deficiéncia, nacionalidade e escolaridade, entre outros (Collins; Bilge,

2019). Assim, analisar as relagdes de trabalho sob essa dtica possibilita compreender como
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essas desigualdades estdo estruturadas no mundo laboral e de que forma impactam a sociedade
como um todo.

Por isso, observar essas desigualdades e os diversos fatores envolvidos ¢ fundamental,
uma vez que afetam diretamente a dinamica do trabalho, a motivagao profissional, e, em muitos
casos, intensificam tensdes que comprometem a qualidade de vida e o bem-estar das mulheres
trabalhadoras. Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo discutir a divisdo sexual do

trabalho nas profissdes formais e informais sob a perspectiva da interseccionalidade.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo Revisdo de Literatura. Para a realiza¢do da
busca nas bases de dados, utilizou-se a estratégia PCC, em que: a Populacdo (P) corresponde a
divisdo sexual do trabalho; o Conceito (C) refere-se as relagdes de trabalho sob a perspectiva
da interseccionalidade; e o Contexto (C) estd relacionado ao acesso a profissdes formais e
informais, sendo elencada a questdo norteadora: Como a divisdo sexual do trabalho se manifesta
nas profissdes formais e informais a partir de uma abordagem interseccional?

O levantamento bibliografico foi realizado nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e MEDLINE na interface do PubMed. Foram utilizados os descritores
indexados na plataforma dos Descritores em Ciéncias da Saude (Decs/Mesh): “mulheres”,
“interseccionalidade”, “teoria interseccional”, “trabalho”, "profissao” e “mercado de trabalho”.
Os termos foram combinados com os operadores booleanos AND e OR. Como critério de
inclusdo foram utilizados artigos originais disponiveis na integra, nos idiomas inglés, portugués
e espanhol, foram excluidas teses, dissertacdes e revisdes de literatura.

Foram encontrados ao todo 672 artigos, sendo 30 encontrados na SciELO e 642 na
PubMed. Apods aplicagdo dos filtros, restaram 334 e posteriormente a leitura dos titulos e
resumos, foram selecionados na amostra final 21 artigos para compor o corpus do presente

trabalho.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da leitura critica e analitica dos artigos selecionados, foram tragados trés eixos
de discussdo: 1) A transicdo da mulher no mercado de trabalho; 2) O cuidado como pratica
profissional 3) A sobrecarga do trabalho feminino.

O espago da mulher no mercado de trabalho foi impulsionado pela Revolugao Industrial,

no século XIX, a partir da necessidade de mao de obra nas fabricas, ainda que de forma restrita,
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a determinados setores e com desigualdade salarial quando comparada a situacdo dos homens.

A difusdo dos ideais construidos no bojo do movimento feminista foram fundamentais e
engajaram a luta das mulheres na busca pelos direitos trabalhistas, denunciando a
discriminacao, exigindo o reajuste salarial e a participa¢do feminina em todas as esferas sociais
(Carvalho, 2023).

A atuagdo profissional das mulheres ao longo do tempo passou por diversas
modificagdes, trazendo repercussoes nos ambitos social, economico e politico, € aos poucos a
figura feminina passou a ocupar profissdes que outrora eram hegemonicamente masculinas. No
entanto, ainda nesse contexto, prevalecem as iniquidades de género, percebidas na desigualdade
salarial, mesmo quando sdo assumidas as mesmas fung¢des, ¢ a diminui¢do progressiva no
quantitativo de mulheres a medida que a posi¢do hierdrquica aumenta, principalmente em
posicdes de lideranga (Lombardi, 2017).

Entretanto, apesar do alcance feminino a carreiras de prestigio, observa-se ainda a
predomindncia em profissdes que possuem como base o cuidado. Nessa esfera, destaca-se a
raga como elemento interseccional que corrobora com a estratificagdo das desigualdades, nesse
contexto, entre o setor formal e informal. Assim, quanto mais racializada ¢ uma mulher,
menores sdo suas chances de galgar em cargos de grande prestigio social. Desse modo, as
caracteristicas fenotipicas também foram apontadas como modos de discriminag¢do inseridas no
mercado de trabalho (Rezende; Andrade, 2023), os estudos apontam uma predominancia de
mulheres negras em atividades do setor informal, atuando como empregadas domésticas ou
cuidadoras (Cobo; Oliveira, 2024).

Nesse interim, o cuidado vem sendo discutido enquanto uma pratica laboral denominada
de “Trabalho a domicilio” (TaD), sendo destinado a producao de bens ou prestagao de servigos
a outrem, considerando que, diante da cadeia de producdo, se destaca como o ultimo e mais
precario nivel (Gonzales, 2023). Além disso, avalia-se sua desvaloriza¢do sob uma perspectiva
interseccional, especialmente relacionada a fatores como raca, classe e origem migratoéria (Ipea,
2021).

Assim, as discussdes acerca do cuidado destacam que ele se constitui como um
fendomeno social que transpassa o ambito familiar e individual. Essa perspectiva evidencia que
a mulher assume multiplas fungdes que teoricamente se configuram como trabalhos, mas sdo
invisibilizadas em decorréncia do seu carater atributivo a identidade feminina (Montenegro,
2024). Assim, identifica-se uma jornada tripla de trabalho predominantemente exercida pela
mulher: trabalho remunerado, reprodutivo e dos cuidados com a propria casa (Ipea, 2021).

Nesse contexto, a sociedade corrobora para uma sobrecarga feminina pautada em uma ética do




cuidado que compromete o bem-estar das mulheres e a participacdo em outras esferas da vida
social e profissional, refor¢ando o ciclo de vulnerabilidade, penalizacdo moral e invisibilizagdo
(Ipea, 2021).

Desse modo, ao encarar a problematica do género e mercado de trabalho, ¢ fundamental
considerar a interseccionalidade como ferramenta de andlise para compreender as multiplas
vulnerabilidades que estdo inseridas nesse contexto, e a partir disso embasar as politicas
publicas e pautar estratégias que promovam a justi¢a social nas necessidades desse grupo

populacional.

CONCLUSAO

Analisar a divisdo sexual do trabalho por meio da interseccionalidade nos revela que as
insistentes desigualdades de género no mercado de trabalho devem ser compreendidas por
diversos marcadores sociais ¢ ndo de maneira isolada. A associagdo de mulheres negras e de
classes populares as profissoes relacionadas ao cuidado aponta uma congruéncia estrutural que
naturaliza a valorizag¢do desiguais de suas atividades, tanto no setor formal quanto informal.

Tal naturalizagdo, sustentada por padrdes patriarcais e capitalistas, contribui para a
precarizagdo das condigdes de trabalho femininas, que sdo refletidas por meio de baixos
salarios, jornadas exaustivas e a invisibilidade. Ademais, o desmerecimento do cuidado como
uma pratica laboral enfatiza a sobrecarga das mulheres, que tendem a acumular fun¢des nos
mais diversos ambitos e em sua maioria sem o devido reconhecimento social.

A vista disso, é essencial reconhecer o cuidado como uma atividade laboral socialmente
e economicamente relevante. A interseccionalidade, enquanto instrumento analitico, tem cunho
indispensavel para ilustrar as nuances de desigualdade e direcionar a formulagdo de politicas
publicas justas e de fato efetivas, buscando a promocdo da equidade de género no mundo do
mercado de trabalho. Progredir nesse debate vai muito além de uma questao de justiga social,
mas de sustentabilidade humana, onde a organizacao do trabalho reflete na saude, bem-estar e

dignidade das mulheres.
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RESUMO: O autocuidado feminino entre acompanhantes de hospital ¢ um fator fundamental
para evitar desordens fisicas, emocionais ou sociais no acompanhante e, consequentemente,
evitar a sobrecarga no Sistema Unico de Satide (SUS), além de promover a melhora mais rapida
do paciente. O relato de experiéncia, base deste resumo, teve como objetivo identificar a
maneira como a rotina de internagdo influencia no autocuidado dos acompanhantes e quais as
consequéncias sofridas na saude do acompanhante, correlacionando infraestrutura e a
percepc¢ao dos acompanhantes. A metodologia utilizada foi a captacdo da realidade durante trés
dias no Hospital Regional da Mulher Parteira Maria Correia em Mossord, Rio Grande do Norte
(RN), e a realizagdo de uma interven¢do no setor de pediatria, envolvendo atividades
coordenadas por estudantes de Medicina da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte
(UERN). Entre os resultados obtidos, destaca-se a confirmag¢ao da negligéncia da propria satde,
por parte do acompanhante, a presenca de muitas mulheres no ato do cuidar e a importancia do
convivio social como um mecanismo de autocuidado. Por fim, o relato de experiéncia
evidenciou a necessidade de um olhar critico para a saude da acompanhante e a importancia da
integracdo entre acompanhante, paciente, familia, saide integral e equipe multidisciplinar.

Palavras-chave: Autocuidado; Acompanhantes; Saude da Mulher; Saude integrada.




INTRODUCAO

O autocuidado ¢ o conjunto de atitudes realizadas no cotidiano de um individuo com o
objetivo de alcancar o bem-estar proprio. Essas a¢des promovem a saude fisica, mental,
emocional ¢ social do ser humano. Entretanto, essa manifestacao de bem-estar estd, a cada dia,
sendo mais negligenciada em prol de responsabilidades, como o trabalho, atos de cuidado com
familiares ou atividades domésticas, o que, segundo Brun et al. (2025), evidencia como o
estresse ocupacional tem desviado a aten¢do das pessoas de suas proprias necessidades,
comprometendo o autocuidado e favorecendo o adoecimento. Isso tem garantido a sociedade

um humor mais estressado e repleto de enfermidades em diferentes ambitos da vida.

Nesse sentido, a correlagdo entre autocuidado, acompanhante ¢ ambiente hospitalar
deve ser destacada, pois a estrutura hospitalar e a propria atencdo dos profissionais de saude
ainda estdo amplamente voltadas exclusivamente ao paciente, invisibilizando as demandas
fisicas, emocionais e sociais dos acompanhantes, nota-se, inclusive, a predominancia
substancial de figuras femininas entre os acompanhantes hospitalares, os quais sdo esposas,
maes e filhas (Beuter, et. al. 2009). Essas, muitas vezes, permanecem por longos periodos
dentro do hospital, submetidas a rotinas desgastantes e sem acesso a condi¢des adequadas para
manter sua saude e bem-estar, gerando consequéncias significativas, como estresse, ansiedade,
exaustdo fisica, distirbios do sono e até comorbidades, o que pode comprometer a sua

capacidade de apoiar o paciente de forma eficaz.

O objetivo geral do documento base deste resumo expandido € relatar agdes de andlise
do impacto do ambiente hospitalar e da rotina de internagdo no autocuidado dos acompanhantes
de pacientes, com énfase em como esse contexto influencia sua saude fisica, mental e social. J&
0s objetivos especificos pode-se enfatizar a necessidade de identificar os principais fatores que
dificultam a pratica do autocuidado entre os acompanhantes hospitalares; a busca por
compreender as principais necessidades dos acompanhantes durante o periodo de internagao; e,
por fim, sugerir estratégias que possam ser adotadas tanto pelas instituigdes de saude como

pelas proprias pacientes para promover o cuidado integral.

A relevancia social da temadtica e sua justificativa reside na possibilidade de contribuir
para a melhoria da qualidade da assisténcia hospitalar, ao reconhecer o acompanhante como

sujeito vulneravel que também demanda cuidados. Além de evidenciar, na pratica, algumas
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teorias analisadas pelo grupo em suas revisdes de literatura sobre a tematica, como a presenca

maciga de figuras femininas no ato do cuidado.
METODOS

Este estudo trata-se de um relato de experiéncia vinculado a matéria “Satde Coletiva e
a Vivéncia em Comunidade II”, realizada por estudantes no segundo semestre do curso de
Medicina da UERN, sob supervisdo dos docentes. Conforme a matriz curricular do curso, esta
matéria visa proporcionar a vivéncia tedrico-pratica do Sistema Unico de Saude (SUS), por
meio de visitas a diversos equipamentos do SUS, sendo um deles o Hospital Regional da Mulher
Parteira Maria Correia (HRMPMC), com o objetivo de captar a realidade e aplicar uma proposta

de interven¢do com base no analisado.

Durante as visitas realizadas no HRMPMC, houve a visualizagdo do processo de
hospitalizagdo de forma imersiva, evidenciando um evento que afeta o paciente, o
acompanhante e familiares proximos. Diante dessa situagdo, o grupo de estudantes refletiu
sobre os fatores que influenciam o autocuidado dos acompanhantes hospitalares durante o
periodo de internacdo de seus familiares. A hipdtese langada foi que os acompanhantes
hospitalares tendem a negligenciar o autocuidado devido a sobrecarga emocional, bem como a

negligéncia normalizada e institucional para com os acompanhantes.

A pesquisa feita foi qualitativa, de carater exploratério, a qual teve como objetivo
compreender, de modo prético, as percepc¢oes e necessidades relacionadas ao autocuidado de
acompanhantes de pacientes hospitalizados, com destaque para as mulheres responsaveis por
criangas internadas no HRMPMC. Como embasamento cientifico e teérico, foi verificado a
literatura e os dados existentes, até o presente momento, coletados nas bases de dados do SciELO,
Google Académico, Pubmed, anais de congressos e o IBGE, os quais foram utilizados para
fundamentar a proposta realizada. Em relacdo aos materiais usados na intervengao, a prioridade foi
dada a recursos visuais e ludicos, por isso slides e cartolinas foram as escolhas ideais para a
dinamica feita. Ademais, estratégias para engajamento sem custo fisico foram feitas.

RELATO

Ao longo das visitas ao HRMPMC, foi possivel observar a dindmica entre os respectivos
grupos presentes durante os momentos, isto ¢, a correlacdo direta entre equipe multiprofissional,
acompanhantes e pacientes. Foi denotada uma boa capacitagao da equipe hospitalar, bem como
o acolhimento e o cuidado perpassados para as criangas hospitalizadas. Todavia, adjacente ao

foco nos pacientes pediatricos, que por si s6 ja& demandam uma atengdo especializada, notou-se
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a vulnerabilidade das acompanhantes- todas mulheres, homens foram vistos somente como

visitantes- as quais passavam por periodos longos de estadia dentro do hospital, e,
consequentemente, se encontravam fragilizadas pela imersdo intensiva da vivéncia hospitalar,
somado a preocupagdo com a situacdo das suas respectivas criangas. Com tudo isso,
secundarizar o cuidado de si mesmos nos aspectos mais basicos e menosprezar o bem-estar

proprio era o mais comum de se observar.

O maior retrato dessa situacdo dolorosa percebido pelo grupo foi a situagdo de uma
acompanhante entrevistada. Ela estava na rotina hospitalar ha cinco meses cuidando de seu filho
com menos de um ano de idade, sem nenhuma rede de apoio, pois ela ndo era residente em
Mossoro, estava 14 somente devido a internacdo e, por conseguinte, nao tinha nenhum parente
proximo para auxilia-la (situacdo também vivida por outras acompanhantes, que ndo sao
residentes da cidade). A mae relatou como sua rotina era cansativa e angustiante, em que
momentos de descanso para cuidar de si eram raros e muitas vezes negligenciados. Também
comentou que 0 HRMPMC ofereceu algumas vezes momentos de relaxamento a partir das
Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS), as quais foram momentos muito
positivos para promogdo e recuperacdo do seu bem-estar, apesar de ndo ser um programa

regular e voltado exclusivamente para as pacientes.

Assim, apos conversar com algumas acompanhantes e perceber essa demanda, bem
como ter esse imbroglio reiterado pelos profissionais- os quais relataram que pouca atengao era
fornecida a essas acompanhantes- foi decidido que o projeto de intervengdo teria como foco
ajudar essas mulheres a cuidarem de si, para que também sejam capazes de cuidar de seus entes
queridos. Desta forma, planejou-se uma tarde para conversar com as acompanhantes presentes
no momento, com o intuito de fomentar a discussdo desse tema de forma leve, relaxante e

integrativa, visando a reflexdo desse tema.

Desta feita, no dia 29/04, as 16:00h, nos reunimos com cinco acompanhantes dos
pacientes. Como esperado, os acompanhantes das criangas eram mulheres que pertencem ao
circulo familiar de cuidado do paciente. O encontro ocorreu em um ambiente voltado para o

convivio social dentro da estrutura do hospital.

Antes de iniciar a intervengao em si, os discentes apresentaram a dindmica e o assunto
principal que iriam trabalhar com elas. Inicialmente, movimentos de alongamento muscular e

de relaxamento respiratdrio foram feitos. Destacou-se os beneficios que esses exercicios
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poderiam gerar em momentos de tensdo emocional ou fisica, especialmente em dias que elas

ficam por um longo tempo sentadas, nas cadeiras proximas as macas de seus filhos.

Em seguida, foi aplicado o “Quiz do Autocuidado”, um jogo de perguntas de multipla
escolha sobre autocuidado preparado com o intuito de familiarizd-las com a tematica e de
evidenciar que, provavelmente, elas ja sabiam alguns aspectos sobre o assunto, demonstrando
que o autocuidado ndo precisa complicado. Nas perguntas, houve a abordagem de que o
autocuidado esta intrinsecamente relacionado ao cuidado com terceiros € com pequenas agdes
presentes no cotidiano, como escutar musica e pintar unhas. Com o contexto criado, as
acompanhantes compartilharam um pouco dos seus cotidianos com o grupo e admitiram o

constante negligenciamento de si mesmas em prol das criangas.

Depois do maior contato com a temadtica, cartolinas em formato de pétalas de flor foram
entregues para que fosse escrito o que autocuidado significava para cada uma delas. Com as
pétalas, foi possivel visualizar a pessoalidade presente no autocuidado, além da relevancia de
uma rede de apoio emocional para a satde, tendo em vista a recorréncia de respostas
relacionadas a pessoas de confianga. Apds todas terem escrito, os alunos recolheram os papéis
e colaram as pétalas numa outra cartolina, a qual continha o centro da flor, com o intuito de

reforgar a ideia de que o autocuidado nos permite florescer.

Na parte final da dinamica, foi feita uma reflexao sintetizadora sobre as a¢des abordadas e
sobre como as acompanhantes poderiam aplicé-las no contexto do hospital. Foram montados
previamente quinze kits de autocuidado, cujo contetido era um esmalte, uma lixa de unha e um
panfleto sobre o assunto, para serem distribuidos as participantes. Além das cinco
acompanhantes participantes, outras sete estavam no hospital, porém nao puderam estar
presentes devido as condi¢des de saude dos pacientes os quais estavam acompanhando. Apoés a
reflexdo final, os alunos se dirigiram aos leitos dessas acompanhantes para entregar os Kits e,

também, explicar o que havia sido feito e as principais ideias desenvolvidas.

Reflexdo sobre o autocuidado

Durante o trabalho realizado no hospital notou-se como esse tema, apesar de tdo
imprescindivel para a saude fisica e mental dos acompanhantes e dos pacientes, ¢ um tema
negligenciado e menosprezado. A rede de apoio mais efetiva durante o periodo de internagdo de
um enfermo, sobretudo criangas, para além da equipe multiprofissional, ¢ a familiar (Menezes,
Mor¢ e Barros, 2016). Isso evidencia a implicagdo da familia no processo de hospitalizacao de

pacientes, a qual ¢ responsavel por parte significativa do apoio emocional cedido para eles. Nota-
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se também a predominancia substancial da figura feminina entre os acompanhantes hospitalares,

sdo esposas, maes e filhas, cerca de 85% do trabalho do eixo cuidar ¢ desempenhado por mulheres
no Brasil (IBGE, 2024), ou seja, reforca-se que o ato de cuidar provém majoritariamente de
mulheres. Tal realidade, para além do campo mental individual e coletivo da populacdo feminina
brasileira, ainda possui reflexos visiveis no cotidiano da sociedade, ao denotar a banalizagdo
enraizada no imaginario brasiliero do papel de cuidar da mulher.

Essa normalizagdo dificulta a divisdo de tarefas dentro de uma rede de apoio,
sobrecarregando a mulher em seu papel de “cuidar”, quando existe uma rede de apoio,
inviabiliza a necessidade dessas mulheres de também serem acolhidas nesse momento de
fragilidade e dificulta a discussdo dessa tematica na sociedade (Piloso, 2021).

CONCLUSAO

O presente relato teve como objetivo analisar, de modo critico, a correlagdo entre o
ambiente hospitalar, o autocuidado dos acompanhantes dos pacientes e o desenvolvimento de
uma a¢do de intervengdo para tal grupo. Além de raciocinios globais, procurou-se discutir,
detalhadamente, o recorte da figura feminina em tal ambiente, acrescentando o papel social da

mulher em ocupagdes de cuidado.

A experiéncia permitiu identificar determinantes institucionais e sociais que
influenciam o imbrdglio da negligéncia em torno da satide do acompanhante. Enquanto o
funcionamento hospitalar d4 maior énfase ao cuidado do paciente, o proprio acompanhante e
seu ciclo social desenvolvem o raciocinio de que o cuidado exercido ¢é natural e, dessa forma,

dispensando maior auxilio e atengdo.

