000000000000 00000000000 00000000000 OCOOCGCOCGPCFCIOIGNOIOIIONOIININIYIYYT

CENTRO DE ESTUDOS SUPERIORES DE ITAITUBA - LTDA
FACULDADE DE ITAITUBA - FAI
CURSO BACHAREIADQ FM ENFERMAGEM

MARY DA SILVA DA ROCHA

A PARTICIPAGAO DO HOMENM NAS CONSULTAS DE PRE - NATAL
SOB O OLHAR DA GESTANTE

Itaituba-PA
2018




OOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOQOOOOO‘*OOOOOOO&

I

s . LR
oy )i
5 R R
R E

MARY DA SILVA DA ROCHA ot e

r

A3

' A PARTICIPAGAb DO HOMEM NAS CONSULTAS DE PRE - NATA'L‘
SOB O OLHAR DA'GESTANTE

Trabalho de conclusdo de curso apresentado a
Faculdade de ltaituba para obtengd@o do ftitulo de
Bacharel em Enfermagem.

Orientadora: Professora Especialista Rosangela de
Aguiar Rodrigues.

ltaituba-PA
2018



0000000000000000000000000000000000000000000000000¢

MARY DA SILVA DA ROCHA

A PARTICIPACAO DO HOMEM NAS CONSULTAS DE PRE - NATAL
SOB O OLHAR DA GESTANTE

Trabalho de conclusdo de curso apresentado a
Faculdade de ltaituba para obtengdo do titulo de
Bacharel em Enfermagem.

Orientadora: Professora Especialista Rosangela de
Aguiar Rodrigues.

BANCA EXAMINADORA

Presidente: Nota:
Enf. Esp. Rosangela de Aguiar Rodrigues

Avaliador: _Nota:

Avaliador: Nota:

Resultado: Média:

Data: 26 de Margo de 2018




Rocha, Mary da Silva da
A participacéo do homem nas consultas de pré - natal sob o olhar da gestante.

Mary da Silva da Rocha. ltaituba: FAI, 2018.

50 f.
Orientador: Rosangela de Aguiar Rodrigues.
Trabalho de concluséo de curso (Graduagéo) — Faculdade de ltaituba, 2018

1. Homem 2. Pré-Natal 3. Enfermeiro. . Rodrigues, Rosangela de Aguiar. |l.

Faculdade de ltaituba. ltaituba, BR-PA, 2018.

000000000000000000000000000000000000000000000000 0




{

(

OOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOO

Dedico como gratiddao a Deus, meus pais €
meus irmaos que estiveram sempre ao meu lado.




Q0000000000000 0000000000000000000000000030000000 O«

AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus, por ter sempre me dado forga e sabedoria para saber
discernir os melhores caminhos para seguir. Ele que me orientou me deu a certeza de
que nunca iria me deixar vacilar diante das varias dificuldades que apareceram
durante esses cinco anos de estudo e também por toda a minha vida.

Aos meus familiares, minha mae Eleny Araujo e meu pai Jodo Padua e meus
irmaos Emilio, William, Elton, Elvis e Heloiza, e cunhadas Naiara, Daislla, Marilza e
Nubia, que sempre estiveram juntos a mim, me dando apoio e forga em todos os
momentos que precisei.

Aos meus amigos de turma, que convivi cinco anos compartilhando e
aprendendo juntos, em especial a Valéria, Samara, Thais e Andre. A todos os meus
professores que com muito. profissionalismos me ajudaram a concluir todo o meu
estudo. o ’ ] »

A essas pessoas que fizeram parte da minha vida durante este périodo e
contribuiram com a minha formacéo: Edno Junior, Edno, Lucinéia, Nilce, Froilan e
Kerolen, obrigada pelo apoio € colaboragao de vocés.

Agradeco a minha orientadora Rosangela de Aguiar Rodrigues, que com muita
paciéncia me ajudou na elaboragéo deste trabalho para que eu conseguisse conclui-
lo.

A Faculdade de ltaituba, em especial na pessoa do Sr. Huyraja de Sa Almeida,
e todos de sua familia, que sempre me motivaram durante todo o periodo de estudo.

Muito obrigado a todos que fizeram parte diretamente e indiretamente nesta

fase tdo importante da minha vida.




Deus é bom o tempo todo, e o tempo todo Deus &
lvan Dionizio da cruz

bom.

2000000000000 0O00O0COLCLOOOCOOOCOCOOCOOOOOOOVBCOLOOOOOCOO0G




OOOOOOOOOOOOOOQOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOQ]

RESUMO

O Ministério da Satide publicou o Guia de Pré-Natal do Parceiro, instituida no
ambito do Sistema Unica de Satde (SUS). Neste documento & afirmado que o pré-
natal do parceiro é uma ferramenta positiva para a participagdo do homem no
planejamento reprodutivo e contribuindo assim, para o acesso do mesmo na
assisténcia basica de satde. Devido a uma grande resisténcia masculina, sugeriu
entdo durante o | Seminario Internacional de Salide do Homem das Ameéricas, a
implantacgo do pré-natal masculino para que houvesse uma maior participagéo dos
mesmos, visando ndo somente ser o acompanhante, mas sim, também realizar
juntamente com a gestante as consultas preventivas. Nessa reflexao, este estudo sera
direcionado para a obteng&o de respostas para os seguintes questionamentos: Quais
os sentimentos das maes com relagdo a nao participagdo dos homens/pais no
envolvimento com a gravidez? Nessa perspectiva, essa pesquisa teve como objetivo . R
geral analisar como anda a participagéo e envolvimento do homem nas consultas de’j
pré-natal sob o olhar de gestantes. Trata-se de um estudo de natureza exploratéria,
do tipo qualitativa, realizada por pesquisa de campo, os dados foram coletados
através de questionarios e analisados através de sites cientificos como: Scielo,
Revista Brasileira de Enfermagem (REBEN), Ministério da Salde e livros. Os
resultados obtidos explicam que a maioria dos homens ao saber da gravidez ficaram
felizes, no entanto houve relatos que o restante nem se importaram, que 0s mesmos
ndo acompanham suas parceiras durante as consultas de pre-natal, pois os mesmos
trabalham nessa hora, e que as gestantes afirmam que se sentiria muito feliz e segura
caso eles as acompanhasse nas consultas. Portanto, considera-se a importante
orientar o homem/pai quanto ao seu direito de acompanhar a gestante/companheira
nas consultas pré-natal, favorecendo um maior vinculo dessa paternidade. Espera-se
gerar dentro desse contexto, possa gerar discussoes mais amplas na participacéo do
homem no acompanhamento a gestante no pré-natal. Uma vez que o maior desafio
das politicas publicas esta mais atento para inciuir o género masculino nos servicos
de atencdo primaria a saide, mas também sensibiliza-los de diferentes maneiras para

garantir que o mesmo crie o hébito de utilizar os servicos existentes de forma rotineira.

Palavras-chave: Homem. Pré-Natal. Enfermeiro.
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ABSTRACT

The Ministry of health published the Guide to prenatal partner, established
under the Single Health System (SUS). In this document it is stated that the prenatal
partner is a positive tool for the participation of men in reproductive planning and will
thus contribute to the access of even basic health care. Due to a large male resistance,
suggested then during the | international seminar on men's health in the Americas, the
prenatal male deployment for greater participation of the same, in order to not only be
the date, but, also perform along with the expectant mother the check-ups. In this
reflection, this study will be directed to obtaining answers to the following questions:
what are the feelings of mothers regarding non-participation of men/fathers in
involvement with the pregnancy? From this point of view, this research had as general
objective to analyze how the participation. and involvement of men in prenatal
consultations under the gaze of pregnant women. This is an exploratory study,- PN

‘typé-,« conducted by field research, the data were collected through questionnaires. énd

analyzed through scientific sites like: Scielo, Brazilian Journal of nursing (REBEN),
Ministry of health and books. The results explain that most men to know of pregnancy
were happy, however there were reports that the rest don't even care, that they do not
accompany their partners during prenatal consultations, because they work at this time
, and that pregnant women claim they feel very happy and safe if they accompany him
in the consultations. Therefore, it is considered important to guide the man/dad about
your right to monitor the expectant mother/companion in the prenatal consuitations,
favoring a higher bond. It is expected to generate in this context, can generate broader
discussions on participation in monitoring pregnant women in prenatal care. Once the
biggest public policy challenge is more attentive to include the masculine gender in
primary health care services, but also make them aware of different ways to ensure

that the same make a habit of using existing services routinely.

Key words: Man. Prenatal. Nurse.
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1 INTRODUGAO

A grande maioria dos homens, guardam parte dos valores da cultura do
passado de que ele ocupa o papel de ser apenas o provedor das necessidades
matérias da familia e cabia a eles somente a autoridade distante, ndo preocupando-
se com os questionamentos relacionado aos filhos, ficando para as maes somente o
papel de cuidadora como referéncia afetiva para as criangas, fazendo com que o pai
ndo desenvolvesse lacos de sentimentos e afetividade para com os filhos (BRASIL,
2016).

Por este fato a jornada de trabalho impedia que o homem permanecesse em
casa, ou até mesmo, de acompanhar sua parceira nas consultas do pré-natal, fazendo
com que a sociedade visse o homem como uma pega ndo fundamental no
acompanhamento do pré-natal (TIBA, 2002).

Hoje Pércebe-se uma visao diferenciada sobre o género, de que, os homens

tém com suas companheiras uma relacdo igualitaria, tendo assim uma maior”

consciéncia da importancia da afetividade e responsabilidades dos filhos, desde a
participacéo do pré-natal até o nascimento da crianga. Quando a multher e o homem
partilham as fases da gravidez até o parto, faz que haja uma maior unigo e uma melhor
estrutura no relacionamento, colaborando assim, para um apego precoce entre pai e
filho (GOMES, 2003).

A presenca do homem/pai nas consultas de pré-natal se reveste de plena
seriedade no processo de humanizagéo da assisténcia, desde a consulta de pré-natal
até no ambito da obstetricia, pois o distanciamento da gestacéo e do parto, tende
causar sentimento de solidado e vazio na mulher.

Neste sentido essa pesquisa traz consigo um tema bastante relevante, e por
n&o haver nenhum tipo de pesquisa sobre este assunto na cidade de ltaituba, surge a
necessidade de conhecer com que frequéncia ocorre a participagdo do homem no
pré-natal, e entender segundo o olhar das gestantes algumas questbes que
correspondam as expectativas delas em relagéo ao acompanhamento do parceiro
durante os cuidados no periodo do pré-natal, como também subsidiar na avaliagao
dos servigos prestado pelo enfermeiro que lhe atende na UBS Floresta, sobre como
estio sendo esclarecidas as davidas relativas ao pré-natal, bem como entender um
conjunto de adaptagdes que o casal enfrentara quando o bebe nascer.

Nessa reflexdo, este estudo sera direcionado para a obtengao de respostas
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para os seguintes questionamentos: Quais os sentimentos das gestantes com relagéao
a participagéo e envolvimento dos homens/pais com a gravidez? Quais os motivos
que os homens/pais ndo acompanham as parceiras durante as consultas de pré-
natal? O Enfermeiro tem conhecimento das Politicas Publicas no envolvimento do
homem no pré-natal?

A insergao do homem na ateng#o basica de satide tem sido um grande foco da
satide publica. Devido a uma grande resisténcia masculina, sugeriu entéo durante o |
Seminario Internacional de Satide do Homem das Américas, a implantagdo do pré-
natal masculino para que houvesse uma maior participagédo dos mesmos, visando néo
somente ser o acompanhante, mas sim, fambém réalizarjuntamente com a gestante
as consultas preventivas (COSTA, 2002).

O pré-natal proporciona uma assisténcia completa @ mulher desde o inicio de
sua gravidez, onde a mesma sofrera tanto mudangas fisicas quanto emocidnais_,,‘e a

participagdo paterna nesse envolvimento: & de. estrema importancia, pois essa

participacdo fara com que ele compreenda melhor essas mudangas, alémde intefferit . &'

diretamente nas medidas preventivas (DUARTE, 2007).
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 CONTEXTOS HISTORICOS E HUMANIZACAO DO PRE - NATAL

Segundo a histéria, a gestacéo e o parto foram exclusivamente do dominio das
mulheres por muitas décadas, tendo como auxiliadores as religiosas, parteiras,
comadres ou mulheres da familia que ja tinham conhecimento (REZENDE, 2008).
Orlandi (2005) afirma também que muitas mulheres preferem viver no tempo de suas
avés, e que nem todas as mulheres sabem ou ndo d&o importancia ao bom pré-natal,
em que tudo dava certo por sorte ou ajuda divina, tais mulheres nao tomam
consciéncia e ndo aceitam as evolugdes ocorridas nos ultimos anos e mantém-se
ligada a mitos antigos, como por exemplo, de que devem comer muito pois na gravida
deve comer por dois e ndo passar desejos.

Historicamente, alguns movimentos de mulheres e instituices da sociedade
civil nos anos 80, pressionaram o governo do Brasil iniciando assim mudanc¢as
significativas na. assisténcia a mulher, valorizando seus direitos ‘e deveres fazendo
com que tivesse mais direito & cidadania. Com o passar do tempo surgiram muitos
questionamentos e reflexdes sobre o atendimento & mulher no pré-natal, tentando
buscar uma formar para melhorar as estratégias de recepgéo, para que houvesse uma
maior participagdo das gestantes nas consultas, tendo assim uma compreenséo das
modificacdes do corpo, as alteragbes emocionais, que seriam consequéncias da
evolugéo da crianga (OLIVEIRA, 2009).

Segundo Brasil (2005) por meado do século XX, ocorreram continuas
mudancas no sistema de saude do Brasil, foi quando houve em 1960 a implementacao
de acdes prioritarias na assisténcia para a mulher, relacionadas a gestagéo, parto &
crianga. Com o aumento progressivo de cuidados a salde da mulher e da crianga
através do pré-natal.

Assim, o Ministério da Satde (MS) nos Ultimos anos vem, assumindo um
grande compromisso com a maternidade segura, adotando métodos de estratégias
para a realizagéo do parto humanizado, neste sentindo busca o aumento do nimero
do parto normal e eliminando gastos de cesarianas pelo Sistema Unico de Satlde
(SUS), dando assim mais ateng&o ao pré-natal (BRASIL, 2005).

Os grandes objetivos da assisténcia do pré-natal & possibilitar o
desenvolvimento da gestacdo, garantindo que ocorra um parto de uma crianca

saudavel abordando também os aspectos psicossociais e as atividades preventivas e
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educativas. Tem também como finalidade receber a mulher desde o inicio até a o
termino da gestacéo, possibilitando o nascimento seguro do recém-nascido e o bem
estar materno (BRASIL, 2012).

O numero de consultas minimas para que ocorra uma boa assisténcia no pre-
natal, seja de seis consultas durante toda a gestacéo, A frequéncia de toda a gestante
ao pré-natal é um fator primordial para prevengéo e tratamento precoce de diversas
afeccdes que poderao afetar a integridade do novo ser que ira nascer (BRASIL, 2002).

Em 2000, o Ministério da Satide fundou pela Portaria n® 569, de 1° de junho de
2000 o programa de humanizagao no pré-natal e nascimento (PHPN), assegurando o
acesso universal de atengdo e qualidade para a gestante, ao parto, puerpério e
neonatal, acontecendo entdo a diminuigdo da morbimortalidade da méae e da crianga,
garantindo os direitos basicos de cidadania (SERRUYA et al., 2004).

Neste sentido, Brasil (2002) mostra que o PHPN entabulou um meétodo que até
ent&o nao existia no pais, como, pardmetros.quantitativos para os cuidados oferecidos
as mulheres, que podem ser desde a atengéo basica até os niveié mais complexos.

Logo apds, prosseguiram com os aprimoramentos da temética da 4? edi¢&o do
Manual Técnico de atencdo ao pré-natal e ao puerpério, com a utilidade de ofertar
referéncia para a rede assistencial, orientagdo profissional, normatizacéo de praticas
de satide, utilizando as ciéncias atuais e orientagdes do OMS (BRASIL 2006).

Nessa diretriz o MS langou a Rede Cegonha (RC) operacionalizada pelo SUS,
fundamentada nos principios da humanizagdo e assisténcia, onde mulheres, recém-
nascidos e criancas tem direito a ampliagéo do acesso, acolhimento e melhoria da
qualidade do pré-natal, Transporte tanto para o pré-natal e parto, ligagéo da gestante
a unidade de referéncia para assisténcia ao parto - “Gestante ndo peregrinal” e
“sempre para gestantes e bebés tem vagas!”, realizacdo de parto e nascimento
seguros, através de boas praticas de atengéo, acompanhante no momento do parto,
deve ser de livre escolha da gestante, Atencéo a saude da crianga de 0 a 24 meses

com qualidade, acesso ao planejamento reprodutivo (BRASIL, 2011).

2.2 PRE-NATAL MASCULINO: CAMINHO PARA SAUDE DOS HOMENS

De acordo com Gomes (2007), Nos Ultimos tempos a satde do homem vem
conquistando espago no Brasil. Estudos mostram que em geral os homens padeciam
por doengas cronicas e severas e morriam mais que as mulheres. E percebesse entao

que a presenga do homem nos servigos basicos de satde é menor do que a populagédo
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feminina, pois a captacdo do homem a atengéo primaria ndo acontece da mesma
forma como ocorrem com as mulheres.

Se os homens realizassem com frequéncia as medidas de preveng&do primaria
muitos agravos poderiam ser evitados, pois o ingresso no sistema de satide sempre
se da pelo ambulatério e hospitalar de alta e média complexidade, tendo assim, um
perfil de mortalidade pela procura tardia ao atendimento, com isso tem-se uma carga
financeira maior da sociedade, atingindo também o estado fisico e maior sofrimento
emocional tanto do paciente quanto dos familiares (PICCININI, 2009).