Nesse sentido, a intervencdo desenvolvida pelo grupo evidenciou a solidao fisica e
mental dos acompanhantes, além do potencial de acdes simples, mas, elaboradas de maneira
direcionada, no melhoramento das condi¢cdoes materiais desses individuos. No ambito
psicoldgico, foi perceptivel o impacto positivo de um ciclo social acolhedor, com destaque para

o fortalecimento das relagdes sociais entre os proprios acompanhantes.

Dessa forma, reforca-se a imprescindibilidade de medidas que promovam o acolhimento
e o autocuidado no ambiente hospitalar, objetivando a maior visibilidade para o papel do
acompanhante e o para a rede de apoio em saude. Almeja-se que tal relato estimule a formulagao
de praticas e politicas que englobam a problemadtica e a conjuntura apresentadas, de modo a

melhorar as condi¢des, em diferentes aspectos, dos acompanhantes.
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RESUMO: O cancer de mama, especialmente entre mulheres idosas, levanta questdes
relevantes sobre autoimagem, identidade feminina e envelhecimento, considerando a mama
como simbolo cultural de feminilidade. Esse estudo tem como objetivo analisar os impactos
fisicos, emocionais, psicologicos e sociais do cancer de mama em mulheres na terceira idade,
com foco nas transformacdes da autoimagem, identidade e nas repercussdes familiares. Para
1880, realizou-se uma revisao narrativa em bases como SciELO, PubMed, Biblioteca Virtual em
Saude e Google Académico, utilizando descritores especificos e critérios de inclusdo e exclusdo
para garantir a relevancia dos materiais selecionados. Os estudos evidenciam que o
envelhecimento, somado aos efeitos do tratamento como mastectomia e queda de cabelo,
intensificam sentimento de perda da feminilidade, baixa autoestima, fragilidade e isolamento
social. Esses efeitos sdo agravados por comorbidades, limitagdes fisicas, responsabilidades
familiares e barreiras na comunicagdo com profissionais de saude. Observa-se ainda a escassa
representatividade das mulheres idosas na midia e na produgdo cientifica. Assim, conclui-se
que o acolhimento e a abordagem interdisciplinar sdo essenciais para melhorar a qualidade de
vida de mulheres idosas com cancer de mama, sendo imprescindivel o desenvolvimento de
acdes de apoio psicossocial e espacos de escuta ativa.

Palavras-chave: neoplasia de mama; senescéncia; autoconceito.
INTRODUCAO

A mama ¢ um o6rgao de grande significado bioldgico e simbdlico, sendo associada ndo
apenas a amamentagao, mas também a identidade e feminilidade da mulher. Contudo, trata-se
de uma estrutura suscetivel a diversas patologias, entre elas o cancer de mama, considerado
uma das neoplasias malignas mais incidentes no mundo (Davis et al., 2020). A doenca resulta
da multiplicagdo desordenada de células mamarias e pode apresentar diferentes formas, a

depender da origem celular da mutagdo. Com causas multifatoriais, o cancer de mama envolve
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fatores de risco como sexo, idade, menarca precoce, menopausa tardia e auséncia de gravidez
ou amamentacdo. Entre eles, a idade avancada ¢ o principal fator, com a maioria dos casos
ocorrendo apods os 50 anos (Couto et al., 2017).

O diagnostico do cancer de mama tende a gerar grande impacto nas dimensodes fisica,
emocional, social e espiritual da mulher. Frequentemente, ¢ vivenciado com sentimentos de
medo, angustia, ansiedade e luto, tanto pela paciente quanto por seus familiares, sendo agravado
por representagdes sociais associadas a morte e a mastectomia (S4; Pinheiro-Carozzo, 2018).
Esses efeitos sdo ainda mais intensos quando considerados no contexto do envelhecimento, ja
que a mulher idosa vivencia transformagdes significativas em sua identidade e autoimagem.

Diante da relevancia desse tema, este trabalho tem como objetivo central explorar os
multiplos aspectos da neoplasia de mama feminina na terceira idade. Como objetivos
especificos, espera-se abordar os impactos fisicos, emocionais e psicologicos do paciente idoso,
e discutir os impactos da repercussdo dessa condi¢do para os familiares. Justifica-se essa
abordagem pela crescente evolugdo da populagdo brasileira e pelo aumento significativo da
incidéncia de cancer de mama nessa faixa etaria, que apresenta desafios unicos devido as
mudancas biopsicossociais decorrentes do envelhecimento. Compreender essas nuances ¢
essencial para promover estratégias de cuidado que integrem o suporte emocional, o
acolhimento psicologico e as agdes preventivas, favorecendo a reabilitagdo, a ressignificagao

de sua experiéncia de adoecimento, o manejo da doenca e o bem-estar geral dos envolvidos

METODOS

Trata-se de um trabalho de revisdo narrativa, realizada em dezembro de 2024, o qual ¢
descrito como um método cientifico planejado que tem como objetivo apresentar, de forma
ampla e descritiva, o desenvolvimento tedrico e contextual de um determinado tema, sendo
utilizada para expor os conhecimentos de um assunto com base na literatura ja existente,
destacando diferentes abordagens e metodologias adotadas por pesquisadores. Assim, ¢
posteriormente feita a incorporagdo das conclusdes alcancadas em uma nova producao
académica.

Sob essa oOtica, para a constru¢dao do trabalho, foi realizada uma pesquisa em base de
dados de artigos por meio de plataformas como o Scientific Electronic Library Online
(SciELO), o United States National Library of Medicine (PubMED), a Biblioteca Virtual em
Satude e o Google Académico. A pesquisa se deu com base em alguns descritores, os quais

incluem: a) Cancer de Mama; b) Cancer de mama e envelhecimento; ¢) Autoimagem feminina

no envelhecimento; d) Satide mental de mulheres idosas com cancer; ) Impacto psicossocial
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do cancer de mama em idosas. Foram aplicados critérios de inclusdo e exclusdo, sendo os

primeiros: 1) Artigos que abordem autoimagem, identidade feminina, ou aspectos psicossociais
relacionados ao cancer de mama, 2) Pesquisas qualitativas, quantitativas, revisoes integrativas
ou sistematicas, e estudos de caso, 3) Artigos publicados em idiomas acessiveis (portugués,
inglés ou espanhol) e 4) Estudos publicados nos ultimos 10 anos (de 2014 a 2024). Para os
segundos, foram aplicados: 1) Estudos focados em homens, criangas ou adolescentes, 2)
Estudos que tratem de outros tipos de cancer ou doengas sem relagao direta com o tema e 3)

Publicagdes anteriores ao periodo definido (mais de 10 anos).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A imagem corporal desempenha um papel significativo na vida das mulheres em
tratamento ou sobreviventes do cancer de mama (Rashidi; Morda; Karnilowicz, 2021). Em vista
disso, ¢ inquestionavel que a preocupagdo com a autoimagem nao ¢ apenas uma preocupagao
de pacientes mais jovens, mas também continua sendo uma questao critica para mulheres mais
velhas. Alguns fatores como a idade, o estdgio da menopausa, a saude mental e a modalidade
de tratamento adotado podem impactar a forma como essas idosas percebem seus corpos (Sa;
Pinheiro-Carozzo, 2018). Nesse sentido, com os avangos da medicina, novos tratamentos tém
sido adotados, de forma que o prognoéstico e as taxas de sobrevida sejam cada vez melhores
diante dessa enfermidade, para isso ¢ essencial abordar questdes psicologicas quanto a
autoestima dessa mulher a fim de melhorar seu bem-estar durante todo o processo e até depois
da cura completa (Davis et al., 2020).

Entretanto, mesmo diante dessa necessidade de atendimento biopsicossocial é comum a
retratacdo mediatica predominantemente da doencga entrelagada a mulheres mais jovens, esse
cendrio se reflete na literatura cientifica em que a atengdo as pacientes com cancer de mama
parece diminuir com o aumento da idade, visto que ainda existe poucos estudos disponiveis
sobre a importancia de intervengdes psicossociais para essas idosas (Van Ee et al., 2019).

Isso ndo significa, que mulheres pré-menopausa nao estejam suscetiveis ao adoecimento
frente a esse cancer, em vez disso, ressalta a necessidade de adotar uma perspectiva mais
abrangente para esclarecer a sociedade sobre o fato de que o céncer ndo esta confinado a
nenhuma faixa etaria especifica. Dessa forma, € crucial incentivar o aumento na quantidade e
qualidade de pesquisas e publicagdes cientificas que enfoquem nessa area de satde publica
(Dourado et al., 2022).

A vista disso, sdo evidentes os desafios enfrentados por mulheres com cancer de mama

que afetam a sua identidade e os principais fatores incluem a deformidades fisicas, a dor, a
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fadiga e o medo de recorréncia da doenga. Contudo, para mulheres mais velhas, esses desafios

sdo frequentemente agravados por problemas especificos relacionados a idade, como a presenca
de comorbidades, que se ndo manejadas da maneira correta podem influenciar o diagnostico, o
tratamento e o prognostico (Shivilov et al., 2024). Essas doengas pré-existentes aumentam o
risco de complicagdes pds-operatorias e frequentemente levam ao subtratamento, uma vez que
a idade ¢ um fator determinante nas decisdes terapéuticas, afetando diretamente as taxas de
morbidade e mortalidade.

Os estudos sobre os efeitos emocionais do cancer de mama em sobreviventes
apresentam resultados variados. Algumas pesquisas destacam altos indices de ansiedade e
depressdo, especialmente entre mulheres mais jovens, enquanto outras indicam que o
sofrimento emocional intenso frequentemente diminui com o passar do tempo (Cotchett et al.,
2023). Além disso, muitas pacientes relatam um senso de crescimento pessoal associado a
superacao do cancer, o que pode melhorar a qualidade de vida e o bem-estar psicologico. Esse
fenomeno, frequentemente referido como crescimento pds-traumatico, reflete a capacidade de
algumas pessoas de encontrar significados e desenvolver resiliéncia diante de desafios
significativos (Campos; Coelho; Trentini, 2021)

Sob essa otica, Rashidi; Morda; Karnilowicz (2021) executaram uma pesquisa com foco
nas experiéncias vividas por mulheres que sobreviveram ao cancer de mama, destacando e
dividindo a jornada emocional em fases: sofrimento emocional, resiliéncia e transformacao da
autoimagem e identidade. Os pesquisadores enfatizam que a experiéncia de cada individuo ¢
unica, no entanto, tem sido consistentemente observado que, apds vividas essas fases de
ressignificagdo, as sobreviventes celebram um novo eu caracterizado pelo otimismo e por um
senso de identidade redefinido.

Essa visdo também pode ser observada na revisao conduzida por Davis et al. (2020), a
qual ressaltou que estar na pds-menopausa pode atuar como um fator de protecdo para as
mulheres na terceira idade vitimas de neoplasia de mama por minimizar algumas das
preocupacdes quanto a imagem corporal. Uma das explicagdes para isso ¢ que as mudangas na
aparéncia fisica e na ressignificagdo da identidade feminina ja ocorreram durante a menopausa.
Por outro lado, a mastectomia, um dos procedimentos mais invasivos, mas que em alguns casos
¢ essencial para o tratamento, gera impactos significativos para a feminilidade e autoestima da
mulher. Mais do que uma transformacao fisica, a perda de um seio € percebida muitas vezes
como perda de feminilidade e atracdo, o que pode intensificar os sentimentos de inadequacao e
vergonha (Vale; Dias; Miranda, 2017). A autoimagem dessas mulheres frequentemente inclui

uma percepcao negativa de seu corpo, associada a uma autocritica elevada e uma preocupagao




com a aparéncia fisica. O impacto emocional e psicoldogico da mastectomia também se

manifesta na dificuldade dessas mulheres em experimentar conexdes pessoais € emocionais,
comportamento este que pode levar ao isolamento social e evitacdo de situagdes intimas
(Rashidi; Morda; Karnilowicz, 2021).

Nesse sentido, um diagnostico de cancer de mama pode causar numa paciente uma
experiéncia de choque, experimentando uma resposta emocional significativa devido a
desconexao entre as perspectivas clinicas e as experiéncias do paciente, em especial os da faixa
etaria mais velha (Pieters; Green; Sleven, 2021).

Assim, ¢ importante que a equipe de saiude esteja ciente desses impactos potenciais na
autoimagem, qualidade de vida e identidade do individuo para fornecer a comunicagdo
adequada e o suporte necessario para que o sujeito possa assimilar a condicdo com suas
expectativas de vida, promovendo um acolhimento e cuidado continuado no contexto do seu

processo de saude e envelhecimento (Bannour; Bannour; Bannour, 2022).

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram uma estreita relagdo entre autoimagem,
identidade feminina, envelhecimento e cancer de mama. Isso se reflete no grande impacto na
vida das mulheres, especialmente daquelas na terceira idade. Além de afetar dimensdes fisicas,
causando cicatrizes, a doenga possui um forte cunho emocional e social. Entretanto, apesar da
relevancia do tema, observa-se na literatura cientifica lacunas consideraveis na investigagao das
experiéncias dessas mulheres, especialmente no que se refere a repercussdo da doenca na
autoimagem e na identidade feminina no contexto do envelhecimento.

Embora o cancer de mama seja uma das doengas mais estudadas atualmente, hé escassez
de pesquisas que explorem seu impacto na imagem corporal. Estudos existentes reconhecem
que a autopercepc¢do ¢ um fator relevante para a qualidade de vida e o bem-estar do paciente,
sendo essencial para a sobrevivéncia a neoplasia. Contudo, hé divergéncias entre as pesquisas:
enquanto algumas apontam que mulheres idosas sofrem menos impacto emocional devido a
ressignificagdo da feminilidade apds a menopausa, outras indicam desafios agravados pela
idade, como comorbidades e dificuldades de acesso ao tratamento. Essa dualidade destaca a
necessidade de investigagdes mais aprofundadas, considerando os diferentes contextos e perfis
de pacientes, além de reforcar a importincia de uma atuacdo multiprofissional para um

atendimento integral.
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RESUMO: Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar, na literatura cientifica, como a
atuacao da enfermagem contribui para o cuidado integral e a promogao da qualidade de vida de
mulheres no climatério e na menopausa. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, de abordagem qualitativa, descritiva e exploratoria. A busca foi realizada nas bases
LILACS, BVS e PubMed, utilizando descritores relacionados a assisténcia integral a saude da
mulher, climatério e menopausa. Foram selecionados sete estudos apds andlise criteriosa de




IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

titulos, resumos e textos completos. Resultados: Os resultados apontaram que o climatério
ainda ¢ cercado por tabus e atravessado por lacunas no cuidado em satude, especialmente na
Atencdo Bésica. A enfermagem se destacou como fundamental no acolhimento, na escuta
qualificada e na educagao em saude, promovendo o empoderamento feminino e contribuindo
para o enfrentamento dos sintomas e desafios dessa fase. No entanto, a assisténcia ainda ¢
fragmentada e limitada, marcada pela auséncia de protocolos especificos e pela caréncia de
formagao adequada. Conclusdo: Conclui-se que € necessario fortalecer politicas publicas,
investir na capacitacao profissional e implementar praticas de cuidado integral que contemplem
as dimensdes fisicas, emocionais e sociais da mulher climatérica, garantindo um atendimento
humanizado e efetivo.
Palavras-chave: Assisténcia integral a saude da mulher; Menopausa; Mudanca de vida;

Perimenopausa.

INTRODUCAO

O climatério ¢ um periodo de transi¢do no ciclo reprodutivo, abrangendo a fase anterior
e posterior a menopausa, e ¢ caracterizado por mudangas fisioldgicas, psiquicas e hormonais
que acompanham o envelhecimento reprodutivo. Este intervalo, que costuma comegar entre os
40 e 50 anos, simboliza o fim da fase reprodutiva e esta associado a uma variedade de sintomas,
como calor intenso, alteragdes de humor e insdnia, afetando de maneira significativa o bem-
estar das mulheres (Lopera-Valle et al, 2016, Garrido; Arraztoa, 2018).

Embora constitua um processo fisioldgico natural, o climatério ainda é cercado por tabus
e percepcdes negativas que impactam diretamente a forma como as mulheres experienciam essa
etapa. Estudos revelam que muitas mulheres atravessam essa fase sem o apoio necessario de
familiares, amigos ou institui¢des, o que pode intensificar sentimentos de inseguranca e
invisibilidade (Feltrin; Velho, 2016, Vieira et al., 2018). Além disso, os impactos na saude
fisica e emocional nem sempre sdo levados em consideracdo pelos servicos de satde,
evidenciando uma lacuna importante na assisténcia integral a saide da mulher (Banazeski et
al., 2021).

A promogao do cuidado integral e humanizado a mulher climatérica também se alinha
aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), conforme propde o ODS 3, ao
incentivar condigdes saudaveis em todas as etapas da vida e promover o bem-estar em todas as
idades, e 0 ODS 5, que busca alcancar a igualdade de género e empoderar mulheres e meninas.
Incluir essa pauta na agenda da satide publica representa um avango tanto na valorizacdo da
saude feminina quanto na superacao das desigualdades de acesso a cuidados adequados.

Os profissionais da Atencao Basica, principalmente os da Estratégia Satde da Familia,

frequentemente enfrentam dificuldades ao lidar com o climatério de maneira estruturada, seja




pela falta de formacgao apropriada ou pela auséncia de protocolos especificos para a promogao

da saude neste ciclo de vida (Pereira et al, 2016). Ademais, ha uma necessidade de uma
abordagem multidisciplinar que leve em conta ndo apenas os aspectos ginecologicos, mas
também fatores como metabolismo, autoimagem e satide mental, de acordo com investigagdes
recentes sobre atencdo centrada na mulher climatérica (Lowy; Kasianchuk, 2023).

Diante disso, este trabalho tem como objetivo analisar, na literatura cientifica, como a
atuacdo da enfermagem contribui para o cuidado integral e a promocao da qualidade de vida de

mulheres no climatério € na menopausa.

METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de abordagem qualitativa, exploratoria
e descritiva, norteada pela seguinte questdo de pesquisa: “Como a atuagdo da enfermagem
contribui para o cuidado integral e a qualidade de vida de mulheres no climatério e na
menopausa?” A busca foi realizada em maio de 2025, nas bases LILACS, BVS ¢ PubMed,
utilizando descritores dos DeCS e MeSH: “Assisténcia integral a satide da mulher”,
“Menopausa”, “Mudanca de vida” e ‘“Perimenopausa”. Foram incluidos estudos que
abordassem a assisténcia de enfermagem a mulheres no climatério e/ou menopausa com énfase
na qualidade de vida sem restricdo de tempo ou idiomas . Excluiram-se duplicatas, textos
indisponiveis, publicagdes fora do escopo, teses, dissertacdes, editoriais e resumos.

A busca resultou em 129 estudos, dos quais sete compuseram a amostra final apds
leitura de titulos, resumos e textos completos. As publicacdes foram examinadas, interpretadas
e sintetizadas com o intuito de apresentar os resultados desta revisdo de maneira descritiva,
visando alcangar o objetivo deste estudo. Apesar da auséncia de instrumento padronizado, os

estudos foram analisados quanto a clareza metodolédgica, relevancia e aplicabilidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a coleta e selecao de artigos que compuseram a matriz de sintese, foi elaborado

um quadro sintético (Quadro 1) para organizar a analise dos dados.

Quadro 1: Descricio metodologica dos estudos selecionados para a revisao

Identificou que enfermeiros percebem
lacunas na assisténcia ao climatério,
destacando a  necessidade de

Percepgoes de
enfermeiros sobre a
aten¢do ao climatério

Banazeski et al. (2021) | Estudo  qualitativo,
descritivo
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capacitagdo ¢ abordagem integral.

2 Representagdes  do | Feltrin; Velho (2016) | Estudo etnografico Evidenciou que representagdes sociais
corpo feminino na do corpo feminino influenciam o
menopausa:  estudo cuidado na menopausa, reforcando
etnografico em um estigmas e invisibilidade.
hospital-escola
brasileiro

3 El desafio clinico en el | Garrido; Arraztoa | Artigo de opinido | Destacou os desafios clinicos no
manejo de las | (2018) clinica manejo de mulheres climatéricas,
pacientes climatéricas enfatizando a abordagem

individualizada e multiprofissional.

4 Calidad de vida en la | Lopera-Valle et al. | Estudo descritivo Apontou a necessidade de agdes
menopausia, un reto | (2016) direcionadas a melhoria da qualidade
en la practica clinica de vida na menopausa, com foco no

bem-estar biopsicossocial.

5 Menopause, weight, | Lowy; Kasianchuk | Revisdo narrativa Reforgou a importancia de estratégias
and metabolic health: | (2023) integradas no controle de peso e saude
considerations for a metabolica durante a menopausa, com
patient-centered, enfoque centrado na paciente.
multidisciplinary
approach

6 Atengdo ao climatério | Pereira et al. (2016) Estudo qualitativo Mostrou que ha atengdo voltada ao
realizada por climatério na ESF, porém ainda
profissionais da fragmentada e pouco estruturada em
Estratégia Saude da acdes educativas.

Familia

7 Vivenciando o | Vieira et al. (2018) Estudo  qualitativo, | Revelou  sentimentos  ambiguos
climatério: percepgoes exploratorio vivenciados pelas mulheres, que
® vivéncias de expressaram necessidade de maior
mulheres atendidas na apoio emocional e orientagdo da
atengdo basica enfermagem.

Fonte: Autores, 2025.

O climatério representa uma transi¢ao biopsicossocial na vida da mulher, marcada por
altera¢des que impactam sua qualidade de vida e demandam uma abordagem de satde além do
modelo biomédico (Lowy; Kasianchuk, 2023). Nesse cenario, a atuagdo da enfermagem emerge
como um pilar para a promog¢ao do cuidado integral a esta populagdo. Por meio de uma pratica
centrada no acolhimento, na educacdo e na prevengao, o enfermeiro contribui para que as
mulheres vivenciam essa fase de forma mais saudavel, autobnoma e com bem-estar (Pereira et
al., 2016; Vieira et al., 2018; Lopera-Valle et al., 2016; Banazeski et al., 2021).

Estudos mostram que muitas mulheres vivenciam o climatério de forma solitaria e com
informacdes insuficientes (Pereira ef al., 2016; Vieira et al., 2018). A consulta de enfermagem,
nesse contexto, funciona como uma ferramenta para estabelecer vinculo de confianca,
permitindo que a mulher se sinta a vontade para expor suas queixas, dividas e insegurancas,

incluindo temas como a diminui¢do da libido e a dispareunia (Vieira ef al., 2018).
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A educagdo em satde ¢ uma ferramenta de empoderamento na pratica da enfermagem.
Acgdes educativas fortalecem a autonomia das usudrias, capacitando-as a participagdo ativa no
tratamento e a adogao de habitos saudaveis que melhorem sua qualidade de vida. (Pereira et al.,
2016). Os enfermeiros realizam orientagdes praticas sobre alimentagado, atividade fisica, estilo
de vida e manejo de sintomas como os fogachos e a incontinéncia urindria (Banazeski et al.,
2021). Essa abordagem contrapde a visdo da menopausa como um quadro de deficiéncia,
oferecendo alternativas e devolvendo a mulher o controle sobre seu préprio corpo e saude
hormonal (Feltrin; Velho, 2016).

No ambito da pratica clinica, a enfermagem atua na promog¢ao da saude e na prevengao
de agravos. O enfermeiro avalia o impacto do climatério na saide da mulher e atua na prevengao
de doencas cronicas, como a hipertensdo, e no rastreamento de neoplasias, orientando sobre a
importancia de exames anuais como o papanicolau e a mamografia (Banazeski ef al., 2021;
Lopera-Valle et al., 2016). Ainda, ao integrar o cuidado preventivo com a abordagem
psicossocial, o enfermeiro promove uma visdo holistica da saude, ajudando a mulher a se
perceber como um ser autdbnomo e responsavel por seu bem-estar (Banazeski et al., 2021).

Contudo, ¢ importante reconhecer que essa atuacdo enfrenta desafios. Estudos apontam
que a atengdo ao climatério ainda ocorre de forma fragmentada e descontinua, com caréncias
na qualificacdo profissional, na oferta de atividades educativas multidisciplinares e na educagao
permanente (Pereira et al., 2016; Banazeski et al., 2021). A pouca visibilidade do tema na
formag¢ao académica e nos servicos de satde limita a acdo profissional, que muitas vezes se
restringe a orientacdes individualizadas em consultério, reforcando o modelo biomédico

(Pereira et al., 2016).

CONCLUSAO

Diante do resultado desta pesquisa, evidencia-se um déficit na assisténcia prestada no
servigo de saude, especialmente na Atencdo Bésica. Essa lacuna compromete a efetividade das
acoes de promocgdo a saude, deixando de atender de forma integral as necessidades dessa
populacio. E fundamental reconhecer que os desafios enfrentados por essas mulheres vao além
das alteracdes biologicas decorrentes da queda hormonal, abrangendo também aspectos
emocionais, sociais e familiares. O enfermeiro, enquanto profissional fundamental na promogao
da saude, possui um papel estratégico na escuta qualificada, no acolhimento e na
implementa¢do de praticas que favorecam a autonomia e a qualidade de vida da mulher

climatérica.

A consulta de enfermagem, aliada a educa¢do em satde, mostrou-se essencial para
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desmistificar o climatério, empoderar as mulheres e promover o cuidado centrado na paciente.

No entanto, ha persisténcia de certos desafios, como a auséncia de protocolos especificos, a
caréncia de formagao adequada e a limitada qualificagdo profissional. Assim, conclui-se que €
urgente fortalecer politicas publicas, investir na capacitagdo profissional e fomentar praticas de
cuidado integral, capazes de reconhecer a complexidade do climatério e garantir que as

mulheres atravessem essa fase com dignidade, suporte e bem-estar.
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RESUMO

Objetivo: Analisar, as possiveis complicacdes maternas e fetais associadas a hipertensdo
gestacional, destacando a importancia de estratégias de prevencdo e manejo clinico adequadas.
Método: Os artigos foram selecionados nas bases de dados PubMed e LILACS no periodo de
2022 a 2025. Os descritores utilizados para a busca foram: “Pregnancy Complications”,
“Hypertension” e “Pre-Eclampsia”, combinados com o operador booleano AND. Inicialmente,
foram encontrados 2.381 artigos. Ap6s a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, restaram
337, dos quais 37 atenderam aos requisitos para compor a sintese da revisdo. Resultados: Os
estudos analisados evidenciaram que a hipertensdo gestacional e principalmente a PE estdo
relacionadas a uma ampla gama de complicagdes clinicas, nos casos mais graves pode levar ao
descolamento prematuro da placenta, associada a risco elevado de obito fetal. A exposi¢ao
intrauterina a um ambiente hipertensivo tem sido relacionada a consequéncias de longo prazo.
Criangas nascidas de gestagdes com PE apresentam maior incidéncia de déficits cognitivos e
de linguagem, além de maior risco de desenvolver obesidade, diabetes tipo 2 e hipertensio
arterial na vida adulta. Pesquisas também revelaram que mulheres que tiveram PE tém maior
risco de desenvolver sindrome metabdlica, acidente vascular cerebral, infarto agudo do
miocérdio, doenca renal terminal e deméncia. Conclusao: A prevengdo, deteccdo precoce € o
acompanhamento rigoroso durante o pré-natal sdo fundamentais para reduzir os desfechos
adversos associados a doenga.

Palavras-chave: Hipertensao Arterial, Complica¢des na Gravidez; Congénito.

INTRODUCAO

A hipertensdo gestacdo (HG) ¢ definida como a elevagdo da pressao arterial para niveis
iguais ou superiores a 140x90 mmHg, diagnosticada apds a 20° semana de gestagdo. E
considerada uma das principais causas de morbimortalidade materna e perinatal em todo o
mundo, sendo especialmente prevalente em paises de baixa e média renda. Dentre as
manifestagdes hipertensivas na gravidez, destaca-se a pré-eclampsia (PE), condicao

multifatorial que pode comprometer gravemente a saude da gestante e do feto (Loor;




Altamirano; Urréa, 2022; Romero et al, 2022; Beardmore-Gray et al, 2023; Slade et al, 2023;
Moes et al, 2024; Winsloe et al, 2024).

A PE caracteriza-se por hipertensao associada a sinais de disfun¢do de multiplos 6rgaos,
como proteintria, alteragdes hepaticas, renais e neurologicas, podendo evoluir para eclampsia,
quando hé presenca de crises convulsivas. A etiologia da PE ainda ndo ¢ completamente
compreendida, embora envolva fatores genéticos, imunologicos, vasculares e ambientais. A
incidéncia global varia entre 2% a 10% das gestacdes, sendo até sete vezes mais comum em
paises em desenvolvimento, como o Brasil (Srialluri et al, 2023; Kokori et al, 2024; Bucher et

al, 2024; Socol et al, 2024).

Os efeitos da HG vdo além do periodo gravidico. Gestantes acometidas pela PE
apresentam risco aumentado de desenvolver doencas cardiovasculares, tais como, o
tromboembolismo venoso, cerebrovasculares, diabetes tipo 2 e comprometimento cognitivo a
longo prazo. Para o feto e o recém-nascido, a PE est4 associada a complicagdes como restricao
do crescimento intrauterino (RCIU), prematuridade, baixo peso ao nascer, oligoidramnio,
descolamento prematuro de placenta, obito fetal e mortalidade no primeiro ano de vida da
crianca. Estudos recentes apontam que criangas expostas a hipertensdo materna intrattero
podem apresentar atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor, maior risco de transtorno de
déficit de atencao/hiperatividade e aumento do indice de massa corporal na adolescéncia (Basso
et al, 2022; Palatnik et al, 2022; Atkinson et al, 2023; Halldenteufel ef al, 2023; Kole-White et
al, 2023; Kokori et al, 2024; Bucher et al, 2024; Ferreira et al, 2024; Hall et al, 2024; Havers-
Borgersen et al, 2024; Socol et al, 2024; Winsloe et al, 2024; Tumkaya; Sen; Eroglu, 2025).

Diante da complexidade do tema, ¢ essencial aprofundar o conhecimento sobre os
desfechos clinicos associados a HG, contribuindo para a vigilancia pré-natal, o diagnostico
precoce € a intervengdo oportuna. Assim, o presente trabalho tem como objetivo analisar, com
base em evidéncias cientificas recentes, as possiveis complicacdes maternas e fetais associadas
a HG, destacando a importancia de estratégias de prevengao e manejo clinico adequadas (Bartal
et al,2022; Moes et al, 2024; Kokori et al, 2024; Bucher et al, 2024; Hall et al, 2024; Socol et
al, 2024).

METODOS
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Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cujo objetivo foi reunir e sintetizar as

evidéncias disponiveis sobre os efeitos da HG, especialmente da pré-eclampsia nas gestantes e
nos fetos, através de uma andlise do conhecimento ja produzido, bem como responder questdes
a partir da tematica de interesse. Esta revisdo seguiu as seguintes etapas: reconhecimento do
tema e selecao da questdo norteadora; determinacao dos critérios de elegibilidade; identifica¢ao

dos estudos nas bases de dados; analise critica e avaliacao e discussao dos resultados.

A questdo norteadora foi: Quais sdo as principais complicagcdes materno-fetais
associadas a HG? A coleta dos dados foi realizada entre janeiro e mar¢co de 2025, nas
plataformas Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos (PubMed). Os artigos foram selecionados nas bases de dados LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e PubMed, Os descritores utilizados para
a busca foram: “Pregnancy Complications”, “Hypertension” e “Pre-Eclampsia”, combinados
com o operador booleano AND. Foram considerados artigos publicados nos tltimos trés anos

(2022-2025), nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

Os critérios de inclusdo adotados durante a pesquisa foram: estudos observacionais,
revisoes sistematicas e ensaios clinicos que abordassem as complicagdes maternas e fetais
associadas a HG. Foram excluidos artigos duplicados, relatos de caso, dissertagdes e

publicagdes que ndo abordassem diretamente o tema.

A busca inicial resultou em uma amostra de 2.381 artigos. Apds a aplicag@o dos critérios
de inclusao, restaram 337. Posteriormente, foram realizadas a leitura dos titulos ¢ resumos, bem
como a aplicacdo dos critérios de exclusdo, sendo selecionados 37 artigos para analise

completa, os quais subsidiaram a constru¢do do presente estudo.

RESULTADOS

Os estudos analisados evidenciaram que a HG e principalmente, a pré-eclampsia estao
relacionadas a uma ampla gama de complicacdes clinicas. Do ponto de vista materno, além dos
sintomas classicos como elevacdo da pressdo arterial e proteinuria, a PE pode cursar com
manifestagdes sistémicas severas, incluindo disfun¢do hepatica, insuficiéncia renal, alteragdes
hematoldgicas e distirbios neuroldgicos, como cefaleia intensa, disturbios visuais e convulsdes
(eclampsia) ou até mesmo sindrome HELLP. A insuficiéncia placentaria decorrente de picos

hipertensivos compromete o suprimento de oxigénio e nutrientes ao feto, favorecendo a RCIU




.
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(Lim et al, 2022; L.P.W et al, 2022; Srialluri et al, 2023; Bucher et al, 2024; Moes et al, 2024;
Kokori et al, 2024; Socol et al, 2024).

Nos casos mais graves, a HG pode levar ao descolamento prematuro da placenta, uma
emergéncia obstétrica associada a risco elevado de obito fetal. A prematuridade induzida por
necessidade de interrup¢do gestacional precoce ¢ uma das consequéncias mais comuns, € esta
relacionada a complicagdes como displasia broncopulmonar severa, hemorragia
intraventricular, enterocolite necrosante, retinopatia da prematuridade, e sepse neonatal (Hall

et al, 2024; Winsloe et al, 2024).

Estudos apontam que mulheres com PE tém maior probabilidade de necessitar de parto
cesareo e internagdo em unidades de terapia intensiva. A maioria dos casos de PE ocorre apos
a 34" semana de gestacdo, porém formas precoces da doenca podem exigir indugdo do parto
antes do termo, entre 34 e 36 semanas, o que contribui para o aumento da taxa de nascimentos

prematuros iatrogénicos (Beardmore-Gray ef al, 2023; Magee et al, 2024).

A exposi¢do intrauterina a um ambiente hipertensivo tem sido relacionada a
consequéncias de longo prazo. Criancas nascidas de gestagdes com PE apresentam maior
incidéncia de déficits cognitivos e de linguagem aos 2 anos de idade, também apresenta maior
chance de desenvolver obesidade, diabetes tipo 2 e hipertensdo arterial na vida adulta. Esse
fenomeno ¢é explicado, em parte, pela programacao fetal e alteragdes epigenéticas decorrentes
da mé perfusdo placentaria cronica(Basso et al, 2022; Palatnik et al, 2022; Ya et al, 2022; Zhao;
Xia, 2022; Hall et al, 2024).

A PE também impde efeitos duradouros a satide materna. Pesquisas revelam que
mulheres que tiveram PE tém alto risco de desenvolver sindrome metabdlica, acidente vascular
cerebral, infarto agudo do miocérdio, doenga renal terminal e deméncia. Em alguns casos, o
comprometimento da barreira hematoencefalica pode persistir anos ap6s a gestacao,
contribuindo para o surgimento de disfun¢des neurolégicos (L.P.W et al, 2022; Ju; Lee; Ha,
2022; Sukmanee; Liabsuetrakul, 2022; Atkinson et al, 2023; Brohan et al, 2023; Hal3denteufel
et al, 2023; Ibarra et al, 2023; Schliep et al, 2023; Srialluri et al, 2023; Carey et al, 2024,
Lindley et al, 2024; Ferreira et al, 2024; Hall et al, 2024). Os fatores fisiopatoldgicos, somados
ao estilo de vida da gestante, exercem influéncia significativa sobre a ocorréncia da PE. Dietas
desequilibradas, sedentarismo, obesidade, disturbios do sono e idade materna avangada sdo
fatores de risco bem documentados. Da mesma forma, condi¢des preexistentes como diabetes

mellitus, hipertensdo arterial cronica e antecedentes familiares aumentam a probabilidade de
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surgimento da doenca (Abbasi et al, 2024; Bucher et al, 2024; Kokori et al, 2024; Socol et al,
2024).

E importante ressaltar que o rastreio precoce de sinais de alerta, como hipertensdo
limitrofe e proteinuria leve, associado ao uso de métodos nao invasivos, como testes de urina e
biomarcadores, pode contribuir significativamente para a deteccdo antecipada e intervencao
oportuna (Slade et al, 2023; Jin et al, 2024; Moes et al, 2024; Shafiq et al, 2024; Wu et al,
2025; Rashidian et al, 2025).

CONCLUSAO

O presente estudo, por meio da revisdo de literatura, evidenciou que a hipertensdo na
gestagdo, particularmente a pré-eclampsia, configura-se como um importante problema de
saude publica, devido as complicagdes maternas e fetais que acarreta. Seus efeitos podem se
estender por toda a vida da mulher e da crianga, aumentando o risco de doengas crdnicas,

déficits de desenvolvimento e mortalidade perinatal.

A prevengao, deteccdo precoce € o acompanhamento rigoroso durante o pré-natal sdo
fundamentais para reduzir os desfechos adversos associados a doenga. Estratégias de educagdo
em saude, promog¢ado de habitos saudaveis, controle de comorbidades e monitoramento clinico
adequado sdo essenciais para mitigar os riscos. Além disso, destaca-se a necessidade de mais
estudos epidemiologicos em paises em desenvolvimento, como o Brasil, para identificar
caracteristicas populacionais especificas, lacunas nos servigos de saude e desenvolver diretrizes
clinicas adaptadas as realidades locais. Portanto, compreender e abordar a HG de forma ampla
e integrada contribui ndo apenas para o bem-estar da mae e do feto durante a gestacdo, mas

também para a promogao de saude ao longo de toda a vida.
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RESUMO: Objetivo: Analisar as estratégias de cuidado multiprofissional as mulheres em
situagdo de violéncia doméstica na Atengdo Primaria a Satde (APS), por meio de uma revisao
integrativa da literatura. Método: Estudo qualitativo, exploratdrio e descritivo, realizado nas
bases LILACS, BVS e SciELO, com uso de descritores especificos e operadores booleanos.
Foram incluidos artigos publicados entre 2019 e 2025, disponiveis na integra e relacionados ao
tema. Resultados: Foram selecionados dez estudos que evidenciaram fragilidades na
articulagdo da rede de apoio, invisibilidade da violéncia nas praticas da APS, dificuldades de
notificagdo e inseguranga dos profissionais. No entanto, destacaram-se experiéncias positivas
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envolvendo reorganizacdo de fluxos, escuta qualificada e atuagdo da equipe multiprofissional,
especialmente da enfermagem, com foco no acolhimento, identificagdo precoce e
encaminhamento adequado. Conclusdes: A APS ¢ estratégica no enfrentamento a violéncia
contra a mulher, mas ainda enfrenta desafios estruturais, técnicos e humanos. E essencial
investir em capacitagdo continua, apoio institucional e politicas publicas integradas que
promovam o cuidado humanizado, ético e eficaz as vitimas, fortalecendo os vinculos com os
servicos e evitando a revitimizagao.

Palavras-chave: Atencdo bdsica, Atencdo primaria a saude, Violéncia contra a mulher,
Violéncia doméstica.

INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher ¢ definida como qualquer ato ou conduta baseada no género
que cause morte, dano fisico, psicologico, sexual ou sofrimento & mulher, podendo ocorrer no
ambito familiar, em relagdes interpessoais ou na comunidade (Audibert et al., 2025). Essa
problematica reflete uma grave violag@o dos direitos humanos, com impactos diretos na saude
e qualidade de vida das vitimas.

Nesse contexto, os profissionais da Estratégia Satide da Familia (ESF), especialmente
os agentes comunitarios de saide (ACS), exercem papel fundamental na prevengdo,
identificacdo e encaminhamento de casos de violéncia. Por estarem inseridos no cotidiano das
comunidades, esses profissionais possuem maior proximidade com as mulheres e,
consequentemente, maior potencial para reconhecer sinais e estabelecer vinculos de confianca
(Souza et al., 2023).

A Aten¢do Primaria a Saude (APS), portanto, constitui um espago estratégico para
acolher e atender mulheres em situagdo de violéncia, por meio de uma escuta sensivel,
abordagem multiprofissional e encaminhamento adequado. O vinculo estabelecido entre equipe
e comunidade favorece o cuidado continuo e humanizado, sendo uma alternativa concreta de
apoio as vitimas (Santos et al., 2024)

Apesar do papel central da APS, ainda sdo frequentes a invisibilidade da violéncia nas
praticas profissionais, a tendéncia a medicalizacdo e as dificuldades de notificagdo (Machado
etal., 2025; Fontanella; Leite, 2019). Muitos profissionais demonstram disposi¢ao para intervir,
mas enfrentam limitagdes técnicas e inseguranca diante da complexidade dos casos (Santos et
al., 2024). Além disso, falhas na articulagdo com a rede de apoio comprometem o cuidado

integral e a continuidade do atendimento (Aguiar et al., 2023).
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METODOS

A presente revisdo integrativa, de natureza qualitativa, exploratéria e descritiva, foi
orientada pela questdao: “Quais estratégias de cuidado multiprofissional tém sido adotadas na
Atencdo Primaria a Satde (APS) para o atendimento as mulheres em situacdo de violéncia
doméstica?”. A busca foi realizada em maio de 2025, nas bases LILACS, BVS e SciELO,
utilizando os Descritores em Ciéncias da Satde: “Atencdo Basica”, “Aten¢do Primaria a
Saude”, “Violéncia contra a Mulher” e “Violéncia Doméstica”, combinados com os operadores
booleanos AND e OR.

Foram incluidos estudos publicados entre 2019 e 2025, nos idiomas portugués, espanhol
ou inglés, disponiveis na integra e que abordassem diretamente o cuidado multiprofissional as
mulheres em situagdo de violéncia doméstica na APS. Excluiram-se duplicatas, estudos
indisponiveis em texto completo, que ndo tratavam do objeto de estudo, além de resumos,
capitulos de livros, manuais, teses e dissertagdes.

A busca inicial resultou em 209 estudos, dos quais dez compuseram a amostra final apds
a aplicacdo dos critérios de elegibilidade. A sele¢do envolveu anélise dos titulos, resumos e
leitura integral. A avaliagdo do risco de viés foi feita por leitura critica dos métodos e resultados,
considerando coeréncia metodologica, clareza dos objetivos e relevancia dos achados, ainda
que sem uso de instrumento padronizado. Os dados foram organizados conforme base de dados,
ano, tipo de estudo, estratégias de cuidado e contribui¢des para a APS. A andlise qualitativa

permitiu identificar tendéncias, praticas exitosas e lacunas na literatura sobre o tema.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap0s a coleta e selecdo de artigos que compuseram a matriz de sintese, foi elaborado
um quadro sintético (Quadro 1) para organizar a analise dos dados.