Pouco se ouvia e se entendia sobre as politicas de saide do homem, até o
ministério da satde lancar em 27 de agosto de 2009 pela portaria GM/MS n°® 1.944 a
Politica Nacional de Atencéo Integrada a Saide do Homem (PNAISH) tendo como
objetivo de expandir, facilitar e incentivar aos habitos saudaveis e o auto cuidado para

homens de 20 a 59 anos de idade, através de educagdo em saude, melhorando o

atendimento nas UBS (Unidade Bésica de Salude) e PSF (Pfograma Saude: da‘-i‘ .

Familia), e quallflcar os profissionais do SUS, garantindo assim melhor qualldade no ’

atendimento especifico para o homem (BRASIL, 2009).

Devido os programas ja existente abrangerem mais a satde da mulher, da
crianca e idosos a PNAISH quer incluir o homem no modelo bésico de atencao
primaria através do pré-natal do parceiro ampliando assim o acesso e a receptividade
dos homens aos servicos e programas de satide e melhorar os cuidados com sua
satGde de um modo geral, aumentando o vinculo entre os servidores de satde, familia
dos clientes que recebem os servigos disponiveis.

Para estimular uma participacéo maior da populagéo masculina o Ministério da
Satide criou o pré-natal masculino como uma estratégia e uma forma de incentivo para
que os homens realizem exames preventivos com mais frequéncia, assim como as
gestantes, aumentando assim o vinculo familiar. Os profissionais de satde devem
aproveitar esse momento para incentiva-lo ndo sé acompanhar as consultas por nove
meses da gestacdo da companheira, como também aproveitar para fazer um check-
up, essa ideia parte do principio do ministério da saude, de que o homem para cuidar
da familia, precisa primeiramente cuidar de si (BRASIL, 2010).

A estratégia Pré-natal do Parceiro a partir dessa quest&o se estabelece como
uma grande e principal porta de entrada para os homens nos servicos de salde,
aproveitando sua presenga nas consultas relacionadas & gestagdo para oferecer

exames de rotina e testes rapidos, convidando-os a participarem das atividades
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educativas e ao exercicio da paternidade consciente, buscando a integralidade no

cuidado a esta populacéo.

2.3 LEGISLACAO DE DIREITOS E DEVERES DOS PAIS

Segundo Moreira (2013), a paternidade tem se tornado um grande alvo de
pesquisas que resultaram e contribuem para o melhoramento dos direitos a
paternidade como por exemplo o aumento do periodo da licenca-paternidade, e a mais
nova lei aprovada pelo senado que o pai tem o direito de se ausentar das atividades
do trabalho para participar e acompanhar sua parceira na consulta do pré-natal, sem
prejuizo salarial. Com essas mudangas é possivel se observar o quanto & necessario

o papel do pai na familia.

A Ieglslagao impde direitos tanto para o pai quanto paraa méae pelo fato de ser
fum momento anico para ambos. O Cédigo do Trabalho no artigo 40.°diz a respeito do

— ‘;dlrelto da hcenga parental de 120 ou 150 dias consecutivos a ser partithado entre o

casal ap6s a chegada do bebé. Perdomini (2011) relatam a respeito do cumprimento
da Lei n° 11.108, promulgada em 7 de abril de 2005, que trata da presenca do
acompanhante da mulher durante o parto e o pés-parto.

Benazzi (2011) apresenta a importancia das politicas publicas com abordagem
no papel do homem nos cuidados com a familia junto com a companheira, assumindo
responsabilidades desde o inicio do pré-natal.

Moreira (2013) diz que o direito que o pai tem em ser o acompanhante no pré-
parto, parto e pés-parto & um convite para o homem cuidar da sua familia de modo
geral, ndo apenas por obrigagéo, e sim por plena consciéncia dos lagos que os unem.

Por meio do Ministério da Satide foi implantada a PNAISH ja citado, com isso,
foi desenvolvido o programa “pré-natal masculino”, que contribuiu para o homem
tomar um cuidado maior com a sua satide, vinculando-a a saide materno-infantil.

Além de dar carinho, atengéo e contribuir para o crescimento do filho, o homem
também tém direitos e obrigagdes garantidos por leis, (Quadro 1) direitos esses que

auxiliam nessa tarefa. Nao importa se jovem ou adulto, todo pai esta sujeito a regras

estabelecidas por leis.
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Quadro 1 - legislagdo que se referem aos direitos e deveres dos pais. Fonte: Ministério da satde

(2016).
LEI PORTARIA DESCRICAO
Lei n°9.263/96 Da direito a todo cidadado brasileiro a
todos os métodos cientificamente

aceitos de concepcéo e confracepgao.

Lei Federal n°8.069/90

Direito ao acompanhamento de criancas

e adolescentes internados.

Lei Federal n°11.108/05

Direito de um acompanhante durante
todo o periodo de trabalho de parto,

parto e pos-parto imediato

Portaria n°2.418/05

Define como pés-parto imediato o

periodo de 10 dias apés o parto e da

| cobertura para que j‘o/a acompanhante'

possa ter acomodaééo adequada .e.

receber as principais refeigdes.

Artigo 7°, XIX e art.10, §1°

Licenga paternidade de 05 (cinco) dias

foi concedida pela Constituicéo

Federal/88

Portaria n°1.944, de 27 de agosto de
2009

Institui, no ambito do SUS, a Politica
Nacional de Atencgéo Integral & Salide do
Homem - PNAISH.

0000000000000 0000000000000000000000000000000D000D!

Portaria n°930/12

Define as diretrizes e os objetivos para a
organizacdo da atengdo integral e
humanizada ao recém-nascido grave ou
potencialmente grave e os critérios de
classificacio e de habilitacéo de leitos de
Unidade Neonatal no ambito do Sistema

Unico de Saude (SUS).

Portaria n° 1.683, de 12 de julho de 2007

Aprova, na forma do anexo, as Normas
de Orientacdo para a Implantagdo do

Método Canguru.

Portaria n° 1.130 de 5 de Agosto de 2015

Cria a Politica Nacional de Atengéo

Integral a Saude da Crianga.
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Portaria n® 371, de 07 de maio de 2014

Institui diretrizes para a organizacéo da
atencdo integral e humanizada ao
recém-nascido (RN) no Sistema Unico
de Saude (SUS).

Portaria n® 3242, de 30 de dezembro de
2011

Dispde sobre o Fluxograma Laboratorial
da Sifilis e a utilizag&do de testes rapidos
para triagem da sifilis em situagbes
outras

especiais e apresenta

recomendacgdes.

Portaria n°® 29, de 17 de dezembro de
2013,

Abrova o Manual Técnico para o
Diagnéstico da Infecgéo pelo HIV em
Adultos e Criangcas e da _outras

1

providéncias.

Portaria n° 3275, de 26 de dezembro de

12013 .

Altera a Portaria n? 77/IGMINIS, de 12.de |
janeiro de 2012, que dispde sobre’a-
realizacdo de testes rapidos, na atengéo
basica, para a detecgédo de HIV e sifilis,
assim como testes rapidos para outros
agravos, no ambito da atengdo pré-natal

para gestantes e suas parcerias sexuais

Portaria n°® 1271, de 06 de junho de 2014

Define a Lista Nacional de Notificacdo
Compulséria de doengas, agravos €

eventos de saldde publica nos servigos

| de saude ptblicos e privados em todo o

territério nacional, nos termos do anexo,

e da outras providéncias.

Fonte: Brasil 2016

2.4 O HOMEM E A GESTAGCAO

A preparacéo para a paternidade, pode ser obtida através de um conhecimento
béasico, através de informagdes pelos meios de comunicagao televisivo, virtual ou
acesso a leituras de artigos, revistas, outra forma de preparagéo & através de troca de
experiéncias com outros casais ou até mesmo com 0s profissionais de satide por meio

das visitas, grupos educativo. O homens deve envolver-se com as preparacdes para
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a chegada da crianga, ajudando na compra do enxoval, decoragéo do quarto, criar
interesse pelo cuidado do bebe, buscar aprender como trocar uma fralda, dar banho,
as possiveis emergéncias, e conhecer também formas de educa-lo, além de ajudar a
cuidar da companheira, auxiliar no trabalho de parto e parto, € uma grande experiéncia
ver o nascimento do bebe e é essencial para sua preparagédo para a paternidade
(PICCININI, 2009)

Através da gestacdo surge uma nova perspectiva e compreenséo de ser pai;'
como por exemplo aquele que apresenta papel de protetor da esposa e ser presente
desde a gestagdo procurando criar lagos com o filho, buscando também educa-lo
juntamente com a companheira ao longo da vida. Esse novo modelo de paternidade
mostra para a sociedade um pai mais expressivo em seus sentimentos de afetividade,
sendo mais presente e identificado com as exigéncias da familia contemporanea
deixando assim para tras o modelo de paternidade tradjciona{i que exige
distanciamento fisico e afetivo, favorecendo cada vez mais o Iagdfa"miliar f("F.REI'if'ASJ
2003). oo L

Este modo de pensar o papel e significado de “ser pai” foi culturalmente
transmitindo e se perpetuou de geragdo em geragéo, foi reproduzido inclusive pelas
mulheres que tinham sob sua responsabilidade a educagéo dos filhos, sendo estas
agentes decisivas na esfera da reprodugao social, uma vez que repassavam aos filhos
as ideologias vigentes na sociedade (PICCINNI, 2009).