Quadro 1: Descricao metodolégica dos estudos selecionados para a revisao




Violéncia contra a
mulher: viabilidades e
dificuldades na rede
de atendimento

Vilar et al. (2025)

Estudo qualitativo

Evidenciou fragilidades na rede de
apoio e destacou a importancia da
articulagdo  intersetorial para o
enfrentamento da violéncia.

A violéncia contra a
mulher por parceiro
intimo nos servigos de

Machado;
Castanheira; Almeida
(2025)

Estudo qualitativo

Apontou a invisibilidade da violéncia
nas praticas da APS e criticou a
tendéncia a medicalizagdo  das

Atengdo Primaria: da demandas.

invisibilidade a

medicalizag¢do

Avaliagao de | Pereira et al. (2024) Estudo Avaliou intervengdo que aprimorou
intervencao para avaliativo/intervencio | fluxos e capacitagdes na APS,

aprimorar a resposta
da Atengdo Primaria a
Saude ao cuidado de
casos de violéncia
doméstica contra a
mulher

nal

promovendo melhor acolhimento as
vitimas.

Atengdo primaria a
saide e os servicos
especializados de
atendimento a
mulheres em situacdo
de violéncia:
expectativas e
desencontros na voz
dos profissionais

Aguiar et al. (2023)

Estudo qualitativo

Relatou divergéncia entre expectativas
dos profissionais e funcionamento da
rede, com desafios de comunicagdo e
encaminhamento.

Violéncia doméstica
contra a mulher e os
profissionais da APS:
predisposi¢do  para
abordagem ®
dificuldades com a
notificagdo

Fontanella; Leite

(2019)

Estudo qualitativo

Identificou que profissionais estdo
dispostos a abordar o tema, mas
enfrentam  dificuldades com a
notificagdo e falta de preparo.

Fluxos de
atendimento as
mulheres em situagao
de  violéncia na
Atengdo Primaria a
Satde

Carneiro et al. (2022)

Estudo qualitativo

Mapeou fluxos e apontou falhas na
articulagdo dos servigos da APS,
sugerindo necessidade de protocolos e
formagdes continuas.

Importancia do papel
da enfermagem no
atendimento a mulher
vitima de violéncia e
violéncia doméstica

Moraes Filho et al
(2022)

Estudo descritivo

Reforcou o papel estratégico da
enfermagem no acolhimento e escuta
qualificada, destacando a necessidade
de capacitagdo continua.
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8 Agdes desenvolvidas | Publicado em 2023 Revisdo integrativa | O estudo identificou que a equipe
pela equipe da literatura multiprofissional na Aten¢do Primaria
multiprofissional no a Satide (APS) desempenha um papel
atendimento a mulher crucial no atendimento a mulheres
vitima de violéncia vitimas de violéncia doméstica. As
doméstica na atengdo acdes desenvolvidas incluem o
primaria & saude: acolhimento, escuta  qualificada,
revisdo integrativa identificacdo de sinais de violéncia,

notificagdo dos casos e
encaminhamento para servicos
especializados.

9 Cuidado na Atencdo | Santos et al. (2024) Estudo bibliométrico | A pesquisa analisou a produgdo

Primaria a Saude as
mulheres em situagdo
de violéncia: estudo
bibliométrico na Web

e descritivo de
abordagem
quantitativa

cientifica entre 2012 e 2022 sobre o
cuidado médico na APS a mulheres em
situagdo de violéncia. Constatou-se
uma producdo cientifica consideravel,
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of Science porém, evidenciou-se a falta de
priorizagdo de estratégias de cuidados
pelos servigos de saude e a necessidade
de maior atuacdo de alguns

profissionais de satde.

AUDIBERT et al.
(2024)

Revisdao narrativa da
literatura

10 Repercussoes da
violéncia na qualidade
de vida das mulheres:
uma revisdo narrativa

O estudo identificou que a violéncia
contra a mulher repercute
negativamente na qualidade de vida,
afetando aspectos fisicos, mentais,
sociais, emocionais, psicologicos e
ambientais. A pesquisa destaca a
necessidade de estratégias de cuidado
integral para minimizar os impactos da
violéncia na vida das mulheres.

Fonte: Autores, 2025.

Os artigos encontrados evidenciam um panorama desafiador no enfrentamento da
violéncia contra a mulher na Aten¢do Primaria a Satde (APS). Apesar de a APS ser considerada
a porta de entrada preferencial do sistema de saude, muitos estudos apontam que a tematica da
violéncia ainda ¢ invisibilizada no cotidiano dos servicos (Machado et al.,2025). Além disso,
as dificuldades de notificacdo e o despreparo para lidar com a complexidade das situagdes de
violéncia indicam que os profissionais, mesmo dispostos, sentem-se inseguros para atuar de
maneira eficaz. Essa inseguranga pode gerar encaminhamentos inadequados, perda do vinculo
com a vitima ou mesmo a revitimizagdo (Fontanella; Leite, 2019).

Dessa forma, mais do que cumprir protocolos, ¢ necessario que as equipes estejam
preparadas para criar vinculos, identificar sinais indiretos, oferecer escuta ativa e respeitar o
tempo e as escolhas da mulher. Dentre as atribuigdes das equipes de APS deveriam constar
objetivos relacionados a reconhecer, notificar, tratar e encaminhar os casos de violéncia
doméstica contra a mulher (Santos et al., 2024). Por outro lado, algumas experiéncias positivas
foram identificadas, como a interveng¢ao avaliada porque demonstrou avangos significativos na

reorganizacao de fluxos e na qualificacao das equipes, resultando em melhorias no acolhimento.




Isso reforca a importancia de investir em formag¢ao continuada e em intervencdes sistematizadas
como estratégias para qualificar o cuidado (Pereira et al.,2024).

A qualificagdo técnica deve vir acompanhada de uma sensibilizagdo ética e humana, que
prepare os profissionais para acolher sem julgar, compreender os fatores que mantém a mulher
no ciclo de violéncia e respeitar suas decisdes. Os julgamentos desnecessarios dos profissionais
sobre as causas e a manutengdo da violéncia ¢ um dos fatores do baixo numero de procura por
cuidados (Souza et al., 2023). A atuagdo da equipe multiprofissional, especialmente da
enfermagem, ¢ reiteradamente destacada como fundamental (Moraes Filho et al., 2022). Os
profissionais devem estar atentos aos sinais, com uma abordagem acolhedora, sensivel e
investigativa, permitindo a identificacdo da situacdo de violéncia de forma respeitosa,
realizando os encaminhamentos necessarios, garantindo apoio integral a vitima.

Contudo, para que essa atuacdo seja efetiva, ¢ imprescindivel que haja apoio
institucional, tempo adequado para escuta qualificada e suporte técnico e emocional as equipes.
O trabalho com os casos de violéncia doméstica na APS ¢é buscar as mais adequadas formas de
a propria mulher lidar com sua situagdo, respeitando sua vontade (Reis et al., 2024). Por fim,
as repercussoes da violéncia na vida das mulheres sdo amplas e profundas, afetando a satde
fisica, mental e social (Audibert et al., 2024). Isso evidencia a necessidade de um cuidado
integral, que va além do atendimento pontual, considerando o contexto de vida da mulher, seus

vinculos sociais e suas possibilidades de protecao.

CONCLUSAO

No presente estudo foram identificados os principais desafios e potencialidades da
Atengao Primaria a Saude no enfrentamento a violéncia contra a mulher. A analise constatou
que, diante da alta incidéncia e das graves repercussoes fisicas, psicologicas e sociais desse
problema, torna-se necessario o investimento continuo em capacita¢do profissional, estratégias
de acolhimento humanizado e articulagdo com a rede de apoio para oferecer cuidado integral
as vitimas. Existem sistemas informatizados, prontuarios eletronicos e até aplicativos que
ajudam os profissionais de saide a registrar os atendimentos, notificar corretamente e
acompanhar as mulheres de forma mais segura e eficiente. Além disso, experiéncias bem-
sucedidas tém mostrado que a reorganizacao dos fluxos, a escuta qualificada e o fortalecimento
do vinculo entre equipe e usudria contribuem para a identificagdo precoce e encaminhamento
adequado dos casos.

Apesar dos avangos, persistem desafios como a invisibilidade da violéncia nos servigos,

a medicalizag¢do, dificuldades de notificagdo, inseguranga dos profissionais, sobrecarga,
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infraestrutura precaria e a necessidade de constante sensibilizacdo para lidar com a

complexidade dos casos. Para um cuidado mais eficaz, ¢ essencial que as inovagdes
tecnologicas e a descentralizacdo venham acompanhadas de politicas publicas robustas,
garantindo acesso, equidade e apoio as equipes. A integragdo entre saude, assisténcia social e
justica tem favorecido o acolhimento humanizado e a reducdo da revitimizagdo. Além disso,
tecnologias digitais, capacitacdo ética e acdes educativas t€ém ampliado o acesso, empoderando

as mulheres e melhorado o cuidado integral.
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DOR MAMARIA EM PUERPERAS DURANTE O
ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO
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RESUMO: Apesar dos comprovados beneficios do aleitamento materno, o desmame precoce
ainda ocorre com frequéncia, sendo influenciado por diversos fatores, incluindo a dor durante
a amamentacao. Este estudo transversal teve como objetivo avaliar a dor mamaria em puérperas
durante o aleitamento materno exclusivo. A pesquisa foi realizada entre julho de 2022 ¢ margo
de 2023, no CRSMRP — Mater e no Alojamento Conjunto do HC-Crianga (HCRP/FMRP —
USP), com 286 puérperas. A dor foi mensurada por meio da Escala Visual Analdgica (EVA) e
analisada em conjunto com varidveis sociodemograficas, obstétricas, do recém-nascido e
relacionadas a amamentacdo. A média de dor relatada foi de 1,41, com prevaléncia de dor
mamilar em 39,16% das participantes, sendo 40% de intensidade leve. Observou-se associacao
moderada e significativa entre dor e trauma mamilar, além de uma associagado fraca entre dor e
numero de gestagdes. Conclui-se que, entre as participantes, a dor durante a amamentacdo foi
predominantemente leve e relacionada a presenca de trauma mamilar, evidenciando a
importancia do acompanhamento e manejo adequado da dor para promover o aleitamento
materno exclusivo.

Palavras-chave: Aleitamento materno exclusivo. Dor mamilar. Trauma mamilar.

INTRODUCAO

O Aleitamento Materno Exclusivo (AME) até os seis meses de vida é recomendado pelo
Ministério da Satde por seus beneficios nutricionais, imunoldgicos € emocionais para o
bindmio mae-bebé. Além de favorecer o desenvolvimento infantil, o AM reduz riscos de
doengas para a mae, como cancer de mama e ovario (BRASIL, 2015).

Apesar dessas vantagens, o desmame precoce ainda é comum no Brasil, sendo
influenciado por fatores multifatoriais, especialmente a dor mamilar, presente em até 80% das
puérperas no péds-parto imediato (FIALHO et al., 2014; JACINTO et al., 2017). Essa dor esta
associada a intercorréncias como fissuras, md pega, ingurgitamento, candidiase e mastite
(BRASIL, 2015), e pode levar a introdugdo precoce de outros alimentos € ao desmame
(MORAES et al., 2016).

A dor mamilar geralmente ocorre na primeira semana e pode comprometer o bem-estar

da mae, afetando sono, humor e continuidade da amamentagdo (DOUGLAS, 2022). Estudos
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destacam que a principal causa é o mau posicionamento do bebé, e a corregdo precoce pode

prevenir complicagdes e prolongar a amamentacao (DIAS; VIEIRA; VIEIRA, 2017).
Reconhecendo o valor da pratica do AM e os maleficios do desmame precoce através
do afastamento que a dor sentida pela puérpera traz para esse fenomeno, faz-se necessario
mensurar e avaliar a dor durante 0 AME. Assim, pode-se estabelecer métodos e instrumentos
que a mensurem como dado clinico e concreto, incentivando a melhora da compreensdo dos
profissionais de saude frente a experiéncia da mulher. E, consequente, contribuir para uma
assisténcia com visdo holistica, buscando orientd-las a partir de manejos adequados e

embasamento cientifico.

METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal e descritivo. Foi realizado entre julho de
2022 e marg¢o de 2023, no Centro de Referéncia da Saide da Mulher de Ribeirdo Preto
(CRSMRP — Mater) e no Alojamento Conjunto do HC-Crianca (HCRP/FMRP-USP).

A amostra de conveniéncia incluiu 286 puérperas em aleitamento materno exclusivo,
maiores de 18 anos, internadas no pos-parto. Os critérios de exclusdo foram puérperas com falta
de compreensdo ou incompatibilidade linguistica (estrangeiras). Foram excluidos também
recém-nascidos com frénulo curto, gemelares e em uso de fototerapia neonatal

A variavel dependente foi a dor mamilar, avaliada com a Escala Visual Analogica
(EVA), categorizada em auséncia (EVA=0) e presenca de dor (EVA 1-10), sendo esta
subdividida em leve (1-3), moderada (4-6) e intensa (7-10). As variaveis independentes
incluiram dados sociodemograficos, obstétricos, do recém-nascido e de amamentacio,
coletados por prontudrio e entrevista.

A andlise estatistica utilizou estatistica descritiva (frequéncias, médias e desvios-
padrdo) e o coeficiente de correlagdo de Spearman para investigar associacdes entre as
variaveis.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica da Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto (USP) — niimero do parecer 5.455.785 bem como pela Comissao de Pesquisa do
Centro de Referéncia em Saude da Mulher — MATER — niimero do parecer 5.462.053. As
mulheres elegiveis para o estudo foram informadas sobre a pesquisa e receberam o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) conforme a resolugdo 466/12 do Conselho

Nacional de Saude.

RESULTADOS
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A amostra do estudo foi composta por 286 puérperas, com idade entre 18 e 45 anos

(média de 29,22 anos). A maioria era branca (58,04%), solteira (70,63%), com ensino médio
completo (49,30%) e atuava como do lar (37,76%).

Em relagdo aos dados obstétricos, a média foi de 2,57 gestacdes e 2,27 partos, sendo a
maioria multipara (68,53%) e com parto vaginal (59,79%). As participantes estavam, em média,
com dois dias de pds-parto no momento da coleta.

Entre os recém-nascidos, 55,24% eram do sexo masculino, com média de peso ao nascer
de 3.254 g e idade gestacional média de 38,98 semanas.

Quanto a amamentacdo, 61,54% das puérperas ja tinham experiéncia prévia, 94,06%
apresentavam mamas flacidas e 79,37% tinham mamilos protrusos. A maioria (91,26%) nao
apresentava trauma mamilar.

A dor durante a amamentacao foi referida por 39,16% das participantes, com média de
intensidade de 1,42 na Escala Visual Analdgica (EVA). Dentre essas, 40% relataram dor leve,

35,29% dor moderada e 24,71% dor intensa (Figura 1)

Figura 1: Grafico de distribuicio de intensidade da dor mamilar referida pelas participantes.
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O grafico apresenta a frequéncia absoluta de puérperas em relagdo a intensidade de dor mamilar referida.
Em adigdo, ¢ apresentado o percentual da dor nas classes leve, moderada e intensa. A nota atribuida a
dor seguiu a escala visual analdgica de dor (EVA), sendo 1-3 dor leve (em verde), 4-6 dor moderada

(em laranja) e 7-10 dor intensa (em vermelho).

A analise de correlacdo entre dor na amamentacao e variaveis independentes, realizada
por meio do coeficiente de Spearman (Tabela 2), identificou associagdo estatisticamente
significativa entre dor e trauma mamilar (r = 0,5646; p <0,0001), com for¢a moderada e relagao

positiva — indicando que a presenga de trauma mamilar esta relacionada ao aumento da dor.
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Também foi observada uma correlagdo fraca e inversa entre dor e nimero de gestagdes

(r=-0,1522; p = 0,0097), sugerindo que mulheres com menor nimero de gestagdes tendem a
sentir mais dor. A idade gestacional apresentou correlagdo fraca e ndo significativa na pratica

(r=0,0920; p = 0,0243), sendo considerada irrelevante para os fins do estudo.

Tabela 2: Estimativa do coeficiente de correlacio de Spearman para a varidvel dor. Ribeirao

Preto/SP, 2024.

Dor x variavel independente r(p)
Idade 0,0455 (p=0,4278)
Cor -0,0926 (p= 0,0666)
Escolaridade 0,0639 (p= 0,2053)
Ocupacao -0,0323 (p= 0,6591)
N° de gestagtes -0,1522 (p= 0,0097)
N® de partos -0,1206 (p= 0,0885)
Dias de puerpério 0,0998 (p=0,0712)
Sexo do recém-nascido 0,0134 (p=0,9291)
Peso do recém-nascido 0,0008 (p= 0,4125)
Idade gestacional 0,0920 (p= 0,0243)
Experiéncia anterior 0,1104 (p= 0,1477)
Caracteristicas das mamas 0,1198 (p= 0,1005)
Tipo de mamilo 0,1206 (p= 0,1907)
Trauma mamilar 0,5646 (p < 0,0001)

Legenda: r (coeficiente de Spearman). O coeficiente de Spearman foi determinado pelo Software
Stata®18, entre a variavel dependente dor e as variaveis independentes estudadas. Valores entre 0,10 ¢
0,30 indicam uma correlacdo fraca; 0,40 e 0,60 refletem uma correlagdo moderada e 0,70 e 1,00 uma
correlacdo forte. A correlacdo foi considerada significativa quando p < 0,05. Foram destacadas em

negrito correlagcdes que apresentaram impacto na avaliagdo.

CONCLUSAO

A dor durante a amamentacao € um fator significativo para o desmame precoce ¢ pode
ocorrer mesmo na auséncia de trauma visivel (DE FREITAS et al., 2022). No presente estudo,
39,16% das puérperas relataram dor mamilar, com intensidade leve predominante (40%). Esses
indices foram menores do que os de outras pesquisas semelhantes, possivelmente devido ao
curto intervalo de puerpério avaliado (média de 2 dias pos-parto) (BRITO; CALDEIRA;
SALVETTI, 2021).

Foi observada uma associacdo moderada e significativa entre a dor e a presenga de

trauma mamilar, resultado corroborado por estudos prévios que identificam o trauma como




fator agravante da dor e interferéncia no aleitamento (BARBOSA et al., 2018; SHIMODA et

al., 2014). Além disso, identificou-se uma correlagdo fraca e inversa entre a dor € o nimero de
gestacdes, sugerindo que primigestas podem apresentar mais dor devido a falta de experiéncia
prévia (BENEDETT et al., 2014; PEREIRA et al., 2019).

Limitagcdes metodoldgicas, como o momento varidvel da coleta e diferengas nos
instrumentos de avaliagdo da dor, dificultam compara¢des com outros estudos. Ainda assim, os
resultados reforcam a necessidade de atengao profissional a dor durante o aleitamento, visando
reduzir o risco de desmame precoce.

Conclui-se que a dor na amamentagdo esteve presente em uma parcela relevante das
puérperas, com intensidade predominantemente leve, sendo fortemente associada ao trauma
mamilar e, inversamente, ao numero de gestacdes. Recomenda-se a incorporacdo de
instrumentos clinicos de avaliacdo da dor e o aprimoramento da abordagem dos profissionais
de saude frente a esse fator, com o objetivo de promover a continuidade do aleitamento materno

exclusivo.
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RESUMO: O presente trabalho tem como objetivo discutir a divisdo sexual do trabalho nas
profissdes formais sob a perspectiva da interseccionalidade. Trata-se de um estudo descritivo
do tipo revisao de literatura que consistiu na busca das bases de dados Scientific Electronic
Library Online e PubMed. Foram encontrados 672 artigos, apos aplicacdo dos filtros e leitura
dos resumos, foram selecionados 21 para compor a amostra final, focando na divisao sexual do
trabalho em profissdes formais e informais sob a perspectiva da interseccionalidade. Os
resultados evidenciaram trés eixos centrais: a inser¢ao feminina no mercado de trabalho, a
valorizacdo do cuidado como pratica profissional e a sobrecarga do trabalho das mulheres.
Apesar dos avangos, persistem desigualdades que extrapolam os elementos da triade classica
de género, raca e classe. As mulheres, especialmente as negras, seguem concentradas em
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fungdes de cuidado e no setor informal. Portanto, a interseccionalidade revela as multiplas
vulnerabilidades enfrentadas, reforcando a necessidade de politicas publicas que considerem
essas desigualdades e garantam justica social no mundo do trabalho.

Palavras-chave: Género; Trabalho; Interseccionalidade.

INTRODUCAO

A inser¢ao da mulher no mercado de trabalho possibilitou sua presenca em novos
espacos sociais. No entanto, observa-se uma predominancia feminina em determinadas
profissdes, especialmente aquelas ligadas ao cuidado, como nas areas de educagdo, saude,
assisténcia social e trabalho doméstico (Ferreira; Nunes, 2019).