O “novo pai” visita e convive com o pai tradicional, mas afasta-se dele, dotando
a paternidade de sentido mais amplo (FREITAS, 2003). Neste processo, o homem
vem tentando viver a experiéncia de ser pai através do rompimento de esterettipos
do passado e da aproximagao aos aspectos afetivos dessa relagéo de modo que o
ser pai compreendido como ser provedor esta dando espago para o ser emotivo e
afetivo (COSTA, 2002).

O pai contemporaneo, ndo se identifica com o homem definido como um
simples reprodutor ou provedor econdémico: ele se faz presente no contexto familiar
estavel, sob o ponto de vista da estrutura e da dindmica do grupo familiar. Esta sujeito
e é movido pelas transformagées sécio culturais. Dispde-se a refletir a paternidade,
questionando antigos valores e definicoes, redefinir seu papel, restabelecer seu lugar
e repensar modelos que lhe permitam viver a paternidade, senti-la e exterioriza-la

(GOMES, 2003).
Dentre os deveres do pai no periodo da gestag&o estao o companheirismo
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fazendo com que a gestante tenha mais seguranga com o apoio do parceiro e com
isso acaba melhorando e fortalecendo o vinculo entre eles (FERREIRA et al., 2014).

Assim, as mulheres buscam cada vez mais incluir o homem com os cuidados
familiares, ajudando e ensinando a prestarem os cuidados, mosirando assim que eles
podem ter toda a destreza e competéncia com os cuidados (LAMY, 2012).

Na gravidez, o envolvimento paterno deve ser entendido de modo peculiar, pois
a ligacao entre pai e filho & indireta, sendo assim mediado pela m&e. Sendo assim, a
situacdo conjugal de uma gestante muitas vezes interfere no desenvolvimento da
gravidez tanto pelo apoio econémico como pelo apoio emocional, e a auséncia do
parceiro acaba se tornando um fator de risco para a gestante (FERREIRA et al.,2014).

Os estudos mostram que a transicdo do homem para a paternidade tem
mostrado que os pais durante a gravidez da companheira, retratam bastante
preocupacéo e ansiedade, um periodo que tem sido marcado por sentimentos de
alegria, ansiedade e c:onf-liios. para os pais (P!CCININI, 2009). o

Para Oliveira 62009) existe-um nlmero significativo de homens. que -~n'éc§,f‘”
participam da gestacéo de suas parceiras e alguns que néo desenvolvem quaisquer
tipo de ligacéo com os filhos, principalmente por ndo estarem em um relacionamento
afetivo com a mae, no entanto, outros homens, pode haver inimeras emogodes e até
mesmo, apresentar sintomas fisico durante o periodo gestacional da parceira, assim
como as maes é comum que os pais também sofram com enjoos, tenham desejos,
engordem, apresentem crises de choro entre véarios outros sintomas que s&o
caracteristicos da Sindrome de Couvade, esses sintomas n&o apresentam uma
doenca, mas apenas mostram que os homens assumem e desejam juntamente com
sua parceira a gestacéo.

Um dos preceitos do pré-natal e parto humanizado, é de que, a gestante tem o
direito de estar com seu acompanhante tanto no trabalho de parto quanto no pos-
parto, quando o parto no é realizado na maternidade, o acompanhante nao pode ser

o homem/pai, pois a acompanhante deve ser do sexo feminino.

2.5 A REDE CEGONHA E O PRE - NATAL COM O PARCEIRO

Em 2011, a Rede Cegonha foi lancada com o objetivo de garantir o direto de
um planejamento reprodutivo a mulher, e a humanizagao da gravidez, parto e ao
puerpério assegurando assim um nascimento, crescimento e desenvolvimento

saudavel as criancas. Esta rede tende adequar as mulheres a salide, que vai desde
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todos os cuidados e bem estar e qualidade de vida durante todo o processo da
gestacao, parto, e também ap6s o nascimento da crianga, até que ela complete seus
dois primeiros anos de vida, e além disso, tem o intuito de reduzir a mortalidade da
m3e e da crianca, e asseguram os direitos sexuais e reprodutivos de homens, jovens,
mulheres e adolescentes (BRASIL, 2016).

Além disso, essa proposta traz mais credibilidade para o Sistema Unico de
Satide (SUS) tanto no planejamento familiar, quanto na gestagéo, parto e puerpério,
fazendo com que se tenha uma inclus&o ampla da participagéo do pai/parceiro. Neste .
contexto, o pré-natal do parceiro torna-se uma forma de ingresso positivo dos homens
para os atendimentos de satide, participando assim das atividades e exercicios da
paternidade consciente (BRASIL, 2005).

A gravidez também faz partes dos assuntos masculinos, e instigar essa

participag&o durante o processo da.gestacao, torna-se uma ferramenta fundamental. . .

para o bem-estar biopsicossocial da mae; o bebe e para ele mesmo, e o pré-natal:é 6

morriento propicio e favoravel para isso.

2.6 PAPEL DOS SEXOS

O comprometimento do homem vem sendo motivado por esteredtipos de
género onde se sobre sai o papel de provedor, lider e deixando claro que seria incapaz
de realizar um.papel cuidador de si mesmo e também dos filhos(as) (ALMEIDA, 2007).
De acordo com Amato (1999) Para a sociedade ocidental se torna Obvio que os
homens nao possuem o papel principal do processo reprodutivo, apesar de ocuparem
um lugar de destaque de poder no exercicio da sexualidade, em relagéo ou sexo
feminino. Por outro lado, nos dltimos tempos, o homem tem se envolvido cada vez
mais com os cuidados na gestacéo e posteriormente com os filhos(as).

Em contrapartida a mulher continua com a responsabilidade nos cuidados da
casa, mesmo tendo sua atividade profissional, permanecendo assim as suas fungdes
de dona de casa e prioritariamente ao cuidado das criangas. Com o alcance da
conquista no mercado de trabalho, acabou sobrecarregando as responsabilidades e
deveres, somando assim a sua atividade publica com a doméstica (PERUCCHI,
2007).

Percebe-se que a partir desses pontos existe a falta de redistribuicdo das
tarefas e responsabilidades do casal, entende-se que seja referente as questbes

culturais e de género pois as demonstragdes de carinho, afeto e cuidados com a
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crianca e com o lar s@o vistas como atributo feminino (TIBA, 2002).

Para Mazzieri (2006) apesar de saberemos da importancia da presenca ativa
do pai durante todo o processo da gravidez, existe pouco envolvimento, pois néao
sentem a gestagdo de maneira real, e por consequéncia possuem dificuldades para
desempenhar seu sentimento paterno e seu envolver mais ainda com o filho(a) no
periodo da gravidez, tornando-se assim mais lenta a formacéo de vinculo entre pai e
filho firmando-se gradativamente ap6s o nascimento.

Nota-se que, biologicamente o pai e mae fazem parte da reprodugéo, no
entanto de maneira desigual, porque ocorre de forma exclusiva no corpo da mulher,
concretizando mais cedo seu papel de méae, sentindo as mudangas corporais e
movimentos os movimentos da crianga (COSTA, 2002).

Para Kmecik (2003) tem-se alcangado uma nova concepgdo sobre as
diferencas de género no qual os homens expressam uma postura. majs igualitaria'em
correlagéo as suas coh'lpa'nheiras, isso esta-se reﬂetindo-similarmeqte a gravidez, no
qual os homens vém adquirindo maior compr'eenséo'da"importér{Cia da sua atividade
neste periodo. A figura do homem/companheiro & um fator afirmativo que favorece o
fortalecimento. dos lacos familiares e faz com que eles se sintam essenciais e

realizados ao adotar de maneira concreta o papel de pai antes e inclusive do parto.

2.6.1 A nova percepgao sobre o cuidado do pai

Para o homem desenvolver a paternidade, precisa aprimorar algumas
habilidades como ter autoridade, saber impor-se em todas citagdes, ter afeto com a
nova familia, ser um homem modelo, oferecer alternativas para a vida e ser um vinculo
da relagado entre mae e filho (SETTON, 2002).

A paternidade é considerada como uma construgao sociocultural em um curso
que o homem precisa progredir com toda a sua historia de vida como suas vivencias
e experiéncias pessoais. (LAMY, 2012).

Outro conceito, vem a partir da declaragdo de Brasil (2012), que diz que a
paternidade n&o precisa ser visualizada somente do ponto de vista reprodutivo legal,
mas sim, como um dever do homem de se envolver em todo o seguimento da
gestacao, desde a deciséo de ter ou n3o filhos, e quando decidir t&-lo, dando apoio a
gestac&o, parto, pés-parto e no ensino da crianga.

Em, conformidade com o exposto, experiéncia da paternidade depende

similarmente da correlacdo vivida entre genitor e filho, isso quer dizer que o passado
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influencia diretamente na forma como o homem entende e assume a sua
masculinidade e também para a sua pratica como pai, ele procura e busca
informagdes em seu proprio pai (WAGLANIA, 2007).

Segundo Heniiger (2002) a &gil melhoria de separagao/divorcios também
contribuiu para a alteragéo de qualidades no alicerce familiar, fazendo com que o pai
e filho obtenha uma conexao particular, sem a figura da mée, havendo ai uma nova
diferenca de atengao individualizada, no qual o pai se vé como cuidador singular no
momento em que o filho esta sob seus cuidados.

No decorrer dos anos, a atribuigéo do pai ao longo da gestagéo tem se alterado,
agora ele assim como a mée se encontra de fato gfavidos no momento que o papel
do pai aumenta no seu interior, precisamente quando o bebé& aumenta no ttero da sua
companhelra (BRANDAO 2009).

Assim, segundo. Bonllha (2009), o homem tem se identificado cada vez mais
com a-mulher, tem desejos maternals pnncnpalmente ente os pais Jovens 0 Novo. pai
esta surgindo neste final de séeculo’ &.-um homem que procura 'se preparar
emocionalmente para assumir.

Alguns autores tém sugerido algumas estratégias que facilitam ao pai estar em
contato com seu filho, durante o pré-natal. A primeira seria por meio do contato tatil,
com a pele da barriga da m&e para favorecer ao pai experiéncia a resposta dos
movimentos fetais, e a segunda seria por ecografia, a segunda ter uma boa relagéo
com a companheira e algumas caracteristicas de personalidade tais como

autoconfianca, autonomia e facilidade de adaptagado (NOGUEIRA, 2012).

2.7 ASSISTENCIA DO ENFERMEIRO NO PRE - NATAL COM O PAI E A MAE

Os enfermeiros devem compreender o homem como pega chave no periodo
gravidico-puerperal, cabendo assim aos servigos de salde criar uma assisténcia que
deixe que o homem e a mulher participem de forma igualitaria, contribuindo para que

o homem sinta-se valorizado como pai (BRITO, 2008).
Em vista disso, o planejamento familiar no Brasil & regulamentado por meio da

lei n 9. 263/96 que garante os direitos reprodutivos tanto para homens quanto para as
mulheres conforme art. 2 que diz: o planejamento familiar & entendido como o conjunto
de acbes de regulagdo da fecundidade, de forma que garanta direitos iguais de

constituicdo, limitagdo ou aumento da prole pela mulher, pelo homem ou pelo casal.

(BRASIL, 2012).
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Segundo Hoga (2007), A assisténcia pré-natal de qualidade inclui o
fortalecimento de suporte necessario para que a gestante possa vivenciar, de forma
ativa e autdnoma, um processo que é singular na vida da mulher.

A importancia do enfermeiro em todos os niveis da assisténcia principalmente
nos centros de salde é relevante, pois mostra a eficiéncia do acompanhamento da
gestacdo na promog&o e prevencéo nos distirbios da gravidez (BENIGNA, 2004).

E importante ressaltar que esta cada vez mais frequente a presenca do pai no
acompanhamento pré-natal, devendo por tanto, ser estimulada cada vez mais a sua
presenca nas consultas e atividades voltadas para as gestantes para que o casal fique
bem mais preparado para o parto e a chegada do bebé. Desta forma, faz-se
necessario escolher a histéria de gravidez de cada mulher a partir de seus relatos e
de seus parceiros, pois desta forma compartitham suas experiéncias, medos e duvidas
para que sejam esclarecidas o que tornara a consulta de pré-natal num momento
esperado e privilegiado (BRASIL, 2011). '

Brasil (2005), declara-que uma assisténcia pre-natal adeqdada e sua interagao
com os servicos de assisténcia ao parto sdo fundamentais para obtengéo de bons
resultados da gestagao. E no cotidiano do espago da familia que os profissionais, em
interacdo com esta, buscam a construgéo da satide. A Organizagio Mundial de Satide
enfatiza que o cuidado na atengéo pré-natal, perinatal e puerperal deve estar centrado
nas familias e ser dirigido para as necessidades ndo s6 da mulher e seu filho, mas do
casal.

Nas palavras de Figueirede (2011), a consulta de enfermagem é apropriada
para acolher e preparar o pai para as especificidades paterna, deve-se ofertar as
informacdes sobre a gestagdo e os devidos cuidados que devem ser tomados com a
mae e o bebe, fazendo com que o homem assuma um comportamento mais ativo
durante a gestacéo, a partir dai diminuindo a inseguranga e as davidas e aumentando
as expectativas e cuidados com o bebe. Essas medidas aumentam cada vez mais as
habilidades e o potencial do pai, criando assim um vinculo entre pai e filho.

Uma outra contribuicdo & dada por Newmann (2011) ao dizer que o quando o
homem & bem preparado e informado, se tornam o maior apoio a mulher, adotando
assim uma postura positiva oferecendo apoio. fisico, emocional a parturiente,
encorajando-a com elogios e incentivos a mae.

Assim, os beneficios da presenga do pai foram comprovados em varios estudos

cientificos nacionais e internacionais, estes evidenciaram que as gestantes que

t
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tiveram a presenca do pai se sentiram mais :seguras e confiantes durante o parto.

(BRASIL, 2012).

Ressalta-se portanto, que ao ter a confirmagéo da gravidez, em consulta

médica ou de enfermagem, se inicia & participacdo do pai/parceiro nas consultas de

pré-natal durante todo o periodo gestacional. Sendo que neste processo s&o utilizados

cinco (05) passos, conforme apresentando no quadro 2 a segulir.

Quadro 2 - Participagéo do pai/parceiro no pré-natal. Fonte: Ministério da satde (2016).

PASSOS

DESCRICAO

Primeiro: Acolhimento

Deve-se recebe-lo de modo acolhedor:
es’qimu|ar o envolvimento nas consultas
de pré-natal e também nas atividades

educativas, deixando <claro que. ele

| podera a qualquer momento. tirar: suas /|

LS

| possiveis duvidas, ficando - assim 194

preparado adequadamente para
desempenhar seu papel durante a
gestacdo, parto e pods-parto. Deve-se
também informar a importancia e

oferecer a realizagado de exames.

Segundo: Exames
aconselhamento

de

rotina

e

Solicitar os testes rapidos e exames de
rotina: tornar amplo o acesso e a oferta
da testagem e do aconselhamento
criando uma estratégia de precaugéo de
varios agravos, fazendo com que estas
actes permita a redugdo do numero de
doencas transmissiveis na populagéo, e
que se tenha também a promogédo da
satde e uma melhor qualidade nos

servicos nas unidades basicas de saude.

Terceiro: Vacinagéo

Vacinar o pai/parceiro conforme a
situagdo  vacinal encontrada: O

pai/parceiro, deve atualizar o seu cartao

vacinal durante o acompanhamento do
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tempo gestacional, procurar também
participar de todo processo vacinal da

gestante e da crianca.

| das consultas pré-natais

Quarto: Acompanhamento e avaliagdo | Durante as consultas deve-se criar um
vinculo entre o homem e o profissional
de salde, abrindo espaco para as
conversas, escutar e esclarecer as
davidas fazendo orientagdes sobre
temas mais relevantes tais como
atividade sexual, aleitamento materno,
parto e puerpério, prevengéo de

violéncia doméstica, etc.

Quinto:  Atencdo relacionada  a | Esclarecer sobre o direito da mulher a
vulnerabilidade e ao risco .

_um acompanhante no; pré-parto, pario e
| puerpério e incentivar o pai da crianca a-
ser esse acompanhante. O profissional
também deve mostrar ao futuro pai que

com a sua participagdo do parto, ele

pode auxiliar de forma positiva.

Dessa forma, € de grande relevancia, que os profissionais de saude
minimizem a distancia que ja se faz historica, dos pais com o servigo de salde,
principalmente no pré-natal, criando e desenvolvendo praticas que servem para
mostrar a importancia da familia, paternidade e maternidade, que trara grandes

beneficios para a crianga (BRANCO, 2009).

2.7.1 Beneficios da participagao paterna no pré-natal

Houve um aumento do interesse masculino, no que diz respeito a satde da
mulher. Neste contexto o homem tem sido mais ativo quando suas mulheres estdo
gestantes, sendo muitas vezes mais ativos nos pré-natais, também se teve um
aumento da insergdo do homem no trabalho de parto, parto e pds-parto.

Através dos conhecimentos obtidos pelas consultas do pré-natal, o homem tem
melhor compreens&o do processo de nascimento e cuidados com a parceira e o filho,

a participagdo em casal no pre-natal acaba fortalecendo o potencial e habilidade do
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casal, em especial o homem, para agir e decidir ajudar a parceira na gestagao, parto
e pos-parto.

No relato de Zampieri, (2001) a aprendizagem das mudangas que ocorre na
gravidez ajudam de forma positiva minimizando assim o medo, ansiedade trazendo
maior tranquilidade, seguranga e autonomia para o casal e assumir seu papel no
processo de nascimento. Ajuda também o homem a conhecer e aprender formas de
participar diretamente nos cuidados com a mulher e filho, exercendo precocemente a
paternidade ao longo dos nove meses.