Embora o capitalismo ndo tenha previsto diretamente a subordinag¢do das mulheres, ele
contribuiu para a mediagdo das relagdes de poder ao desarticular a familia como unidade
produtiva. Nesse novo arranjo, o espago familiar passou a fornecer a forca de trabalho
necessaria a producdo. Como as relagdes patriarcais ja estavam estabelecidas, a mulher foi
designada como responsavel por tarefas como alimentagdo, educagdo e cuidados com a satde,
funcdes essenciais para a reproducdo da forga de trabalho e, consequentemente, para a
manuten¢do do lucro (Cobo; Oliveira, 2024).

Dessa forma, as chamadas "profissdes femininas" passaram a ser percebidas como uma
extensdo dos papéis tradicionais atribuidos as mulheres. Isso contribui para sua maior presenga
em ocupacgdes formais como enfermagem, educagdo no ensino fundamental e servigo social,
além de fungdes no setor informal, como o trabalho doméstico, o cuidado com idosos ¢ criangas,
e a atuacdo terceirizada no setor téxtil e de alimentos (Lombardi; Araujo, 2013).

Assim, a associagdo dessas profissdes aos papéis tradicionais femininos contribui para
sua desvalorizacdo social e econdmica, uma vez que sdo frequentemente percebidas como
atividades naturais as mulheres, e ndo como trabalho qualificado. Essa percepgao resulta em
condi¢des laborais precarias, baixa remuneragdo e escasso reconhecimento profissional.
Consequentemente, as atividades desempenhadas por mulheres sdo tratadas como obrigagdes
inerentes ao seu género, desconsiderando sua relevancia para o funcionamento da sociedade e
para a sustentacdo da economia (Melo; Morandi, 2019).

Nesse cenario, a perspectiva da interseccionalidade permite uma analise mais ampla das
desigualdades ao considerar, além da triade género, raga e classe, outros marcadores sociais
como orientagdo sexual, deficiéncia, nacionalidade e escolaridade, entre outros (Collins; Bilge,

2019). Assim, analisar as relagdes de trabalho sob essa dtica possibilita compreender como




IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q

essas desigualdades estdo estruturadas no mundo laboral e de que forma impactam a sociedade
como um todo.

Por isso, observar essas desigualdades e os diversos fatores envolvidos ¢ fundamental,
uma vez que afetam diretamente a dinamica do trabalho, a motivagao profissional, e, em muitos
casos, intensificam tensdes que comprometem a qualidade de vida e o bem-estar das mulheres
trabalhadoras. Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo discutir a divisdo sexual do

trabalho nas profissdes formais e informais sob a perspectiva da interseccionalidade.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo do tipo Revisdo de Literatura. Para a realiza¢do da
busca nas bases de dados, utilizou-se a estratégia PCC, em que: a Populacdo (P) corresponde a
divisdo sexual do trabalho; o Conceito (C) refere-se as relagdes de trabalho sob a perspectiva
da interseccionalidade; e o Contexto (C) estd relacionado ao acesso a profissdes formais e
informais, sendo elencada a questdo norteadora: Como a divisdo sexual do trabalho se manifesta
nas profissdes formais e informais a partir de uma abordagem interseccional?

O levantamento bibliografico foi realizado nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e MEDLINE na interface do PubMed. Foram utilizados os descritores
indexados na plataforma dos Descritores em Ciéncias da Saude (Decs/Mesh): “mulheres”,
“interseccionalidade”, “teoria interseccional”, “trabalho”, "profissao” e “mercado de trabalho”.
Os termos foram combinados com os operadores booleanos AND e OR. Como critério de
inclusao foram utilizados artigos originais disponiveis na integra, nos idiomas inglés, portugués
e espanhol, foram excluidas teses, dissertacdes e revisdes de literatura.

Foram encontrados ao todo 672 artigos, sendo 30 encontrados na SciELO e 642 na
PubMed. Apods aplicagdo dos filtros, restaram 334 e posteriormente a leitura dos titulos e
resumos, foram selecionados na amostra final 21 artigos para compor o corpus do presente

trabalho.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da leitura critica e analitica dos artigos selecionados, foram tragados trés eixos
de discussdo: 1) A transicdo da mulher no mercado de trabalho; 2) O cuidado como pratica
profissional 3) A sobrecarga do trabalho feminino.

O espago da mulher no mercado de trabalho foi impulsionado pela Revolugao Industrial,

no século XIX, a partir da necessidade de mao de obra nas fabricas, ainda que de forma restrita,
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a determinados setores e com desigualdade salarial quando comparada a situacdo dos homens.

A difusdo dos ideais construidos no bojo do movimento feminista foram fundamentais e
engajaram a luta das mulheres na busca pelos direitos trabalhistas, denunciando a
discriminacao, exigindo o reajuste salarial e a participa¢do feminina em todas as esferas sociais
(Carvalho, 2023).

A atuagdo profissional das mulheres ao longo do tempo passou por diversas
modificagdes, trazendo repercussoes nos ambitos social, economico e politico, € aos poucos a
figura feminina passou a ocupar profissdes que outrora eram hegemonicamente masculinas. No
entanto, ainda nesse contexto, prevalecem as iniquidades de género, percebidas na desigualdade
salarial, mesmo quando sdo assumidas as mesmas fung¢des, ¢ a diminui¢do progressiva no
quantitativo de mulheres a medida que a posi¢do hierdrquica aumenta, principalmente em
posicdes de lideranga (Lombardi, 2017).

Entretanto, apesar do alcance feminino a carreiras de prestigio, observa-se ainda a
predomindncia em profissdes que possuem como base o cuidado. Nessa esfera, destaca-se a
raga como elemento interseccional que corrobora com a estratificagdo das desigualdades, nesse
contexto, entre o setor formal e informal. Assim, quanto mais racializada ¢ uma mulher,
menores sdo suas chances de galgar em cargos de grande prestigio social. Desse modo, as
caracteristicas fenotipicas também foram apontadas como modos de discriminag¢do inseridas no
mercado de trabalho (Rezende; Andrade, 2023), os estudos apontam uma predominancia de
mulheres negras em atividades do setor informal, atuando como empregadas domésticas ou
cuidadoras (Cobo; Oliveira, 2024).

Nesse interim, o cuidado vem sendo discutido enquanto uma pratica laboral denominada
de “Trabalho a domicilio” (TaD), sendo destinado a producao de bens ou prestagao de servigos
a outrem, considerando que, diante da cadeia de producdo, se destaca como o ultimo e mais
precario nivel (Gonzales, 2023). Além disso, avalia-se sua desvaloriza¢do sob uma perspectiva
interseccional, especialmente relacionada a fatores como raca, classe e origem migratoéria (Ipea,
2021).

Assim, as discussdes acerca do cuidado destacam que ele se constitui como um
fendomeno social que transpassa o ambito familiar e individual. Essa perspectiva evidencia que
a mulher assume multiplas fungdes que teoricamente se configuram como trabalhos, mas sdo
invisibilizadas em decorréncia do seu carater atributivo a identidade feminina (Montenegro,
2024). Assim, identifica-se uma jornada tripla de trabalho predominantemente exercida pela
mulher: trabalho remunerado, reprodutivo e dos cuidados com a propria casa (Ipea, 2021).

Nesse contexto, a sociedade corrobora para uma sobrecarga feminina pautada em uma ética do
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cuidado que compromete o bem-estar das mulheres e a participacdo em outras esferas da vida

social e profissional, refor¢ando o ciclo de vulnerabilidade, penalizacdo moral e invisibilizagdo
(Ipea, 2021).

Desse modo, ao encarar a problematica do género e mercado de trabalho, ¢ fundamental
considerar a interseccionalidade como ferramenta de andlise para compreender as multiplas
vulnerabilidades que estdo inseridas nesse contexto, e a partir disso embasar as politicas
publicas e pautar estratégias que promovam a justi¢a social nas necessidades desse grupo

populacional.

CONCLUSAO

Analisar a divisdo sexual do trabalho por meio da interseccionalidade nos revela que as
insistentes desigualdades de género no mercado de trabalho devem ser compreendidas por
diversos marcadores sociais ¢ ndo de maneira isolada. A associagdo de mulheres negras e de
classes populares as profissoes relacionadas ao cuidado aponta uma congruéncia estrutural que
naturaliza a valorizag¢do desiguais de suas atividades, tanto no setor formal quanto informal.

Tal naturalizagdo, sustentada por padrdes patriarcais e capitalistas, contribui para a
precarizagdo das condigdes de trabalho femininas, que sdo refletidas por meio de baixos
salarios, jornadas exaustivas e a invisibilidade. Ademais, o desmerecimento do cuidado como
uma pratica laboral enfatiza a sobrecarga das mulheres, que tendem a acumular fun¢des nos
mais diversos ambitos e em sua maioria sem o devido reconhecimento social.

A vista disso, é essencial reconhecer o cuidado como uma atividade laboral socialmente
e economicamente relevante. A interseccionalidade, enquanto instrumento analitico, tem cunho
indispensavel para ilustrar as nuances de desigualdade e direcionar a formulagdo de politicas
publicas justas e de fato efetivas, buscando a promocdo da equidade de género no mundo do
mercado de trabalho. Progredir nesse debate vai muito além de uma questao de justiga social,
mas de sustentabilidade humana, onde a organizacao do trabalho reflete na saude, bem-estar e

dignidade das mulheres.
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RESUMO: A “violéncia obstétrica” refere-se aos diversos modos de abusos, agressdes e
negligéncias praticadas contra mulheres durante o periodo da gestagao, do parto, do puerpério
e em casos de aborto. A partir de uma maior vulnerabilidade social da mulher, verifica-se um
tratamento obstétrico mais humilhante, omisso e rude. O presente estudo tem como objetivo
discutir os impactos da violéncia obstétrica na vida das mulheres negras, consistindo em uma
revisdo narrativa da literatura, organizada a partir de produgdes cientificas publicadas entre
2021 e 20247, nas seguintes bases de dados: Google Académico, Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os resultados evidenciam que as
mulheres negras enfrentam uma incidéncia significativamente maior de violéncia obstétrica,
com maiores probabilidades de sofrerem intervengdes agressivas, dificuldades na obtengado de
cuidados e acesso aos servigos, além de menos oportunidades de ter um primeiro contato com
seus proprios filhos. No ambito psicologico, constata-se a presenca de sentimentos
desagradaveis, como medo e raiva, € maiores riscos para o desenvolvimento de depressdao. Com
este estudo, conclui-se que a violéncia obstétrica deixa marcas significativas na vida da mulher
negra, a desumaniza e a tira do papel de protagonismo diante de seu corpo e do nascimento de
seu filho.

Palavras-chave: violéncia obstétrica; saude da mulher negra; racismo institucional
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INTRODUCAO

O termo “violéncia obstétrica” tem sido amplamente utilizado para identificar e reunir
diferentes formas de abusos, agressdes e negligéncias praticadas durante a gestagdo, o parto, o
puerpério e no atendimento em casos de aborto. Esse tipo de violéncia abrange desde maus-
tratos fisicos, psicologicos e verbais até a realizagcdo de intervengdes médicas desnecessarias e
potencialmente prejudiciais, como cesarianas sem indicacdo clinica comprovada (Lima;
Pimentel; Lyra, 2021). Outros termos, como violéncia institucional e de género, violéncia no
parto e violéncia na assisténcia obstétrica, circulam no mesmo campo semantico para expressar
as praticas abusivas ou omissas no cuidado as mulheres nesse periodo. Desse modo, € possivel
inferir que a violéncia obstétrica “representa a desumanizacdo do cuidar e a perpetuagdo do
ciclo de opressdo feminina pelo proprio sistema de satde’’ (Tesser et al., 2015, apud Lima;
Pimentel; Lyra, 2021).

A relagdo desumanizante entre médico e paciente, o abuso de medicalizagdo, a recusa a
assisténcia, o tratamento diferencial a partir de atributos considerados negativos ou positivos e
a realizacdo de procedimentos tidos como danosos e desnecessarios pela literatura médica,
como a manobra de Kristeller (que consiste em pressionar a barriga da parturiente para acelerar
0 parto); sdo exemplos de praticas que permeiam a violéncia obstétrica (Tesser, 2015; Lima;
Pimentel; Lyra, 2021). Além disso, constata-se que, quanto maior a vulnerabilidade social da
mulher, mais rude e humilhante tende a ser o tratamento obstétrico oferecido a ela, logo,
mulheres negras estdo mais sujeitas a negligéncia e a omissao de socorro, refletindo o racismo
institucional recorrente em nossa sociedade (Rego et al., 2008).

O racismo institucional, que abrange as condutas discriminatorias, reproduzidas de
forma naturalizada, contra pessoas e grupos sociais vulneraveis em instituigdes (Damasceno et
al., 2024), ¢ uma heranca do periodo colonial que contribui para a invisibilizagdo dos corpos
negros e, por consequéncia, para a desumanizagdo de suas vidas (Santana et al., 2024). Essa
logica se estende ao campo da satde, onde discursos permissivos legitimam a violéncia contra
mulheres negras. Sendo assim, o racismo obstétrico configura-se ndo apenas como negligéncia,
mas como um mecanismo de naturalizacao da violéncia contra corpos de mulheres negras,
operando como forma de controle de seus corpos e de sua maternidade no sistema de satide do
Brasil (Saraiva; Campos, 2023). Desse modo, frente a atualidade e relevancia desta
problematica, o presente trabalho tem como objetivo discutir os impactos da violéncia

obstétrica na vida das mulheres negras.




METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisdo narrativa da literatura baseada em artigos em
idioma portugués, publicados entre os anos de 2021 e 2024. Para a busca de tais artigos, foram
utilizadas as seguintes bases de dados: Google Académico, Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os descritores utilizados na busca foram:
“violéncia obstétrica”, “mulher negra”, “racismo” e “satide da mulher”.

Em um momento posterior ao delineamento de busca, foram incluidos sete artigos, com
0 objetivo de produzir uma revisdo narrativa para discutir sobre os impactos da violéncia
obstétrica na vida de mulheres negras. Desse modo, a presente investigagdo bibliografica

contemplou a revisdo, avaliagdo e interpretagao de publicagdes cientificas atuais e significativas

a discussdo acerca das implicagdes da violéncia obstétrica experienciada por mulheres negras.
RESULTADOS E DISCUSSAO

As mulheres negras enfrentam uma incidéncia significativamente maior de violéncia
obstétrica, caracterizada por praticas desumanizadas e negligentes durante o parto, o que
demonstra um cenario de omissao e desigualdade no atendimento a satide. Estudos como o de
Damasceno e colaboradores (2024) evidenciam que, em relacdo as mulheres brancas, mulheres
negras sao mais propensas a enfrentarem a violéncia obstétrica: além de receberem uma menor
oferta de analgésicos durante o parto e outras intervengdes cirirgicas, as mulheres negras
enfrentam maiores dificuldades na obtencdo de cuidados pré-natais adequados e na vinculagao
a uma maternidade. Ademais, de acordo com Alves e colaboradores (2023), o maior risco de
infecgdes no centro cirdrgico apods cesarianas incide em maior escala em mulheres negras, o
que esta intimamente relacionado a baixa qualidade dos cuidados no pds-parto direcionados a
esse grupo.

Outrossim, mulheres negras tém maior probabilidade de serem submetidas a
intervengdes como a manobra de Kristeller, amniotomia precoce e privagao alimentar durante
o trabalho de parto, além de menor acesso a métodos ndo farmacologicos para alivio da dor
(Alves et al., 2023). Desse modo, conforme Lima, Pimentel e Lyra (2021) discutem, a dimensao
fisica da violéncia obstétrica contra mulheres negras envolve a dor nao anestesiada, a realizagao
de procedimentos invasivos sem explica¢do ou autorizag¢do e a auséncia de acompanhamento

adequado, o que agrava os riscos a saude dessas mulheres
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A partir desse contexto, infere-se que as dificuldades enfrentadas por mulheres negras

quanto ao acesso aos servicos de saude estdo diretamente relacionadas as praticas
discriminatorias do racismo institucional (Santana et al., 2024). Desse modo, o racismo
institucional presente nos servicos de saude tornam as mulheres negras mais propensas a
sofrerem violéncia obstétrica, uma vez que a vulnerabilidade social enfrentada por esse grupo
implica também em fragilidades no acesso ao atendimento em satde (Damasceno et al., 2024).

Nesse sentido, Santana e colaboradores (2024) contribuem ao investigar a percep¢ao de
mulheres negras sobre a violéncia obstétrica a partir de uma perspectiva racial. Sendo assim, se
garante a expressao dessas mulheres, como percebem e sentem sua experiéncia de gestacao e,
principalmente, de parto, marcadas pela falta de cuidado por parte dos profissionais de satide
para com essas mulheres (Santana et al., 2024). Desse modo, se explicita como o racismo esta

diretamente ligado a pratica da violéncia obstétrica no contexto brasileiro:

Historicamente, no Brasil, a pobreza ocupa um status racial. Segue impondo seus
efeitos coloniais de exploragdo da miséria, fruto da expropriacdo de pessoas
escravizadas. Por mais que todas as mulheres estejam sujeitas a violéncia obstétrica,
observamos, com o resultado desta pesquisa, que as mulheres negras se percebem
mais afetadas pela violéncia, e em maior vulnerabilidade, quando analisamos sob a

perspectiva interseccional (Santana et al., 2024, p. 5).

Para além das implicagdes fisicas e das dificuldades de acesso aos servigos de saude,
diretamente associadas a questdo racial, pesquisas como a de Santana e colaboradores (2024)
também mostram que as mulheres negras vitimas de violéncia obstétrica enfrentam profundas
repercussdes emocionais, vivenciando uma variedade de sentimentos desagradaveis, entre os
quais se destacam o medo, a tristeza e a raiva. Nos casos estudados, algumas relatam o desejo
de que a experiéncia termine rapidamente e expressam o quanto se sentiram sem vida e
oprimidas ao enfrentar tal situacdo. A dor psicologica decorrente desse tipo de violéncia ¢
frequentemente descrita como imensuravel.

Ainda segundo Santana e colaboradores (2024), as mulheres negras relatam também a
percepcao da falta de autonomia e protagonismo diante do proprio nascimento do seu filho, a
qual estd diretamente associada a violéncia institucional sofrida mediante procedimentos
obstétricos e a desumanizacao do atendimento prestado pela equipe de satde. Dessa forma,
nota-se que a violéncia obstétrica ndo se configura apenas como uma falha ética e institucional,
mas como uma agressao direta a dignidade feminina, deixando marcas psiquicas que podem

perdurar ao longo da vida da mulher.
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Nessa perspectiva, a violéncia contra a mulher negra € um problema que afeta, de forma

exacerbada, a saude mental. O acimulo de estresse, devido as discriminagdes diarias, além de
uma dificuldade recorrente no acesso aos servigos, pode ter implicacdes psicologicas,
intensificando quadros de ansiedade, depressao e outros transtornos psicologicos (Delmondes,
Aratjo e Guimaraes, 2024). No que tange aos impactos depressivos, foi observada a associagao
entre a violéncia institucional, no meio obstétrico, e a depressdo pds-parto, levando em
consideragdo os efeitos de raga, idade e nivel educacional. Concluiu-se que a raga eleva em
aproximadamente 1,2 vezes o risco de desenvolver depressao em mulheres que nao sofreram
violéncia por negligéncia. Para as pessoas ndo brancas, que sofreram violéncia obstétrica, o
risco de desenvolver depressao ¢ 19,69 vezes maior (Souza et al., 2017 apud Alencar et al.,
2022).

Ademais, existem mulheres que desenvolvem traumas, ao sofrerem com violéncia
obstétrica, ocasionando o transtorno do estresse pos-traumatico (Alencar et al, 2022). As
experiéncias subjetivas de mulheres envolvendo questdes como o quio assustadas estavam no
momento do parto, qual a experiéncia geral envolvida e qual o nivel de acolhimento nesse
momento, sdo destacadas como fatores etiologicos para o desenvolvimento de trauma, sintomas
ansiosos e depressivos (Garthus-Niegal et al., 2013 apud Alencar et al., 2022). Assim, ao levar
em conta a incidéncia do racismo estrutural e institucional (Oliveira, 2021 apud Delmondes,
Aratjo e Guimaraes, 2024), as mulheres negras se tornam o publico que mais sofre com estas
experiéncias subjetivas negativas.

De maneira complementar as implicagdes da violéncia obstétrica ja discutidas, Alves e
colaboradores (2023) discutem, a partir de seu estudo investigativo, que, apesar do contato pele
a pele com o bebé ser uma pratica humanizadora e ser benéfica para o desenvolvimento de uma
relagdo fortalecida e sensivel entre a mae e o recém-nascido, as mulheres negras possuiam
menos oportunidade de ter esse primeiro contato com seus bebés. Nesse sentido, compreende-
se que esses atos corroboram para que haja uma falta de autonomia das mulheres negras, além
de provocarem sentimentos, associados a maternidade, de ansiedade e medo da separagdo
(Alves et al., 2023). Com isso, fica nitido que, essa forma de violéncia, diretamente associada
a questdo racial, no momento do pds-parto impacta também expressivamente na construgdo da

relagdo entre a mae e seu filho e na concepgao de maternidade.