Essa participacdo do homem no processo gestacional ajuda na preparagéo do
casal mantendo um bom relacionamento entre eles, em especial o0 homem que passa
a conhecer e compreender cada vez mais os sentimentos da companheira, e passar
a ter mais respeito e cuidado com ela, da mesma forma surge a percepgéo na mulher
de que a participacéo do seu parceiro no pré-patal & de grande.impor_té.ncia tanto para :
ela quanto para o seu bebe, deixando a'ssimsméis espaco pa}g haja e_stimula_éé_é’ |
paterna precoce (SARTORI, 2004). ‘ ' ‘ '

O envolvimento e o apoio afetivo ofertado pelo companheiro, ajuda a mulher a
ter mais controle e tolerar com facilidade as dores, ansiedade e medo do trabalho de
parto, trazendo assim pontos positivos, como: diminuindo o tempo do trabalho de
parto, nimero de analgésicos e medicagdes que induzem a dilatagao, maiores
ndmeros de partos normais, assim como, melhora a impaciéncia da muther, faz com

que a mulher tenha uma experiéncia mais agradavel com o parto (JARDIM, 2012).
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3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo de natureza exploratéria e do tipo qualitativa e de
campo. Segundo Minayo (2004), a abordagem quantitativa &€ examinada. mais no
contexto de uma linguagem. Sem particularizar para o campo da Salde Publica,
procura-se evidenciar a evolugdo das ideias associadas a esta abordagem na
descricéo e interpretagdo de fenémenos biolégicos de um modo geral.

A pesquisa de campo segundo Gil (2008), propde um aprofundamento das
questdes nomeadas, é crescida ainda por meio de entrevista de um grupo estudado
para captar explanagées e elucidagdes do que ocorre neste grupo.

A pesquisa quantitativa busca apurar opinides explicitas e consciente dos
entrevistados uma vez que utiliza instrumentos estruturados. Seu objetivo € mensurar
e permitir o teste de hipéteses ja que os resultados s&o tangiveis e possuem menor
possibilidade de erro. Em muitos casos criam-se indices que podem ser comparaqéé,. K
ao longo do tempo, permitindo assim, a construgdo de um histdrico da informagéo 6ui
da situacéo foco do estudo. O método citado é aceito quando o pesquisador tem a
sua disposicdo uma quantidade razoavel de amostras numéricas, -das quais 0
pesquisador podera se valer para descobrir um padrao (MANZATO, 2012). A pesquisa
qualitativa esta mais relacionada no levantamento de dados sobre as motivagtes de
um grupo, em compreender e interpretar determinados comportamentos, a opini&o e
as expectativas dos individuos de uma populagdo. Os recursos mais usados na
pesquisa qualitativa s&o as entrevistas semiestruturadas em profundidade,

observagédo em campo (GIL, 2008).

3.2 LOCAL DE ESTUDO

A pesquisa foi realizada com moradores atendidos na UBS da Floresta. Esse
bairro esta localizado na regido periférica da cidade de ltaituba (SEMSA, 2015). Nas
unidades, & possivel receber atendimentos basicos e gratuitos em Pediatria,
Ginecologia, Clinica Geral, Enfermagem e Odontologia. Os principais servigos
oferecidos sdo consultas médicas, inalacdes, inje¢des, curativos, vacinas, coleta de
exames laboratoriais, tratamento odontolégico, encaminhamentos para

especialidades e fornecimento de medicag&o basica.
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3.3 POPULACAO E AMOSTRA

A populacéo alvo do estudo foi composta por 10 gestantes, com idade entre 15
e 31 anos, moradoras do bairro Floresta e inscritas no pré-natal.

A abordagem deu-se na prépria unidade de satide, onde foi explicado o objetivo

e a importéncia da pesquisa, e durou em média de 10 minutos cada uma.

3.4 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Para coletar os dados foi utilizado um questionario com 7 questoes,
(APENDICE B). Esse tipo de questionario feito para gerar os dados necessarios para
levantar dados suficientes para atingir os objetivos do projeto.

Baseada em Marconi (2003), o questionario sera montado de forma evidenciar

os objetivos da pesquisa e sendo disposto em ordem adequada as questées. O

_questionario possibilita obter informagbes de um grande nimero de pessoas, mesmo

’

que estejam dispersas numa area geografica extensa.

3.5 ANALISES DOS DADOS

Obtidas as informagdes necessarias na coleta de dados, iniciou o processo de
andlise do material de campo. Com base em Minayo (2004), existiu quatro finalidades
para esta fase: estabelecer uma compreenséao dos dados coletados, confirmar ou néao
os pressupostos da pesquisa, responder as questées formuladas e ampliar o

conhecimento sobre o assunto pesquisado, articulando-o0 ao contexto cultural de que

faz parte.
Os dados foram quantificados através do método de tabulagdo de estatistica

com apresentacéo em quadros, mediante a utilizagdo do programa Word®.
A execucéo do trabalho se deu também por levantamento bibliografico, sempre
tendo como base estudos cientificos, tais como os publicados na Biblioteca Virtual de

Satde, SCIELO, Lilacs, entre outros.

3.6 ASPECTOS ETICOS
Seguindo os preceitos da lei e com Autorizagéo da Faculdade de ltaituba os

dados foram coletados através de um questionario com perguntas abertas, sendo que
todas foram obtidas voluntariamente junto as gestantes do bairro.acima citado.
Nesse sentindo, as entrevistadas foram esclarecidas sobre as condigdes da

pesquisa e de forma clara o objetivo do trabalho, sendo informado que os dados
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obtidos seréo somente para a pesquisa, e as informagées, ndo trard nenhum risco ou
prejuizo, ficando guardado somente com o pesquisador. Nessa pesquisa todos os
participantes serdo informados sobre o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(APENDICE A). Sendo garantindo que os direitos das participantes serao respeitados.
Contera todas as informacdes sobre a participagdo na pesquisa e sera escrito em uma
linguagem clara e compreensivel.

Quanto a identidade das participantes, foram denominados de: G1, G2,
G3...G10, para garantir o anonimato das enirevistadas. Seus nomes ou as
informagdes que indiquem as suas participagdes néo foram nem seréo liberados sem
permissdo. Sendo garantido que ndo sera identificada em nenhuma publicagéo que
possa resultar deste estudo. A participagéo no estudo ndo acarretou custos ou gerou

qualqguer tipo de compensacao financeira adicional.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO
O estudo contou com a participagdo de 10 gravidas inscritas no pré-natal na

UBS Floresta. A idade das participantes (gravidas) dessa pesquisa variou de 15 a 31

anos. O tempo de gestagado variou de 17 a 38 semanas.
Ap6s a andlise das falas das entrevistadas, as mesmas foram categorizadas,

dando origem a trés categorias: Perfil dos Pais que Participam do Pré-natal,
Assisténcia de Enfermagem no Pré-Natal e Dificuldades Da Né&o Participagéo do Pai
Durante o Pré-Natal, que a seguir serdo apresentadas e discutidas com embasamento

na literatura.

4.1 PERFIL DOS PAIS QUE PARTICIPAM DO PRE-NATAL
Na primeira pergunta do questionario foi apresentar o relato das participantes
sobre os dados sécio ‘;diémogréﬁcos‘do seu parceiro, e os dados estéo no quadro 3.

‘(Pergunta 1) -

)

Quadro 3 - Relatos das gestantes sobre dados socioeconomico do parceiro. Fonte: Dados do Autor:
UBS Floresta.

G1 | “32 anos, ensino médio completo, casado.”

G2 | “Ensino fundamental incompleto, 1 salario. Nao informou idade.”

G3 | “34 anos, nivel superior completo, 5 salarios.”

G4 | “37 anos, ensino fundamental incompleto, 2 salarios.”

G5 | “25 anos, ensino médio completo, 1 salario.”

G6 | “19 nos, ndo possui renda.”

G7 | “29 anos, ensino médio incompleto, renda de 2 salarios.”

G8 | “28 anos, ensino médio completo, 2 salarios.”

G9 | “26 anos, ensino médio completo, 2 salarios.”

G10 | “24 anos, ensino médio incompleto, 1 salario.”

Conforme o relato das participantes, observamos no quadro a idade dos
parceiros, ou seja os conjuges tém entre 19.a 37 anos, uma média de 28 anos e 2
meses, contudo a G2 nao informou a idade do parceiro. A maioria possui ensino
médio, a G3 diz que o companheiro tem nivel superior, e a renda per capita de todos
& em média R$1.700,00, em destaque a G6 informa que o companheiro ndo tem renda

e que a mesma n3o0 mora com o parceiro.
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No quadro seguinte (Quadro 4), as gestantes entrevistadas relatam quais os

sentimentos do pai em relacédo a sua gravidez. (Pergunta 2)

Quadro 4 - Sentimentos dos Pais em Relagao a Gravidez. Fonte: Dados do Aufor: UBS Floresta.

G1 “Foi desejada, muito feliz.”
G2 “Sim, chorou muito, pois o sonho dele era ser pai.”
G3 e G4 | “Sim, ficou muito feliz.”
G5 “Gravidez nao desejada, reagiu normal.”
G6 “Nao! Falou nada n&o.”
G7 “Sim, aceitou e ficou muito feliz com a noticia da gravidez.”
G8 | “N&o no-momento; mas ficou feliz.”’ -
G9 “Sim, ficou bem feliz.” !
G10 | “Nao, reagiu ndrnjal. g | ' — SN ' K

a

Sobre este questionamento as gestantes, vemos que 6 pais (G1, G2, G3, G4,
G7 e G9) desejavam a gravidez e ficaram felizes ao saber da gestacéo, e 4 pais nao
desejavam a gestacado, os pais G5 e G10 reagiram normal. Ja o relato da G6 seu
companheiro nao falou nada, e a G8 diz que mesmo néo desejando a gravidez ficou
feliz.

Existem varias formas dos homens responderem ao receber uma noticia de
gravidez sendo elas com reagdes de alegria, tristeza, negacao, aceitagcéo ou euforia.
Ha diversas questdes que ditam como ocorrera a relagcdo enire o homem, mulher e
bebe, como por exemplo o emocional, religioso, cultural e familiar, todos esses
aspectos se formam de modo positivo ou negativo a transformacéo para a paternidade
(FREITAS, 2003).

Tsunechiro (1999), corrobora dizendo que essas questées sdo iguais para
todas as pessoas e que é a partir dai que se cria a motivagédo para desejar ou n&o
uma gravidez, estejam eles com unido consensual ou ndo. Conforme o relato da G1
e G8, mostra que alguns homens passam por vivencias emocionais que fazem com
que os mesmos desejam a gravidez. E aos que ndo desejam, decidem moldar-se a
situacéo através do melhoramento emocional, mas muitas das vezes nao existem
essa adaptacgéo.

De acordo com Perdomini (2011), Para que o homem sinta-se pai antes do

nascimento do filho é necessario, além da proximidade fisica com a gestante, o
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envolvimento afetivo e aceitagdo da gravidez, além da necessidade de ter sido
construida como projeto no passado, mesmo que esse projeto fosse para outro
momento.

Sendo assim, as participantes foram averiguadas no (Quadro 5), sobre se ha a

participacdo do homem nas consultas de pré-natal da gestagao atual. (Pergunta 3)

Quadro 5 - Relato das gravidas sobre a participagdo do homem nas consultas do pré-natal na
gravidez atual. Fonte: Dados do Autor: UBS Floresta.

G1 “Sim, em 4 vezes”.
G2 “Sim, 2 vezes”.
G3 “Ainda nao pois 0 mesmo esta viajando.”
G4 “Néo devido o trabalho.”
G5e G6 |“Ndo.” _
' . | “Houve S|m apenas 1 ‘por enquanto, pois antes o] horano de trabalho
G7 | n3o coincidia como horano das consultas
G8 e G9 |“Sim, emtodas” e '
G10 “Néo”

Conforme podemos observar nos relatos evidenciados através dos
questionamentos as gestantes, percebemos que a presenca paterna durante o
periodo de consultas de pré-natal € minima, sendo que das 10 participantes apenas
4 pais estiveram participando deste processo, e 6 mostraram-se ausente na trajetéria
de todas as consultas realizadas, sendo possivel identificar a baixa participagéo dos
homens/pai neste momento tao importante para ambos.

Para o Ministério da satde, a participagdo do homem, no processo de gravidez,
representa um ponto positivo e deve ser sempre estimulada e cada vez mais frequente
a insercdo do pai no pré-natal (BRASIL, 2012).

O estudo de Junckes (2009), realizado junto ao grupo de gestantes e/ou casais
gravidos, examina e comprova que incentivar a participacéo do companheiro fortalece
suas informagdes para que possa contribuir com a gestante nas novas vivéncias.
Também propicia para que ele possa expressar medos, davidas e sentimentos e
assim contribuir com o preparo para a maternidade e paternidade, no caso do

acompanhante ser o pai.
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4.2 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO PRE-NATAL
Quadro 6 - Orientagao recebidas do enfermeiro sobre o acompanhamento do pai durante as
consultas de Pré-Natal. Fonte: UBS Floresta.
G1, G3,
G4, G5, | “Nao.”
G8,G9e
G10
G2 “Sim, pois & importante para a mae e para o bebé a presenca do pai
nas consultas.”
G6 “Recebi mais nao lembro.”
G7 “Apenas na segunda gestagdo em relagdo ao auxilio do pai no pos-
parto.”

Com base nos questionamentos obtidos, pode-se notar que durante o periodo

de pré-natal ha falta de incentivo ou orientagbes por parte do profissional enfermeiro;

. pois as participantes G1, G3, G4, G5, G8, G9'e G10, ndo receberam nenhum tipo de

motivacdo para que houvesse a participacédo dos seus parceiros. E a partiEipante G6
diz que recebeu a orientacdo mas nao recorda, mostrando assim que quando ha
orientacdo, ndo é absorvida pela participante. As participantes G2 e G7 receberam
orientagdes para que houvesse a participagdo dos seus parceiros no pré-natal.

A atuacao do enfermeiro como membro da equipe de satde e responsavel pelo
atendimento das consultas pré-natais na atencéo basica deve ser de favorecer o
acolhimento desse homem/pai na unidade de satde, proporcionando-lhes condigbes
para interagir juntamente a gestante/companheira no processo gravidico € em se
preocupar com a inser¢gdo do homem, no sentido de explicar e repassar
conhecimentos para os mesmos, pois este periodo ndo é apenas direcionado para
mulher, pois o pai também assume um papel fundamental neste processo (JUNCKES,
2009).

Nesse sentindo, no quadro 9, foi questionado as gestantes qual a importancia

que cada uma t&m sobre a participagéo do pai durante as consultas de Pré-Natal.

Quadro 7 - Orientacéo recebidas do enfermeiro sobre o acompanhamento do pai durante as
consultas de Pré-Natal. Fonfe: UBS Floresta.

G1 | “Muito importante, ficaria feliz se ele participasse.”

G2 |“Muito importante, pois n6s mées nos sentimos mais seguras e
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confiantes.”

G3 | “Pra mim é de suma importancia a participagdo durante as consultas, pois

assim como eu ele, podera tirar suas duvidas.”

G4 | “Sao de suma importancia para que ele acompanhe todas os momentos

da crianca desde a fase gestacional.”

G5 | “Participacao e de muita importancia assim ele me ajuda e faz os exames
correto.”

G6 | “Participacao e de muita importancia assim ele me ajuda e faz os exames

correto.”

G7 | “A gravidez & um momento em que a mulher se torna sensivel e sofre
diversas mudangas na qual precisa do auxilio e apoio do pai, dai a

importancia do mesmo participar das consultas.”

do marido.” . o

G9 | “Ele, sefia mais participativo da gestacao.”

G10 | “Seria muito bom, para me dar mais apoio.”

No que diz respeito a participacdo dos pais nas consultas, como forma de
contribuir no processo gestacional, as 10 gestantes que foram entrevistadas, afirmam
que realmente contribui no processo. O homem que esta envolvido com a gravidez
geralmente participa das consultas pré-natais, acompanha a realizagao dos exames
e cursos de preparacao para o parto, expde a eles os verdadeiros sentimentos e
preocupacdes que surgem durante a gestagéo (TIBA, 2002).

Contudo, o fato do homem nao estar presente nas consultas n&o significa que
ele nao esteja participando da gestagdo e nem oferecendo o suporte a sua parceira,
pois, 0 apoio pode acontecer de diferentes modos e atitudes. Mas, sugere que o fato
de compartilhar a vida a dois e comparecer as consultas, pode ser mais favoravel aos
cuidados da satide da mulher e crianga (CAVALCANTE, 2007).

Nesse sentido, no quadro 08, foi questionado qual o sentimento das

participantes relacionados a participacéo dos seus parceiros nas consultas de pre-

natal.

G8 "‘E muito importante, pois € um momento que precisamos de apoioe forga |
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Quadro 8 - Sentimentos das gestantes em relagao a participagéo do parceiro no pré-natal. Fonte:
UBS Floresta.

G1 | “Muito feliz.”
G2 | “Muito feliz.”

G3 | “No momento ndo houve ainda nenhuma participagdo nas consultas, mas

eu ficaria mais feliz estando o casal participando.”

G4 | “Me sentiria feliz, caso ele participasse entenderia o universo das gravidas.”

G5 | “Segura.”

G6 | “Nao moro com o pai do bebe.”

G7 | “Acho de extrema importancia para a relagdo entre pai, mae e bebe.”

G8 | “Eu acho muito bom, gosto bastante.”

G9 | "Me sinto triste por ele ndo :barticip_ar.”‘

| "G10 | “Ficaria bem feliz se ele -péi‘tici;:)asge., g

Das gestantes entrevistadas que tiveram ou ndo a participacdo de seus
companheiros nas consultas, seja parcial ou total, 8 aprovaram a participagéo,
expressando os seus sentimentos, tais como: muito feliz e segura, e 3 entrevistadas
(G3, G4 e G10), relataram sentir a falta do parceiro durante a consulta de pré-natal.