CONSIDERACOES FINAIS
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Com base na discussdo previamente apresentada, verifica-se que a violéncia obstétrica
desumaniza a mulher negra e a tira do lugar de protagonismo diante do nascimento de seu filho.
A violéncia obstétrica atinge principalmente as mulheres negras, que sdo atravessadas pelo
racismo e outras violéncias institucionais no sistema de satde brasileiro. Dessa forma, a
violéncia obstétrica e o racismo institucional deixam profundas marcas na vida das mulheres
negras, que perdem a autonomia e autoridade sobre seus corpos nesse momento tao sensivel e
importante.

Nesse sentido, a violéncia obstétrica ndo se restringe a violéncia de género: seu foco
tem cor e identidade. Desse modo, discutir sobre violéncia obstétrica é encarar como a
colonizag¢do atua nos modos que os profissionais de satide exercem sua profissdo, além das
formas pela qual a saude € oferecida as popula¢des marginalizadas. Afinal, a quem ¢é permitido
acessar a saude e exercer a maternidade no Brasil? O racismo institucional interfere diretamente
no direito das mulheres negras de exercerem uma maternidade digna, desde o pré-natal até a

cria¢do de seus filhos.
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RESUMO: O cancer do colo do utero (CCU) € o terceiro tipo de cancer mais comum entre as
mulheres no Brasil e a quarta causa de mortalidade nesse grupo. A presente pesquisa teve como
objetivo avaliar as praticas de prevencao e rastreamento relacionadas ao (CCU) entre mulheres
atendidas em um centro de saude na Paraiba. Trata-se de um estudo quantitativo, de abordagem
transversal descritiva (CAAE 77792924.5.0000.5175/CEP-CESED). O cenario da pesquisa foi
um Centro de Saude localizado em Campina Grande-PB, Brasil. A populagdo do estudo incluiu
mulheres com idade igual ou superior a 18 anos, atendidas no servigo, sendo excluidas aquelas
com histdrico pessoal da doenga ou que apresentaram dificuldade para compreender e responder
ao questionario. Participaram 42 mulheres. As informagdes coletadas por meio do questionario
foram registradas em planilha eletronica e analisadas por meio de estatistica descritiva. O estudo
demonstrou que a maioria das mulheres entrevistadas adota praticas de prevengdo e
rastreamento do CCU, realizando imunizacdo contra o papilomavirus humano em minoria
(35,71%), exame citopatologico (69,05%) e ultrassonografia transvaginal (45,24%), embora de
forma descoordenada e sem seguir as orientagdes de periodicidade recomendadas. Conclui-se
que, apesar da adesdo a algumas estratégias preventivas, ainda ha necessidade de fortalecer a
educacao em saude.

Palavras-chave: Detecgdo precoce de cancer; servigos de satide da mulher; educagdo em saude.

INTRODUCAO

O cancer do colo do utero (CCU), também denominado cancer cervical, esta diretamente
relacionado a infec¢do persistente por tipos oncogénicos do papilomavirus humano (HPV),
sobretudo os tipos 16 e 18, considerados os de maior risco. Essa infec¢ao pode levar ao
desenvolvimento de lesdes pré-cancerigenas que, se ndo tratadas, evoluem para o cancer

invasivo (INCA, 2022). Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), em 2020 foram




estimados mais de 600 mil novos casos de CCU no mundo, sendo o quarto tipo de cancer mais
frequente entre as mulheres (Abu-Rustum et al., 2023). No Brasil, o CCU ¢ o terceiro mais
incidente e a quarta causa de mortalidade por cancer em mulheres, com previsao de mais de 17
mil casos por ano entre 2023 e 2025 (Jesus ef al., 2024). Na regido Nordeste, o indice estimado
¢ de 17,59 casos por 100 mil mulheres, e, especificamente na Paraiba, estima-se o surgimento
de 290 novos casos anuais (INCA, 2022).

O rastreamento periodico de lesdes precursoras ¢ uma estratégia central da prevencao
secundaria do CCU. O exame citopatoldgico, indicado para mulheres de 25 a 64 anos, € o
principal método adotado no pais, podendo identificar alteragdes celulares antes do
desenvolvimento do cancer. No entanto, a baixa adesdo aos exames periddicos e a realizagdo
de forma descoordenada ainda comprometem a efetividade do rastreamento. Diversos fatores
influenciam esse cenario, como o desconhecimento sobre a doenga, falta de informag¢ao sobre
os beneficios do exame e barreiras de acesso aos servicos de saude (Marifio et al., 2023; Li et al.,
2023).

Nesse contexto, torna-se essencial investigar como se da a pratica do rastreio e da
prevencao do CCU em populagdes atendidas na atencao basica, especialmente em regides de alta
incidéncia. Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo avaliar as praticas de
prevencao e rastreamento do cancer do colo do tutero entre mulheres atendidas em um centro de

satde no municipio de Campina Grande, Paraiba.

METODOS

A presente pesquisa trata-se de um estudo quantitativo de abordagem transversal
descritiva. O estudo foi conduzido em um Centro de Satde paraibano localizado no bairro Sandra
Cavalcante, na cidade de Campina Grande, Paraiba. Devido a ampla cobertura de atendimento,
esse local permitiu a sele¢do de uma amostra diversificada de participantes. A unidade conta com
uma equipe multiprofissional composta por médicos, fisioterapeutas, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, odontdlogos e psicologos.

A populacdo do estudo incluiu mulheres atendidas no referido centro, bem como suas
acompanhantes. A amostra foi selecionada por conveniéncia, utilizando-se uma abordagem nao
probabilistica por acessibilidade, totalizando 42 participantes. Foram incluidas mulheres com
idade igual ou superior a 18 anos, tanto usudrias do servigo quanto acompanhantes. Foram

excluidas aquelas com histdrico recente de cancer do colo do utero, por configurar possivel viés,

bem como as que apresentaram dificuldades para compreender e responder ao questiondrio, o
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qual contemplava informagdes sobre idade, estado civil e perguntas relacionadas a imunizacao

contra o HPV (principal agente etiologico) e realizacdo de exames relevantes.

A abordagem das participantes ocorreu de forma ética e voluntaria, com explicagdes
claras sobre os objetivos da pesquisa e espaco para esclarecimento de diividas, de modo qye as
mulheres que concordaram em participar assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), que garantiu a confidencialidade, o anonimato e a voluntariedade da
participagao.

Foram seguidas todas as diretrizes da Resolu¢do n°® 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude (CNS), que estabelece normas éticas para pesquisas envolvendo seres humanos. O projeto
foi autorizado pela institui¢do de satide e submetido & aprecia¢io do Comité de Etica em Pesquisa
do Centro de Ensino Superior e Desenvolvimento (CESED), tendo sido aprovado sob o CAAE
77792924.5.0000.5175. Os dados foram analisados por estatistica descritiva a partir do software

Excel (versdo 2010) e apresentados através de tabela.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 42 usudrias do Centro de Saude elencado, sendo a faixa etaria mais
prevalente aquela entre 30 e 39 anos de idade (n=10; 23,81%). No que se refere ao estado civil,
mulheres que relataram possuir parceiros formais formaram maioria, apresentando cerca de 50%
da amostra, seguida por solteiras 35,71%, e as mulheres que se declararam divorciadas e viavas
representaram 9% e 7%,

A tabela 1 traz as praticas de prevencao e de rastreio das mulheres atendidas no Centro de

Saude:

Tabela 1. Praticas de prevencio e de rastreio das mulheres atendidas no Centro de Saude.

Variaveis n %
Papanicolau ! Sim o9 1 69,059
Nao 13 30,95%
'US transvaginal | Sim : 19 : 45,24‘%
Néo 14 33,33%
Naio informado 9 21,43%
| Sim | 15 I 35,71%
Vacina contra HPV Nao 27 64,29%
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Influéncia sobre o conhecimento nas praticas de Sim 37 88,19

prevencio Nao 5 11,90%

Os resultados desta pesquisa revelam que 69% das mulheres participantes realizam o
exame Papanicolau, principal método de rastreamento recomendado para o cancer do colo do
utero. Apesar de representar a maioria, esse percentual ainda esta aquém da meta de cobertura
preconizada pelas diretrizes nacionais, que buscam uma adesdo mais ampla e regular entre a
populacdo-alvo. A ultrassonografia transvaginal, embora ndo seja reconhecida como método
oficial de rastreio, foi relatada por 45% das participantes como pratica complementar. J& a
cobertura vacinal contra o HPV foi inferior, com apenas 35,71% das entrevistadas vacinadas,
evidenciando um importante desafio na prevengao primaria da doenga. Além disso, 11,90% das
mulheres demonstraram desconhecimento sobre a influéncia do conhecimento sobre o CCU nas
praticas preventivas, o que refor¢a a importancia de estratégias educativas continuas no ambito
da atengdo primaria, mesmo estando em minoria.

A frequéncia com que os exames sao realizados também apresentou variagdes: entre as
mulheres que realizam o exame citopatoldgico, cerca de 62% o fazem anualmente. No entanto,
apenas 40% das que fazem ultrassonografia relataram repeti-la anualmente. Esses dados
indicam certa desorganizacdo nas praticas preventivas e a auséncia de um seguimento
sistematico, o que pode comprometer a efetividade do rastreamento.

A literatura aponta diversos fatores que influenciam a adesdo as praticas preventivas,
como inicio precoce da vida sexual, multiparidade, pouca recomendagdo por parte de
profissionais de saude e barreiras de acesso aos servigos publicos (Pereira et al., 2025). Esses
fatores podem justificar os indices encontrados na presente pesquisa. Em contrapartida, estudos
como o de Silva et al. (2023) revelam realidades mais favoraveis, como em um municipio da
Bahia, onde 95% das mulheres relataram ja ter realizado exames preventivos, sendo que 37%
iniciaram entre os 14 e 20 anos, com destaque para a influéncia da recomendagao profissional,
do pré-natal e da vida sexual ativa como principais motivadores.

Os dados obtidos neste estudo sdo relevantes para a compreensdo do cenario local de
prevengdo do cancer do colo do utero, especialmente em contextos de média cobertura
assistencial, como o municipio de Campina Grande/PB. Eles evidenciam a importancia da
atuacdo da equipe de satide na educagdo e no incentivo continuo a realizacdo dos exames
preventivos e a vacinagdo contra o HPV, como estratégias integradas de enfrentamento a
doenga.

Entre as limita¢des deste estudo, destaca-se o reduzido tamanho da amostra ¢ a

impossibilidade de estabelecer relagdes causais entre o conhecimento das participantes e suas
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condutas de prevencdo, devido ao delineamento transversal. Sugere-se que futuras pesquisas

ampliem o niumero de participantes, explorem andlises associativas e estratifiquem as respostas
conforme idade, escolaridade, acesso a informacao ¢ vinculos com os servigos de saude, a fim

de subsidiar politicas publicas mais efetivas.

CONCLUSAO

A pesquisa alcangou seu objetivo ao investigar o conhecimento e as praticas preventivas
sobre o cancer do colo do utero entre mulheres acompanhadas na Atencao Bésica. Observou-
se que a maioria realiza o exame Papanicolau, embora ainda haja lacunas na periodicidade e na
adesdo a vacinacao contra 0 HPV. Também se evidenciou um percentual, ainda que minimo, de
mulheres com pouco conhecimento sobre a importancia da prevengdo, o que reforca a
necessidade de agdes educativas regulares. O estudo teve como limitagdo a amostra reduzida e
ndo probabilistica, além da auséncia de dados analisados de maneira inferencial, ndo podendo
gerar extrapolagdes. Futuras pesquisas devem considerar um publico mais diversificado e
explorar os fatores que influenciam a ndo adesdo as estratégias preventivas. Espera-se que os
achados contribuam para o fortalecimento de politicas publicas e a melhoria da atuacdo das
equipes de satide na promocao da prevengdo do cancer do colo do ttero.
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RESUMO

O presente trabalho teve como objetivo analisar o conceito de resiliéncia familiar na
monoparentalidade feminina, a partir da série “Maid”, com foco na vulnerabilidade social como
elemento estruturante da narrativa e da realidade vivida por muitas mulheres. A metodologia
utilizada foi a Analise de Contetido, apropriada para interpretagdo de dados qualitativos e
identificagdo de categorias emergentes. Destaca-se que mulheres em situagdo de
monoparentalidade enfrentam multiplos desafios sociais, emocionais € institucionais, como
auséncia de rede de apoio, instabilidade financeira e violéncia de género, mas, ainda assim,
mobilizam estratégias de adaptagdo e cuidado. A analise da série demonstra como o vinculo
afetivo e a busca por autonomia revelam caminhos de resiliéncia frente a precariedade. Mesmo
diante das adversidades, estas familias constroem formas de resisténcia e reorganizacdo. Cabe
a Psicologia promover praticas éticas, emancipatorias e comprometidas com a justica social. O
estudo reforga a importancia de reconhecer as familias monoparentais femininas como arranjos
legitimos e potentes, bem como de fortalecer politicas piblicas que garantam condi¢des dignas
de vida e cuidado.

Palavras-chave: Monoparentalidade feminina, Resiliéncia familiar, Vulnerabilidade social,
Série.

INTRODUCAO
As transformacdes nas configuragdes familiares contemporaneas trouxeram o conceito
de monoparentalidade feminina — configuracdo parental na qual mulheres assumem sozinhas

as responsabilidades emocionais, educativas e financeiras pelos filhos(as) —, sendo

frequentemente atravessada por marcadores sociais como gé€nero e classe, esta também pode se
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configurar pelas questdes supracitadas, bem como o ndo comprometimento ou abandono

paterno.

Nesse contexto, a vulnerabilidade social constitui-se como uma dimensdo central da
experiéncia de muitas destas mulheres, que ocupam um lugar social marcado pela precarizagdo
do trabalho, pelo abandono do parceiro ou pela negligéncia de politicas publicas. Para além
disso, a auséncia de redes de apoio efetivas, o acesso restrito a direitos basicos e a vivéncia de
violéncias, seja de género, institucional ou simbdlica, intensificam os desafios enfrentados pelas
familias monoparentais femininas (BALIANA, 2013).

Observa-se que, no ano de 2022, segundo dados do Departamento Intersindical de
Estatistica e Estudos Socioecondmicos (DIEESE, 2023), as familias monoparentais femininas
representaram cerca de 29% dos arranjos familiares com filhos no Brasil. A medida que se
considera o protagonismo da mulher nas familias, principalmente na monoparentalidade
feminina, ¢ valido considera-lo como parte de um contexto cultural e socioeconémico. Sabe-se
que ainda recai sobre elas a administragdo da vida social, afetiva e profissional de si proprias,
bem como do cuidado aos demais membros da familia (VERZA; SATTLER; STREY, 2015).

Ademais, a monoparentalidade feminina costuma ser vista com preconceito social, ja
que muitas pessoas ainda vislumbram a familia biparental ou nuclear como modelo ideal e
exemplo a ser seguido. Essa situa¢do pode fazer com que essas mulheres se sintam fracassadas
ou rejeitadas pela sociedade e até mesmo pelos familiares mais proximos. A realidade pode
levar a uma sensacdo de exclusdo social, além de diminuir o valor tanto da figura da mae quanto
dos filhos. Nesse interim, nota-se uma sobrecarga de responsabilidades, emocionais ¢ fisicas
assumidas por mulheres chefes de familias monoparentais (BALIANA, 2013; OLIVEIRA
COSTA; MARRA, 2013).

Ao considerar as familias monoparentais femininas em contextos de vulnerabilidade
social, também se torna relevante destacar o conceito de resiliéncia familiar. Compreende-se
resiliéncia familiar como a capacidade de um sistema familiar adaptar-se positivamente diante
de situacdes adversas e estressantes, reorganizando-se para preservar seu funcionamento e
promover o bem-estar dos membros. Diferentemente da ideia de invulnerabilidade, a resiliéncia
familiar implica reconhecer os fatores desestabilizadores e buscar caminhos possiveis de
superagao e reconstrucao (WALSH, 2016). Acredita-se que a interligacdo dos conceitos
apresentados ¢ vista na série “Maid”, da plataforma de streaming Netflix, lancado no ano de
2021.

A obra expde os dilemas vividos por uma jovem mae solo norte-americana, que decide

romper com um relacionamento abusivo, a0 mesmo tempo em que precisa reconstruir a vida
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em meio a um contexto de grande vulnerabilidade social. A moradia instavel, a auséncia de

rede de apoio e os entraves burocraticos dos sistemas assistenciais, sdo alguns dos aspectos
vivenciados pela personagem principal e sua filha durante a trama. Ainda assim, a protagonista
consegue mobilizar estratégias subjetivas e relacionais para manter o vinculo e o cuidado
afetuoso com a filha, garantir a sobrevivéncia e buscar novos caminhos, evidenciando um
processo de resiliéncia.

Desta forma, o presente trabalho tem como objetivo analisar o conceito de resiliéncia
familiar na monoparentalidade feminina, tomando como referéncia a série “Maid” e discutir o
papel das maes chefes de familias monoparentais em contexto de vulnerabilidade social e os
impactos na saude mental destas mulheres.

METODO

O método utilizado para sistematizagdo e interpretacdo no presente trabalho foi a
Andlise de Contetdo. Este configura-se como um conjunto de técnicas sistematicas utilizadas
para descrever o conteudo das mensagens, ao possibilitar a interpretagdo dos dados qualitativos.
Trata-se de uma metodologia que permite organizar as informagdes — para identificar
categorias, padrdes e temas que emergem do material analisado — possibilitando compreender
o fendmeno estudado de forma aprofundada e contextualizada (BARDIN, 2006). Acredita-se
que este método ¢ adequado para este trabalho por explorar as nuances e os sentidos dos
discursos e narrativas em diferentes suportes, como o audiovisual por exemplo.

Esta visa, por meio de procedimentos sistematicos e objetivos de descrigdo do contetido
das mensagens coletadas, produzir inferéncias de conhecimentos, permitindo a construg¢do das
categorias temdticas (BARDIN, 2006). A partir da série televisiva, buscou-se identificar
unidades de sentido a fim de constituir categorias temdticas, visando a uma melhor
compreensdo e sintetizacdo dos resultados. Neste processo, foram apresentados os aspectos
mais relevantes e frequentes desta, assim como peculiaridades da obra.

Nesse sentido, foi possivel identificar tematicas centrais a serem discutidas a partir da
série “Maid”, como a vulnerabilidade social, a monoparentalidade feminina, e a resiliéncia
familiar.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Maid ¢ uma minissérie disponibilizada na Netflix em outubro de 2021. A historia
acompanha Alex, uma jovem mae de 25 anos que enfrenta dificuldades enquanto tenta cuidar
de sua filha, Maddy de 3 anos, e escapar de um relacionamento abusivo. A série mostra
diferentes tipos de violéncia, como a violéncia doméstica, a exploragdo no trabalho, a solidao

vivida pela personagem principal. Depois de varias situagdes de violéncia psicoldgica por parte
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do companheiro, Alex e sua filha decidiram sair de casa. Elas buscam ajuda no servico de

assisténcia social e s3o encaminhadas a um abrigo que acolhe mulheres que enfrentam violéncia
(MARCOS; PENA; HALLAK, 2023). Na série, ¢ possivel perceber um padrao transgeracional
de violéncia que se repete, ja que tanto Alex quanto seu companheiro haviam passado por
experiéncias semelhantes em suas familias de origem.

Nota-se que a vulnerabilidade social atravessa a experiéncia da monoparentalidade
feminina, desvelando os multiplos desafios enfrentados por mulheres que, sozinhas, assumem
a responsabilidade pelo cuidado dos filhos em contextos de precariedade. Alex, encontra-se
diante de adversidades que incluem violéncia psicologica, auséncia de rede de apoio familiar,
instabilidade financeira, moradia precaria, e a negligéncia dos sistemas de protecao social. Tais
condi¢des reproduzem de forma ficcional, porém realista, os elementos apontados na literatura
como fatores de risco que impactam diretamente o cotidiano de maes solo em situagdo de
pobreza (BALIANA, 2013). Ao mesmo tempo, observa-se na trama uma construgdo gradual da
resiliéncia familiar.

A protagonista, ainda que em constante exaustdo emocional e fisica, mobiliza
estratégias internas e externas para manter o funcionamento do ntcleo familiar e proteger o
desenvolvimento da filha. Esse processo de reorganizagdo perante a crise, que envolve
preservar vinculos, papéis e significados que sustentam a convivéncia e o cuidado mutuo, nao
se configura como auséncia de sofrimento, mas como um movimento ativo de adaptacdo frente
a adversidade (SILVA et al., 2009). Na narrativa, isso se expressa nas escolhas da personagem:
buscar prote¢ado institucional, criar rotinas minimas de estabilidade e, principalmente, sustentar
o vinculo afetivo com a filha. Outro ponto relevante é a forma como a série ilustra os padroes
organizacionais e comunicacionais descritos por Walsh (2016), como componentes
fundamentais da resiliéncia familiar.