Verifica-se que as gestantes positivaram a presenga do companheiro por se
tratar de um periodo em que a mulher passa por modificacdes e conflitos de
adaptacdo. O envolvimento do companheiro na viséo das gestantes é essencial, a
gestante espera que seu companheiro também fique gravido, satisfeito, envolvido e
afetivo junto a ela.

De acordo com Ferreira et al. (2014), muitas vezes a situacdo conjugal interfere
no processo gravidico, onde a auséncia do parceiro influencia tanto no aspecto
econdmico quanto emocional, tornando-se assim um fator de risco para a gestante.

Podemos notar esse fator através do relato da G6 que néo vive com o parceiro.

4.3 DIFICULDADES DA NAO PARTICIPAGAO DO PAI DURANTE O PRE-NATAL
Esta categoria buscara saber através do relato das gestantes entrevistadas,
quais as dificuldades encontradas para a participagéo do seu parceiro nas consultas

de pré-natal, como demonstrado no quadro 09.
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Quadro 9 - Relatos das gravidas sobre as dificuldades para a participa¢éo do parceiro durante o Pré-
Natal. Fonte: UBS Floresta.

G1 | *Nao.”

G2 “Sim, pois ele trabalha, e normalmente as consultas s&o a tarde.”

G3 | “No momento a Unica dificuldade é porque ele nao esta na cidade, esta

fazendo curso em outra cidade.”

G4 “Sim, os horarios das consultas coincidem com o horario do trabalho dele.”
G5 “Sim, trabalho.”
G6 “Nso.”

G7 | “Sim, em relagéo ao horario de trabalho que o impede de estar na maioria

das consultas.”

G8 | “Nao”
G9e | “Sim, o trabalho.”
G10

Neste questionamento, 7 das entrevistadas relatam que o motivo da nao
participagdo do homem/pai na consuita pré-natal é devido o trabalho, pois os horarios
das consultas das mesmas acontecem no periodo comercial, tornando-se pouco
favoraveis a sua inclusdo. E as G1, GB6, G8 afirmam que ndo houve nenhum
impedimento para que seus parceiros participassem das consultas juntamente com
elas.

O autor Silveira (2006), afirma que néo & aceitavel que o homem falte ao
trabalho para acompanhar a sua parceira nas consultas de pré-natal. O pai também
tem direitos nos servicos de saude, tais como: participar do pré-natal, receber
informacdes acerca das transformacdes ocorridas na gravidez sua evolugéo, o
relacionamento com a mulher, problemas que possam vir a acontecer e esclarecer as
dividas que possam surgir neste periodo. Desse modo, o homem/pai estara
ocupando um lugar que é legitimamente dele e fornecendo & companheira o apoio

gue ela precisa.
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5 CONCLUSAO

Com o intuito de contribuir para um maior envolvimento paterno no processo
gestacional e considerando a importancia dos profissionais de salde como
facilitadores desta participagdo, recomendamos através deste estudo uma maior
divulgagao sobre o tema com o objetivo de esclarecer as diferengas concernentes as
questbes de género, enfatizando a necessidade da inser¢do do homem/pai na
gravidez, afastando a ideia do homem como exclusivamente provedor das
necessidades materiais, além de fazer com que este se sinta parte integrante do
processo gravidico.

A luz do estudado, esta pesquisa estudou os sentimentos das mulheres
gravidas, estas tinham idades entre a 15 a 31 anos com tempo de gestacdo de 17 a
38 semanas. Os resultados obtidos explicam que a maioria dos homens ao saber da

gravidez ficaram felizes, no entanto houve relatos que outros nem se importaram.

A

Outra abordagem evidenciada, €& que grahde parte dos homens ‘nao "

acompanham suas parceiras durante as consultas de pré-natal, explicam elas que os
horarios das consultas das mesmas acontecem no periodo comercial, tornando-se
pouco favoravel a sua inclusao e até por motivos de viagem dos mesmos.

Outro ponto que chama a aten¢éo, embora os homens ndo as acompanhe, mas
a grande maioria, disseram que se sentiria muito feliz e segura caso eles as
acompanhasse nas consultas.

Além do mais, considera-se a importancia de orientar o homem/pai quanto ao
seu direito de acompanhar a gestante/companheira nas consultas do pré-natal, no
momento do parto e pés-parto, favorecendo um maior vinculo dessa paternidade,
proporcionando aoc homem/pai condigdes de entender as mudangas que acontecem
nesse periodo atreladas ao seu papel ha sociedade e na familia.

Portanto, espera-se gerar dentro desse contexto, discussdes mais amplas na
participagido do homem no acompanhamento a gestante no pré-natal. Uma vez que o
maior desafio das politicas pUblicas estd mais atento para incluir o género masculino
nos servicos de atengéo primaria & saide, mas também sensibiliza-los de diferentes

maneiras para garantir.que o mesmo crie o habito de utilizar os servigos existentes de

forma rotineira.

gl -
N
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

A PARTICIPACAO PATERNA NAS CONSULTAS DE PRE-NATAL SOB O OLHAR
DA GESTANTE _

O estudo consiste no Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado a
Faculdade de Iltaituba (FAI), ao curso de Enfermagem, Do académico Mary da Silva
da Rocha orientada pela Prof.2 Rosangela de Aguiar Rodrigues, no qual sera realizada
a aplicacéo de um questionario, com o objetivo de conhecer sobre a participagdo do

homem durante as consultas do pré-natal. As informagbes contidas no questionario

sergo utilizadas somente para essa pesquisa. Ficando -em segredo o seu nome- do

participante e as informacgdes que nos fornega, pois Ihe daremos um apelido que sera
utilizado durante toda a pesquisa. Garantiremos que a pesquisa nio trara nem um
risco fisico a sua satde. E garantido o direito de manter-se informado a respeito dos
resultados parciais da pesquisa. Esta pesquisa tem como principal pesquisadora:
Mary da Silva da Rocha, residente no municipio de ltaituba-PA, celular (093)99112-
8075. Nao ha despesas pessoais para os participantes em qualquer fase do estudo.
Também nao havera nenhum pagamento por sua participagao.

Declaro que compreendi as informagdes do que li ou que me foram explicadas
sobre o trabalho em questdo. Ficou claro também que minha participagédo n&o sera
paga, nem terei despesas e que posso optar por desistir de participar da pesquisa.
Concordo voluntariamente em participar desse estudo.

ltaituba, , de de 2017.

Assinatura do Entrevistado

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o consentimento livre e
esclarecido.
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APENDICE B - Questionario

Nome:

Quantas semanas de gestagao:
Idade: Estado Civil: Escolaridade:

Questoes:

Qual a idade, escolaridade e renda do pai da crianga?

Esta gravidez foi desejada por vocé e seu parceiro? E qual a reagdo do pai da .
crianga ao saber da gestagéo? . . - :
Durantes as consultas de:pré-na_fél‘dage’stagéoatual, houve a parﬁcipagéo dopai ' .
da crianga? Se sim, quantas?

Recebeu alguma orientagdo do enfermeiro(a) para que houvesse a participagéo

do pai da crianga nas consultas do pré-natal? Qual?

Na sua concepc¢éo qual a importancia da participagéo do pai durante as consultas
do pré-natal? Porque?

Como vocé se sente em relagdo a essa participacéo?

Existe alguma dificuldade para que se tenha a participagéo do seu parceiro nas

consultas do pré-natal? Se sim, quais?
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ANEXO A - Autorizagdo da Secretaria de Saude

[ S ——— 3 — . e s By = pro

REPUBLICAFEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DO PARA
Secretaria Manicipal de Sagde

OFICIO SEMSAY DO - n® 334/2017.
{faituba-PA 28 de novembro de 2017,

Da: Diretoria Operacional/SEMSA
Para: Faculdade de ltaituba
Cocrdenagao do Curso de Enfermagem

Prezado Senhor,
L <

ra e Axd - )
» - '

" Pelo. prssente autonzamos ‘| sua academlca do-- Curso de .. A

Enfermager, Mary da Silva da Rocha, a reahzar a sua pesquisa de campo
aplicando um questiondrio na Unidade Basica de Sadde da Floresta Para

desenyolver projetordé. pesquisa sobre, Parlicipagie. Paterna nas consuitas

de pré-natal. Os dados coletados serd utilizado na conclusBo do TCC para
desenvolver projeio de pesquisa intitulando: "0 indice de parficipagfo

K

pa{ema nas consultas de Pré-natal”
Para tanic, & necessdrioc gue a mesma respeile os direitos éticos,
sagundo a Resolugio 46612012 do Consslho Nacional de Salide.

Atenciosamente,

Adria Gre;ce% Fernandes
Diretora Operacional

Decreto 073/2017
SEMSA/itaituba

Av. Marechal Rondon, s/n~Bairre Boa Esperangs - Fone: {93)35181054/2100 Telefux: (93) 3518-2002
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