Alex demonstra flexibilidade frente aos inimeros imprevistos, reorganiza suas rotinas
constantemente e aprende a estabelecer novas aliangas de apoio fora da familia de origem, que
¢ marcada por negligéncia e ciclos de violéncia intergeracional. A relagdo com a assistente
social, por exemplo, simboliza a importancia de figuras de suporte que reconhegam e validem
sua experiéncia, o que ¢ reforcado por Baliana (2013) ao apontar que o fortalecimento das
mulheres em contextos de monoparentalidade passa, muitas vezes, por vinculos alternativos e
institucionalmente mediados. Também ¢ possivel notar na trama como o processo de resiliéncia
¢ permeado por limites estruturais. As dificuldades enfrentadas pela protagonista para acessar
direitos basicos, como moradia, creche e justica, revelam um sistema que frequentemente

revitimiza maes solo em situacdo de vulnerabilidade.
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Ao considerar o cuidado integral com os filhos e a manutencdo do sustento da casa,
muitas maes solo, precisam assumir varias jornadas de trabalho e desempenhar diferentes
papéis a0 mesmo tempo. Desta forma, compreende-se que sdo familias atravessadas por
questdes de vulnerabilidade social. Estas podem estar relacionadas a questdes econdmicas,
educacionais, culturais, etnicas, politicas, de satide ou de classe social. Quando o ambiente
destas familias ¢ precario, elas ficam mais expostas e suscetiveis a fatores que podem prejudicar
sua qualidade de vida, tornando-se assim, mais vulneraveis a esses riscos (JANCZURA, 2012;
YAZBEK, 2001).

Para além das competéncias subjetivas das maes e do ambiente, a presenca de politicas
publicas acessiveis e integradas ¢ essencial para o processo de resiliéncia familiar (SILVA et
al., 2009). Ao expor os impasses burocraticos e a negligéncia estatal, a série contribui para uma
critica social que dialoga diretamente com a realidade de diversas familias monoparentais
femininas. E, assim como postula Anderson (2016), é incorreto caracterizar as familias
monoparentais como faltantes. Acredita-se que a grande maioria das maes consegue oferecer
uma estrutura, valores e criagao para seus filhos, ao mesmo tempo em que gerenciam uma casa,
o emprego e uma vida social, sem a assisténcia de um conjuge. A autora também demonstra
que estas conseguem lidar com as variaveis de forma eficiente, ao passo que vivem a beira da
crise. Por isso, acredita-se que suas familias ndo estdo “falidas” (ANDERSON, 2016, p. 129),
e conseguem desenvolver-se funcionalmente.

Nao obstante, compreende-se que as mulheres chefes de familias monoparentais tendem
a vivenciar uma sobrecarga de fungdes, ja que assumem o sustento do lar, bem como o cuidado
com a casa ¢ a criagdo dos filhos. A administragdo dos diferentes desafios demanda
reestruturacdo do tempo, prioridades e diferentes fungdes. Assim, em contextos de
vulnerabilidade social, as maes podem enfrentar inimeras outras dificuldades, que estdo
presentes devido as historias de vida e fragilidades de vinculos, tais como, privagdo econdmica,
doenga mental, violéncia, dentre outros fatores, o que pode impactar no exercicio da fungao
parental ou na saude dos membros, ainda que muitas familias consigam ser resilientes. Logo, a
qualidade das relagdes entre pais e filhos, assim como a forma como se cuidam mutuamente,
constitui-se como um importante fator para a convivéncia em familia e para o crescimento de
todos os membros. Isso influencia no funcionamento familiar e também ajuda todos a
desenvolverem a resiliéncia diante de dificuldades (NASCIMENTO; YUNES, 2023).
CONCLUSAO

O presente estudo buscou compreender a resiliéncia familiar na monoparentalidade

feminina, utilizando como referéncia a série “Maid”. A analise evidenciou os multiplos desafios
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estruturais, emocionais e institucionais enfrentados pelas familias chefiadas por mulheres,

especialmente em contextos de vulnerabilidade social, entretanto, também foram identificados
recursos internos e externos para sustentar o cuidado familiar. A resiliéncia, neste contexto, se
revela como um processo dinamico, construido no cotidiano, mesmo em meio a precariedade.
A auséncia de politicas publicas eficazes, a sobrecarga de fungdes e os estigmas sociais
impactam negativamente a saude mental e a qualidade de vida dessas mulheres. Ainda assim,
a série mostra que o vinculo afetivo entre mae e filha e a busca por autonomia revelam caminhos
possiveis de reorganizagdo e superacdo. Embora se passe em um contexto cultural diverso, a
experiéncia da personagem representa, de forma ficcional, mas realista, a luta didria de tantas
maes solo brasileiras.

Cabe ao campo da Psicologia um olhar sensivel e atento a essa parcela da populacao,
além de investir em estratégias para o enfrentamento da soliddo experienciada pelas maes.
Também assume um papel central e ético ao reconhecer as multiplas dimensdes que atravessam
essas familias, promovendo escuta qualificada, praticas emancipatorias e politicas de cuidado
comprometidas com a justi¢a social. Cabe a atuacdo psicoldgica posicionar-se politicamente
contra as desigualdades e em favor de praticas que fortalegam as redes de apoio, os vinculos
afetivos e a autonomia das mulheres em contextos de monoparentalidade. Espera-se ampliar os
estudos e praticas voltadas a valorizacdo das familias monoparentais femininas como arranjos
legitimos e potentes. E necessario avangar na articulagio entre Psicologia, politicas publicas e
sociedade civil, garantindo condi¢des dignas de existéncia, cuidado e desenvolvimento para
maes e filhos.
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RESUMO: O presente trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada por
integrantes da Liga Académica de Enfermagem em Satide da Mulher e Obstetricia (LAESMO)
da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) durante uma Ag¢ao de Extensdo
voltada a tematica do climatério e menopausa, realizada com mulheres da comunidade do bairro
Pajucara, em Natal/RN. Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo
relato de experiéncia. A acdo foi executada no espaco da Associagdo Maos que Transformam e
contou com a participacdo de cerca de quarenta mulheres com idades entre 30 e 65 anos. A
atividade foi estruturada em trés momentos dindmicos que abordaram o climatério e a
menopausa de forma acessivel, interativa e acolhedora. Os resultados evidenciaram que
inimeras participantes possuiam diividas ou desconheciam aspectos basicos sobre esse periodo,
especialmente quanto a diferenga entre menopausa e climatério, métodos contraceptivos e os
sintomas mais comuns. A intervengdo favoreceu o compartilhamento de experiéncias, a
valorizacdo do autocuidado e a ampliagdo do conhecimento sobre saude feminina. Conclui-se
que acdes como essa sdo eficazes para fortalecer a educagdo em saude e aproximar a
universidade das comunidades, promovendo um cuidado integral, sensivel e baseado nas
necessidades reais da populagao.

Palavras-chave: Liga Académica; Saude da Mulher; Extensao.

INTRODUCAO

A populagdo feminina representa 51,6% da populagdo brasileira, tal fato reforga a
necessidade de politicas publicas que contemplem as especificidades inerentes a saude feminina
e que tenham como foco a integralidade da assisténcia. Nesse sentido, a Politica Nacional de
Assisténcia Integral 8 Mulher (PNAIM) foi instituida pelo Ministério da Saude, com o objetivo

de ampliar o foco da assisténcia a satide da mulher que, até entdo, era limitada as demandas
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relativas a gravidez e ao parto e, assim, retificar uma visdo restrita da mulher. Considerando-se

a ampliacdo da assisténcia a saide da mulher e as diversas especificidades dessa populacdo, o
climatério e a menopausa despontam como fases importantes € que necessitam de maiores
cuidados, tendo em vista a melhoria da qualidade de vida durante e apos essas fases (Alcantara

et al.,2020).

O climatério ¢ a fase da vida feminina na qual ocorre a transi¢ao do periodo reprodutivo
ao nao reprodutivo. O Ministério da Saude estabelece o limite etario para o climatério entre 40
e 65 anos de idade, dividido em: pré-menopausa — geralmente, inicia apos os 40 anos, com
diminuicdo da fertilidade em mulheres com ciclos menstruais regulares ou com padrdo
menstrual similar ao ocorrido durante a vida reprodutiva; perimenopausa — inicia dois anos
antes da ultima menstrua¢do e vai até um ano apods (com ciclos menstruais irregulares e
alteracdes enddcrinas); pds menopausa — comega um ano apos o ultimo periodo menstrual
(Valenca; Germano, 2010). Portanto, a menopausa ndo ¢ uma doenca, mas pode desencadear
sinais e sintomas que necessitam de controle e avaliacdo, visando garantir a qualidade de vida

no processo de envelhecimento feminino (Selbac et al., 2018).

Levando em consideragdo toda a problemdtica e dividas que permeiam o tema
menopausa e climatério, a Liga Académica de Enfermagem em Saude da Mulher e Obstetricia
- LAESMO - da Universidade Federal do Rio Grande do Norte, decidiu realizar uma acao de
extensao no bairro Pajugara, Natal, junto a Entidade Filantrépica “Maos Que Transformam”. A
atividade teve como objetivo promover um bate-papo dindmico com um grupo de mulheres
entre 30 e 65 anos para levar informacao de forma descontraida e de linguagem acessivel. A
acdo realizada pela Liga destacou pontos como os sintomas mais comuns desse periodo, o que

se espera dessa fase e quais exames passam a ser necessarios a partir deste momento.

Sendo assim, este relato surgiu a partir da necessidade de compartilhar as experiéncias
vividas e trocadas durante a a¢do de extensdo da LAESMO, destacando a relevancia da
realizagdo desta atividade em um bairro periférico e a importancia de se levar conhecimento de

qualidade para a populacao.
OBJETIVO

Relatar a experiéncia vivenciada por integrantes da Liga Académica de Enfermagem em

Satde da Mulher e Obstetricia vinculada a Universidade Federal do Rio Grande do Norte
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(LAESMO - UFRN) acerca do desenvolvimento de uma Acao de Extensdo voltada a Saude da

Mulher evidenciando as atividades realizadas, impactos causados e conhecimentos adquiridos.
METODOS

A agdo de extensdo foi realizada de forma presencial no dia 24 de Maio de 2025, no
turno vespertino, com duragdo aproximada de trés horas. O publico foi composto por
aproximadamente quarenta mulheres, com idades entre 30 e 65 anos. A intervencao foi
conduzida pelos participantes da Liga Académica, que se prepararam previamente buscando na
literatura embasamento tedrico e cientifico, com objetivo de fundamentar adequadamente a
atividade. A agdo foi implementada nas dependéncias da Associa¢dao Filantropica Maos que
Transformam (AMQT), situada no municipio de Natal/RN. A atividade teve como foco o eixo
tematico da Satde da Mulher, com destaque no Climatério e Menopausa, tematica sugerida
pelas proprias participantes da Associagdo, e foi estruturada em trés momentos, planejados

previamente, conforme descrito no quadro a seguir:

MOMENTO | TEMATICA METODOLOGIA MATERIAL OBIJETIVO
UTILIZADO
1° Satde feminina | Dindmica de verdadeiro | Baldes, Fita Analisar o que as
MOMENTO | antes e no ou falso sobre o periodo | adesiva, Papéis participantes entendem sobre
principio do pré-climatérico, com sentencas de | essas questdes, esclarecendo
Climatério questionamentos sobre o | Verdadeiro ou davidas e estimulando a troca
periodo reprodutivo e Falso, Palitos para | de conhecimento entre as
métodos contraceptivos | estourar o baldo. participantes e os condutores
nesta fase. da dinamica.
2° Climatério e “Chuva de sintomas” Cartolina, Canetas | Explicar o motivo dos
MOMENTO | Menopausa vivenciadas nesse Hidrograficas e sintomas do climatério,
periodo. Fita adesiva promover o sentimento de
inclusdo e pertencimento por
meio do reconhecimento dos
sintomas promovendo um
espago de escuta e
acolhimento.
3° P6s Menopausa | Meditagdo Guiada e Tatames Promover um momento de
MOMENTO Roda de conversa sobre | disponiveis na relaxamento e reconexao
o envelhecimento, Associagdo, caixa | interior, estimulando a
alteracoes ja percebidas e | de som, autopercepg¢ao corporal e
impactos na satde. Difusor/Umidificad | emocional como ferramenta
or de Ar, Oleo
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Essencial de de autocuidado no periodo da
Lavanda, Celular perimenopausa.

com acesso a
Internet.

Quadro 1: Trés momentos da A¢do de Extensao sobre Climatério e Menopausa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A acdo foi proposta com objetivo de aproximar a comunidade cientifica com a
populacdo, entendendo suas necessidades, fornecendo informacdes relevantes a saude,
compreendendo suas queixas e identificando até que ponto a populagao ¢ esclarecida a respeito
das mudangas decorrentes das diferentes fases de suas vidas. No primeiro momento, foi
realizada uma sondagem diagnoéstica para identificar até que ponto as mulheres ali presentes,
sabiam sobre as mudangas que seu organismo passa ao decorrer do seu ciclo de vida, quais
seriam essas mudangas e como elas iriam impactar em sua qualidade de vida, métodos

contraceptivos, fertilidade, climatério, e menopausa, questdes pertinentes a proposta.

A respeito dos métodos contraceptivos a maior parte tinha conhecimento a respeito de
anticoncepcionais orais, injetaveis e camisinha, tendo duvidas a respeito do Dispositivo
Intrauterino (DIU). foi explicado como esse ¢ utilizado, informado que ¢ fornecido pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) e para quem gostaria de utilizd-lo procurar uma Unidade de Saude (UBS)
referéncia do Pajucara. Ainda, foi ressaltado pelos discentes a importancia do uso de
preservativo para protecdo de Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) e que os demais
métodos iriam prevenir apenas uma gravidez indesejada naquele momento. A maior questdo de
davida que surgiu ao longo da dindmica foi a respeito do que era menopausa e climatério, a
maior parte das mulheres nao tinha conhecimento do que seria o climatério, e tinham uma visao
equivocada da menopausa. A partir dessa demanda, foram explorados esses conceitos, quais

mudangas iriam trazer e como isso impactaria sua saude e qualidade de vida.

No segundo momento da agdo foi explicado de forma mais minuciosa que o climatério
seria o periodo de transi¢ao em entre a fase reprodutiva da ndo reprodutiva, que ao nascimento
as mulheres nascem com a quantidade preestabelecida de 6vulos que tera durante sua vida,
inicialmente chamados de o6citos e que esses sdo imaturos, durante a puberdade marcada por
alteragdes hormonais esses odcitos seriam maturados, tendo a menarca, primeira menstruagao,

como caracteristica marcante do inicio da vida reprodutiva. A partir desse momento a mulher
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estaria sujeita a uma possivel gravidez e com o decorrer de sua a vida essa iria entrar no processo

de diminuicao da reserva ovariana, sendo o climatério o periodo de transi¢do que ird marcar a
diminuicdo significativa dessa reserva, evidenciado por maiores alteragdes hormonais que
levam a uma série de sintomas. Esses sintomas estavam distribuidos em forma de chuva de
palavras em uma cartolina e a partir de cada sintoma daquele iniciava se uma discussdo de
porque ele acontecia e como se manifestavam, os sintomas eram fogachos, secura vaginal,
sindrome urogenital, alteragdes do sono, irritabilidade, depressao, irregularidades menstruais,
perda de massa 0ssea entre outros. Os hormodnios sexuais estrogénio e progesterona vao entrar
em declinio e com isso ird impactar em outras cascatas hormonais causando as diversas

sintomatologias nesse periodo.

Todas as explicacdes relatadas anteriormente foram passadas para o publico com uma
linguagem adaptada, explica¢cdes com comparacdes, como a quantidade de odcitos e mudancas
para 6vulos foram explicadas usando uma comparagdo com sementes ¢ seu desenvolvimento
até a maturidade, dessa maneira o que estava sendo passado conseguia fazer sentido para os
ouvintes e esses conseguiam compreender de fato o que acontece em seu organismo € o porque
ocorre. Ao longo da conversa as mulheres levantavam duvidas que eram esclarecidas pelos
ligantes e davam exemplos pessoais ou de outras pessoas que passaram ou estavam passando
pelo climatério e como estas se sentiram, que as mudangas impactaram em seu humor, desejo

sexual e autoestima.

Por fim, o terceiro momento da agdo foi voltado para o estimulo ao autocuidado e
promogao da satde fisica e mental. As mulheres participantes puderam ir para um ambiente em
que se posicionaram da maneira que se sentiam mais confortaveis e assim foi explanado como
se daria o ultimo momento e seus objetivos. Inicialmente, foram debatidos os habitos
alimentares e de vida bem como os impactos do Climatério na saude fisica e mental, além da
importancia do autocuidado nessa fase da vida. Portanto, a meditacdo guiada configurou-se
como um momento de pausa para as participantes, promovendo a reconexdao com seus proprios
corpos por meio de técnicas de respiracao e afirmagdes positivas. A atividade transcorreu de
forma positiva; as participantes se emocionaram e expressaram sua gratidao pelo momento
proporcionado pela LAESMO, bem como pelo ambiente tranquilo e acolhedor, cuidadosamente
preparado para a ocasido. Muitas relataram que estavam realmente necessitando dessa vivéncia

naquele momento.
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CONCLUSAO

A Acdo de Extensdo promovida pela LAESMO-UFRN na Associacio Maos que
Transformam aproximou o conhecimento académico e¢ a comunidade periférica o que
proporcionou a Educag¢do em Satde de qualidade com linguagem acessivel e acolhedora
cumprindo um papel importante na reducdo de lacunas informacionais entre as mulheres
participantes. Os resultados demonstram que as atividades com metodologias ativas e
interativas, como as dinamicas e rodas de conversa, sao métodos eficazes para a promogao da
saude. Contudo, ¢ imprescindivel considerar algumas limitagdes como a amostra reduzida de
participantes e a realizacdo da agdo em um uUnico encontro. O prosseguimento dessas
intervengdes com uma avaliagdo longitudinal das repercussdes das mesmas poderia fortalecer
os resultados. Em sintese, esse relato demonstra a abordagem singular concretizada pela
LAESMO, vivenciar o Climatério como uma fase que vai além do bioldgico, e reforga a
necessidade de agdes que tragam uma abordagem multidisciplinar e inclusiva bem como
demonstra que € possivel alcangar bons resultados dentro da comunidade quando se emprega

metodologias participativas adaptadas e planejadas para esse publico.
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RESUMO: Objetivo: Este estudo tem como objetivo descrever a sub-representagdo de
mulheres cisgénero e transgénero em pesquisas clinicas sobre profilaxia pré-exposi¢ao (PrEP)
ao virus da imunodeficiéncia humana (HIV). Metodologia: A metodologia adotada foi uma
revisdo integrativa da literatura, com sele¢do de artigos nacionais e internacionais publicados
entre 2021 e 2025, abordando a participacao feminina em estudos de PrEP. Resultados: Os
resultados mostraram que, apesar do crescente nimero de mulheres vivendo com HIV e da
feminizagdo da epidemia, a maioria dos estudos clinicos concentra-se em populacdes
masculinas, sobretudo homens que fazem sexo com homens. Essa lacuna compromete o
desenvolvimento de politicas publicas sensiveis ao género e limita a oferta de cuidado
qualificado. Foram identificadas barreiras como o desconhecimento dos profissionais de satde,
estigmas sociais, preocupagdes com gravidez e a invisibilidade das mulheres negras e trans.
Consideracdes finais: Conclui-se que a inclusdo efetiva das mulheres em estudos sobre PrEP
¢ urgente para promover a equidade em satde, ampliar o acesso e garantir intervengdes mais
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eficazes. O enfrentamento dessa sub-representacdo deve estar no centro de estratégias de
prevencao baseadas em evidéncias e comprometidas com a justica social.
Palavras-chave: Infec¢des por HIV; Profilaxia Pré-Exposicao; Satide da Mulher.

INTRODUCAO

A profilaxia pré-exposi¢do (PrEP) ao virus da imunodeficiéncia humana (HIV)
representa um dos principais avangos da prevencdo biomédica na ultima década, sendo
recomendada para pessoas em maior risco de infec¢do, como homens que fazem sexo com
homens (HSH), pessoas trans, profissionais do sexo e casais sorodiferentes. Apesar disso, a
presenga de mulheres cisgénero e transgénero nas pesquisas clinicas sobre PrEP continua
notavelmente limitada (Baldwin; Light; Allison, 2021; Karim et al., 2022). Essa sub-
representacdo compromete a robustez das evidéncias cientificas sobre eficdcia, adesdo e
aceitagdo da PrEP por essas populagdes, dificultando a formulag¢do de politicas publicas de
prevengao mais equitativas.

Diversas barreiras estruturais e sociais explicam essa exclusdo, entre elas o estigma
associado ao HIV, o racismo estrutural, a desigualdade de género, a invisibilidade de mulheres
negras e trans, o desconhecimento dos profissionais de saude e a preocupagdo com a gestacao
(Sohail et al., 2025; Walters et al., 2021). No contexto brasileiro, a feminizag¢do da epidemia do
HIV — marcada pelo aumento de casos entre mulheres jovens, negras e periféricas — evidencia
ainda mais a urgéncia de ampliar a inclusdo feminina nas estratégias preventivas (Campany;
Amaral; Santos, 2021; Souza, 2022).

Estudos indicam que, quando incorporada ao cuidado de forma acessivel, continua e
culturalmente sensivel, a PrEP pode favorecer a autonomia feminina e ampliar o acesso a saude
sexual e reprodutiva (Blumenthal et al., 2021; Johnson et al., 2024). Assim, compreender os
fatores que sustentam a exclusdo de mulheres das pesquisas clinicas sobre PrEP ¢ essencial para

a promocao da equidade de género e o enfrentamento efetivo da epidemia de HIV.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Foram realizadas buscas on-line por
periodicos na Biblioteca Virtual em Satide (BVS), no portal Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e no Google Académico, considerando publicacdes no periodo de 2020 a 2025. Para
a selecdo dos estudos, utilizaram-se descritores e seus sindnimos em portugués, com base nos

Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), e em inglés, com base no Medical Subject Headings
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(MeSH): “HIV”, “PrEP”, “mulheres cisgénero”, “mulheres transgénero”, “prevencao do HIV”

e “ensaios clinicos”.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra, publicados em
portugués, inglés ou espanhol, que discutissem especificamente a participa¢do ou auséncia de
mulheres em estudos clinicos, de implementacao ou de adesao relacionados a PrEP. Os critérios
de exclusdo envolveram artigos duplicados, publica¢cdes que ndo abordavam recortes de género
ou que se restringiam exclusivamente a populacdo masculina, além de estudos com foco
exclusivamente biomédico sem analise de contexto social ou politico.

Além da literatura cientifica, foram consultados dados secundarios em relatorios
epidemioldgicos do Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN) e publicagdes
institucionais nacionais e internacionais com o intuito de contextualizar a prevaléncia do HIV
entre populagdes femininas em situagdo de vulnerabilidade.

Apo6s a aplicacdo dos critérios de elegibilidade, foram selecionados 12 artigos que
atenderam aos objetivos da pesquisa. A analise dos dados seguiu uma abordagem qualitativa,
utilizando andlise tematica para identificar tendéncias, lacunas e estratégias apontadas nos
estudos. Por se tratar de uma revisao de literatura, este estudo ndao envolveu coleta de dados
primarios com seres humanos e, portanto, ndo demandou submissdao ao Comité de Etica em

Pesquisa.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos selecionados evidenciou uma expressiva sub-representagao de
mulheres, tanto cisgénero quanto transgénero, nas pesquisas clinicas voltadas a PrEP ao HIV.
Embora a PrEP seja reconhecida como uma ferramenta eficaz de prevengao, sua implementagao
historicamente se concentrou em grupos prioritarios como homens que fazem sexo com homens
(HSH), invisibilizando as especificidades das vivéncias femininas (Baldwin; Light; Allison,
2021; Karim et al., 2022).

Esse cendrio se agrava quando contextualizado com os dados epidemiologicos do
SINAN. Segundo os dados mais recentes, as mulheres representam cerca de 30% dos novos
casos de infec¢do por HIV no Brasil, com aumento significativo entre mulheres cisgénero,
sobretudo jovens, negras, pobres e com baixa escolaridade (Brasil, 2023). A feminizacdo da
epidemia ¢ uma realidade que evidencia nao apenas a vulnerabilidade biologica, mas sobretudo
os determinantes sociais da saude que colocam as mulheres em desvantagem estrutural no

enfrentamento da doenca (Campany; Amaral; Santos, 2021).

IV CONGRESSO BRASILEIRO EM SAUDE DA MULHER Q




w

A transmissao heterossexual continua sendo o principal meio de infec¢ao entre mulheres
cisgénero, e muitas vezes ocorre dentro do proprio casamento ou em relagdes afetivo-sexuais
estaveis, onde a negociacdo do uso do preservativo ¢ dificultada por questdes culturais,
econOmicas e de dependéncia emocional (Johnson et al., 2024; Souza, 2022). Essa realidade
escancara uma contradicdo perversa: muitas mulheres sdo infectadas por seus parceiros fixos,
mas ndo sdo percebidas — nem pelas politicas publicas, nem pelos proprios servigos de saude
— como um grupo prioritario para o uso da PrEP. A invisibilidade institucional ¢ agravada por
barreiras no acesso a informacao, a prescricdo € ao acompanhamento. Profissionais de saude,
muitas vezes, ndo consideram as mulheres como candidatas elegiveis a PrEP, mesmo em
contextos de alto risco, em decorréncia de estere6tipos de género que associam risco ao
comportamento promiscuo ou a homossexualidade (Wozer, 2025; Walters et al., 2021). Esse
viés de percepgdo perpetua a exclusdo feminina e reforca a logica de que a PrEP seria restrita
ao homem, o que reduz seu potencial de impacto epidemioldgico em populagdes femininas
vulneraveis.

Para as mulheres trans, o cendrio ¢ ainda mais critico. Estudo de Karim et al. (2022)
aponta que, apesar da elevada prevaléncia de HIV nesse grupo, a participacdo de mulheres trans
em estudos clinicos de PrEP ¢ marginal, e as estratégias de prevencao raramente consideram
seus contextos especificos, como o uso de hormonios, a violéncia institucional e o estigma em
servicos de saude. A interseccionalidade entre género, raca, identidade de género e pobreza
torna essas mulheres ainda mais vulneraveis a infeccao e a exclusdo das pesquisas cientificas
(Souza, 2022; Nunes, 2022).

No campo das solugdes, os estudos destacam experiéncias promissoras. A inclusdo da
PrEP nos cuidados ginecologicos de rotina, com capacitagdo especifica para profissionais da
atengdo basica, pode contribuir para normalizar a oferta da profilaxia para mulheres em relagdes
heterossexuais de risco (Sohail ef al., 2025; Blumenthal ef al., 2021). Além disso, programas
interseccionais, como o projeto PrEP4Her, demonstraram que quando a PrEP ¢ ofertada em
ambientes seguros, com linguagem acessivel e sensivel a diversidade, a adesdo e a continuidade
do uso aumentam significativamente (Sohail ef al., 2025). Outros estudos sugerem a adogao de
um marco de equidade em satde, no qual as a¢des de prevencdo sejam desenhadas a partir da
escuta das populagdes-alvo e do reconhecimento das desigualdades historicas que afetam sua
saude (Valente; Lima; Monteiro, 2023). Nesse sentido, ndo se trata apenas de incluir mulheres
em protocolos ja existentes, mas de produzir conhecimento especifico, centrado em suas
experiéncias, riscos e necessidades, garantindo-lhes autonomia e voz nos processos decisorios

sobre sua propria prevengao.
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A auséncia de dados desagregados por género nas pesquisas analisadas reforca a

necessidade de novas diretrizes metodologicas e éticas que priorizem a participa¢do feminina.
Nao ¢ possivel pensar em erradicagao do HIV sem enfrentar as desigualdades estruturais que
atravessam o corpo ¢ a vida das mulheres. A sub-representacdo feminina nas pesquisas clinicas
sobre PrEP ndo ¢ apenas uma lacuna cientifica, mas uma questdo de justica social e saude
publica.

CONCLUSAO

Os resultados desta revisdo integrativa evidenciam de forma clara que a sub-
representacdo feminina, especialmente de mulheres cisgénero, em pesquisas clinicas de PrEP
ainda constitui um desafio estrutural na resposta a epidemia de HIV. Apesar de a feminizagao
da epidemia ja ser amplamente documentada no Brasil e no mundo, com dados apontando que
muitas mulheres sdo infectadas por seus proprios parceiros em contextos afetivo-sexuais
estaveis, o campo da prevengdo biomédica ainda ndo integra plenamente as especificidades de
género em seus desenhos e estratégias. A negligéncia histérica da inclusdo de mulheres nos
estudos de eficacia e seguranca da PrEP compromete diretamente o desenvolvimento de
diretrizes clinicas sensiveis as suas necessidades e barreiras, como o medo de efeitos colaterais,
a baixa percepcao de risco, a violéncia de género e o estigma institucional.

Para além da producdo cientifica, as evidéncias indicam uma urgente necessidade de
transformagdo dos servigos de saude, que devem deixar de tratar as mulheres como um “grupo
residual” e passar a reconhecé-las como protagonistas nas estratégias de prevengao ao HIV.

Torna-se imperativo, portanto, que futuras politicas publicas incorporem uma
perspectiva interseccional e feminista, que considere marcadores como raga, classe, identidade
de género e territorio. A efetividade da PrEP entre mulheres dependera da articulagdo entre
pesquisa, pratica clinica e politica social. Isso inclui: (1) o financiamento de estudos clinicos
inclusivos com recortes especificos para mulheres cis e trans; (2) o fortalecimento de
campanhas educativas com linguagem acessivel e culturalmente adequada; (3) a capacitagao
dos profissionais de saude para abordagem nao estigmatizante; e (4) a descentraliza¢do da oferta
de PrEP, incorporando-a as rotinas dos servigos ginecologicos e de atengdo primaria.

Como proposta de futuro, acredita-se que o avango da equidade de género na prevencao
do HIV s6 sera possivel com uma mudanca epistemologica na forma como se produz
conhecimento, formula-se politica e cuida-se da saude das mulheres. A inclusdo plena das

mulheres nos estudos e no acesso a PrEP ndo ¢ apenas uma questdo técnica, mas uma questao
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ética, de justica social e de promocao da vida. E nesse horizonte que se deve construir um futuro

mais igualitario, onde a prevengdo ao HIV seja, de fato, para todas as pessoas.
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RESUMO: Este trabalho explora as repercussdes da maternidade compulsoria na saude e vida
da mulher, um fenomeno enraizado em construgdes sociais € patriarcais. Tendo como objetivo:
compreender as repercussdes que a maternidade compulsoria acarreta na saide e vida da
mulher. Sendo realizada uma revisao literaria narrativa, de carater qualitativo e descritivo,
utilizando bases de dados como Scopus, Scielo e Google Académico, com as palavras-chave:
"maternidade compulsoria", "compulsory motherhood", e os descritores: "maternidade" e
"género". Resultando que, desde a antiguidade, a maternidade tem sido idealizada como o apice
da feminilidade, sobrecarregando as mulheres com o cuidado dos filhos e do lar, muitas vezes
isentando os pais. Essa imposicao cultural impacta negativamente a satde fisica e mental das
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maes, levando a problemas como ansiedade, depressao pos-parto e traumas, especialmente em
mulheres negras, que enfrentam racismo. Demonstrando que a romantizacdo da maternidade
perpetua desigualdades de género e anula a autonomia feminina. Concluiu-se que a maternidade
compulsodria representa uma violéncia simbolica que nega o direito de escolha das mulheres
sobre seus corpos e vidas. Sendo crucial promover direitos reprodutivos, acesso a informacao
e politicas publicas que garantam a maternidade como uma escolha consciente e digna.
Palavras-chave: Maternidade; Maternidade Compulsoria; Género.

INTRODUCAO

Historicamente o papel da mulher na sociedade esteve ligado ao cuidado da casa e de
sua prole, em que a maternidade foi construida como algo imperioso e indispensavel para as
mulheres alcangarem a felicidade. E assim, como em outros aspectos da experiéncia feminina,
a maternidade também ¢ afetada pelo machismo, e, enquanto as mulheres sdo tomadas pelas
obrigacdes que envolvem o cuidado e a criagdo dos filhos, os homens parecem ndo compartilhar
das mesmas responsabilidades (Mello, 2016).

No entanto, devido as transformagdes sociais € econdmicas recentes, expandiu-se o
papel da mulher, ocupando novos espacos sociais. Apesar da ocupagao de novos locais coletivos
e de trabalho, pode-se observar desigualdades de género. Pois, advindo de pressdes sociais, as
mulheres sdo impactadas com expectativas sociais de manter o novo papel de mae, atrelado a
outros papéis, como o de doméstica (Furlan et al, 2024).

Nesse contexto, cabe destacar um poderoso instrumento de reforco das desigualdades
de género: a romantizacdo da mulher-mae como aquela que deve se sentir feliz, plena e dedicar
sua atencdo em tempo integral, mesmo que isso signifique que elas tenham que deixar seus
empregos, sem que sequer possam dividir as tarefas de cuidado com o pai, pois isso as fariam
parecer irresponsaveis aos olhos da sociedade (César; Loures; Andrade, 2019).

O processo de gestar, historicamente, vem com o entendimento de que a mulher
possui o extinto materno inato, tendo influéncias religiosas, do estado e da cultura. Dessa
maneira, a maternidade compulsoria, atrelada ao contexto da biopolitica e de controle social,
tem sido vista como uma necessidade das mulheres se tornarem maes independentes da vontade
pessoal (Costa; Soares, 2022).

Nessa perspectiva, reflete-se sobre como a maternidade compulséria pode ser
considerada uma violéncia simbdlica da sociedade machista e patriarcal, sendo repercutida nos
direitos sexuais e reprodutivos do grupo feminino. Em consequéncia, muitas vezes, ao se
tornarem maes, essas mulheres experienciam algum tipo de adoecimento em decorréncia da
sobrecarga fisica e emocional que estdo submetidas. Além disso, devido a figura de “mae

guerreira” estabelecida socialmente, frequentemente suas demandas sdo invalidadas,
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vivenciando uma maternidade solitaria e desamparada (Santos; Galrdo; Sousa, 2024), o que

pode reverberar, a curto e longo prazo, em processos de adoecimentos.

Ainda, tendo em vista que a cultura patriarcal faz com que as mulheres sejam
socializadas a sempre pensar no outro ao invés de si, isso faz com que elas ndo tomem
consciéncia sobre sua existéncia e sobre seus proprios desejos, limitando-as a espagos atrelados
a vida conjugal e doméstica, uma vez que esse € o Unico caminho vidvel para uma mulher na
sociedade (Xavier, 2022). Tendo em vista a naturalizagdo da maternidade compulsoria como
forma de dominagdo da mulher, seja por sobrecarga ou adoecimento, justifica-se esse trabalho
pela necessidade de se fomentar reflexdes sobre as repercussdes da maternidade na saude da
mulher. Assim, objetiva-se compreender as repercussdes que a maternidade compulsoéria

acarreta na saude e vida da mulher.

METODO

Trata-se de uma revisao literdria do tipo narrativa, de carater qualitativo e descritivo. Os
dados foram adquiridos no Portal de Periédicos da CAPES, por meio das bases de dados Scopus
e Scielo (Scientific Eletronic Library Online), além de artigos do google académico. Foram
utilizadas as palavras-chaves: maternidade compulsoria e compulsory motherhood nas bases
Scopus e Google académico, respetivamente. Como descritores empregaram-se: Maternidade
e Género, na base de dados Scielo. Para o cruzamento dos termos, aplicou-se o operador
booleano AND.

Ap6s isso foram utilizados critérios de inclusdo, sendo: estudos que respondessem ao
objetivo proposto disponivel, lingua portuguesa e inglesa. E os de exclusdo foram: textos
duplicados e repetidos.

A busca resultou em 275 artigos, dos quais 145 eram provenientes da Scielo, 60 do
Scopus ¢ 70 do Google académico. Apoés a leitura dos titulos e resumos, 257 foram excluidos
por tratarem de tematicas ndo relacionadas a pergunta de pesquisa: compreender as
repercussdes da maternidade compulsoéria na satide da mulher. Os 18 artigos restantes foram
lidos na integra e incluidos na revisdo.

Na anélise dos dados foi investigado estudos sobre a maternidade compulsoria em uma
perspectiva de analise de género, observando a violéncia sofrida pela mulher durante todo o
periodo histdrico e as obrigatoriedades impostas pela sociedade ao sexo feminino relacionado
anecessidade de gerar. Os resultados foram apresentados sob a forma de uma sintese descritiva,

que possibilitou a realizacao da discussao e a reflexdo acerca do objetivo do estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da andlise dos achados, desde as civilizagdes antigas da Antiguidade, como as
sociedades greco-romanas e judaico-cristds, ¢ perceptivel o desenvolvimento da imagem da
maternidade sendo quase como um ideal de feminilidade, em um espectro pautado na visao
patriarcal. Sendo a mulher representada como um ser que carrega uma imagem santificada e
obediente (Santos, 2024; Xavier, 2022). Essa visdo, sustentada por ideais econdmicos,
ideologicos e religiosos partem de um preceito de determinar, de forma impositiva, o que € “ser
mulher” e a maternidade compulséria como uma funcionalidade desse papel na sociedade
(Costa, Soares, 2022; Gonzaga, Mayorga, 2019).

Ademais, essa ideia atribuida a maternidade carrega uma optica histérico-social sobre a
mulher ser a principal cuidadora dos filhos, por vezes isentando o papel do pai como cuidador,
sendo ele apenas o provedor. Esse cenario acarreta uma sobrecarga da mulher, uma vez que
culturalmente ela é a responsavel também pelos cuidados do lar, impactando negativamente na
qualidade de vida dessas maes, visto que por vezes precisam abdicar dos estudos - pela
dificuldade em concilia-los - dos cuidados consigo mesmas e do descanso. Somado a isso, a
influéncia mididtica muitas vezes retrata a maternidade como uma experiéncia plenamente
instintiva e natural, cultivando um ideal materno perfeito, o que pode gerar expectativas irreais,
frustracdo, baby blues, crises de ansiedade e depressdo pos-parto (César, Loures, Andrade,
2019; Dias, 2022).

Ao romantizar a maternidade e atribuir-lhe um carater sagrado e inquestionavel, a
sociedade reforga desigualdades de género, desresponsabiliza os homens das tarefas de cuidado
e inviabiliza as diversas formas de violéncia simbolica e institucional que recaem sobre as
mulheres, especialmente negras (Pereira, 2022).

Pois no que se refere as mulheres negras e o maternar, essas mulheres sdo mais afetadas
pela mortalidade materna, perda perinatal e pela negligéncia no cuidado durante o ciclo
gravidico-puerperal. Estudos demonstraram que durante a gestacdo, parto e pos-parto, essas
mulheres sofrem com discursos racistas e gordofobicos por parte de profissionais de saude,
relatos incluem praticas traumaticas como auséncia de analgesia, uso for¢ado de ocitocina,
intervengdes invasivas sem consentimento e negacdo do direito a presenca de um
acompanhante, essas experiéncias geram sofrimento psiquico profundo, marcado por angustia,
pesadelos e traumas duradouros (Santos, 2024).

Além disso, deve-se ressaltar que historicamente o racismo estd entrelacado com a

maternidade compulsoria, especialmente para mulheres negras e indigenas. Durante séculos, a

logica colonial e escrava desumanizou esses corpos, transformando-os em instrumentos de
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reproducdo. Devido as inimeras mulheres serem forgadas a gerar filhos para expandir a mao

escrava dos senhores donos de terras, sem qualquer direito sobre sua autonomia reprodutiva
(Gonzaga; Mayorga, 2019). Dessa forma, observa-se que o racismo compromete o direito das
mulheres negras a uma maternidade segura e humanizada, violando diretamente sua satde
fisica, mental e emocional (Santos; Galrao; Souza, 2024).

Sendo assim, a imposi¢ao da maternidade, muitas vezes perpetua ciclos de violéncia,
tornando a experiéncia da maternidade para mulheres racializadas um campo de batalha contra
a concepcao de que a mulher deve, a qualquer custo, gerar e criar filhos, estabelecendo uma
proliferacdo de violéncia obstétrica, que se manifesta sob o véu da naturalizacdo da dor e
sofrimento. Muitas vezes, anulando a autonomia feminina, legitimando intervencdes
desnecessarias, humilhagdes e desrespeito durante o parto. Que por consequéncia, as queixas
de violéncias sofridas sdo consideradas invalidas e silenciadas pela crenga de que o sacrificio ¢
inerente a boa mae. Perpetuando assim, um ciclo de sofrimento fisico e mental das mulheres,
causando inumeros repercussdes como: ansiedade; depressdo; dores corporais; falta de
autocuidado; distanciamento social; entre outros (Ferreira, Gongalves; Pereira, 2022).

Diante dessa realidade, deve-se ressaltar a necessidade de fornecendo de acolhimento e
autonomia da gestante em todas as fases do ciclo gravidico-puerperal, assegurando o acesso a
informagdes, a presenga de acompanhante, ao controle da dor e a tomada de decisdes
informadas (Santos; Galrao; Souza, 2024).

Dessa forma, observou-se desenvolvimentos de movimento e discussdes que abordam
a tematica estudada, onde destaca a autonomia do corpo da mulher e a garantia de acesso a
informagdo, para garantir que politicas publicas sejam construidas de forma que garanta uma

mudang¢a em como € vista a maternidade e a definicdo do papel da feminilidade (Regis, 2024).

CONCLUSAO

A maternidade compulsoria, enquanto constru¢do social enraizada em valores
patriarcais, continua a impor um ideal normativo a experiéncia feminina, naturalizando a
obrigatoriedade de gerar e cuidar, como destino integral da vida feminina. Tal imposi¢do ndo
apenas ignora o desejo individual, mas também desencadeia uma série de consequéncias fisicas,
emocionais e psicossociais, que afetam profundamente a saude das mulheres. Além disso,
ao abordar a maternidade como uma fungao inevitavel, nega-se as mulheres o direito de escolha
sobre seus corpos, sua sexualidade e seu projeto de vida. A revisdo traz reflexdes para a

necessidade urgente de garantir direitos reprodutivos, ampliar o acesso a informagdo e
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desconstruir os estereotipos de género, promovendo politicas publicas que assegurem as

mulheres o direito de maternar com dignidade e a escolha de ndo maternar.

Destaca-se, assim, a importancia da atuagdo de profissionais da saude,
especialmente da enfermagem, na promocao de um cuidado ético, humanizado, antirracista e
centrado na autonomia da mulher. Assim, refletir sobre a maternidade compulséria ¢
fundamental para desconstruir padroes impostos e garantir que a maternidade, quando vivida,

seja fruto de uma escolha consciente, € ndo de uma obrigacao social.
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