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SANTOS, Carla C. de A. dos; FARIA, Roséngela M.; FRANZ, Tamary C. L. Assisténcia a
mulher puérpera com a crianca no Servigo de Neonatologia, fundamentada na Teoria da
Adaptagio de Callista Roy. 2003. Trabatho de Conclusio de Curso de Graduagdo em

Enfermagem, Universidade Federal de Santa Catarina, F lorianopolis, 2003.

O presente trabalho teve como objetivo geral, prestar assisténcia de enfermagem as
mulheres que se encontram com suas criangas no Servico de Neonatologia, percebendo e
trabalhando os modos adaptativos utilizados por elas no enfrentamento das suas vivéncias
nesta complexa situagdo de vida. Descreve a pratica, realizada numa maternidade do Estado
de Santa Catarina, no periodo de 09 de abril a 12 de junho de 2003, constituindo-se no estagio
curricular supervisionado, atendendo os requisitos da disciplina de Enfermagem Assistencial
Aplicada da 8* fase do Curso de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal de
Santa Catarina. Este trabalho foi fundamentado na Teoria de Adaptagdo de Callista Roy e
norteado pelo pressuposto de que a mulher é um ser tinico, holistico, desempenhando diversos
papéis ao longo de sua existéncia. A desatengdo da sociedade e, em especial dos profissionais
da saude, perante a mulher no periodo puerperal é um fato importante que motivou este
trabalho, fato que se confirmou durante a pratica. Neste relato descreve-se a assisténcia
prestada as mulheres no “Abrigo da Mulher” e também nos seus domicilios. A extensdo do
atendimento aos domicilios foi muito relevante, pois observamos os diferentes modos
adaptativos apresentados por elas em seu contexto. Notamos que em seu contexto domiciliar,
tinhamos maior atenc@o delas frente as orientages. No decorrer de nossa assisténcia, demos
uma atencdo especial ao fenémeno da lactagdo, onde observamos que esta se apresentara
como um estimulo a modos adaptativos para a maioria das mulheres. Em nossas
considerages finais descrevemos a conquista da interago interpessoal mulher/académicas,
com melhora da interagdo do bindmio mulher/crianca. Além desta, a interagdo entre as
proprias mulheres que formaram uma rede de apoio interna, fortalecendo umas as outras. Ao
longo da pritica assistencial, conquistamos a transformaggo de muitas respostas ineficazes em
adaptativas, bem com a potencializagdo destas. Enfim, falamos sobre a importéncia do

esquema de referéncia e contra-referéncia entre os servigos de saude.

Palavras-chave: mulher, recém-nascido, prematuro, adaptagdo, puerpério.
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1. INTRODUCAO

1.1. Identificacido

A prética assistencial foi realizada pelas académicas do Curso de Graduagdo em
Enfermagem, da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), Carla Cristina de Alcantara
dos Santos, Rosangela Marcia Faria e Tamary Carla Lemes Franz, sob a supervisﬁb da
Enfermeira Odete Back e Orientagdo das Professoras Doutoras Telma Elisa Carraro e Ilca
Luci Keller Alonso. Foi realizada com as mulheres em periodo puerperal, que se encontravam
com suas criangas no Servigo de Neonatologia. O Processo Assistencial foi fundamentado na
Teoria da Adaptagdo de Callista Roy. Este foi desenvolvido no periodo de 09 de abril a 12-de
junho de 2003, totalizando 220 horas, atendendo os requisitos da disciplina de Enfermagem
Assistencial Aplicada, na 8.% Fase do Curso de Graduagdo em Enfermagem.

A institui¢do escolhida foi uma maternidade publica integrada a Secretaria de Estado
da Satde de Santa Catarina que dispde, atualmente, de 121 leitos, destinados ao atendimento
obstétrico, ginecologico e oncoldgico. |

Nesta maternidade encontra-se um espago, denominado por nés “Abrigo da Mulher”,
implantado em dezembro de 2001 por uma enfermeira ligada a esta institui¢do que,
percebendo a necessidade de um local para abrigar as mulheres que ja estavam em condigdes

‘de alta hospitalar, e cujas criangas permaneciam internadas no Servico de Neonatologia,
mobilizou-se atingindo o objetivo da implantagio. Anteriormente as mulheres, que
amamentavam as suas criangas internadas no Servigo de Neonatologia, ficavam vagando
pelos corredores, sem ter um local onde descansar entre uma mamada e outra, j4 que na
maioria das vezes estas residiam longe e/ou apresentavam dificuldades financeiras para
realizarem o constante deslocamento entre casa-maternidade, maternidade-casa.

Esta pratica assistencial inicialmente voltou-se as mulheres que se encontravam no
abrigo da mulher e, posteriormente, estendeu-se ao domicilio destas.

Por questdes éticas, respeitando as mulheres ~ fundamentais ao nosso trabalho — e
considerando as mesmas como preciosidades utilizaremos nomes de pedras preciosas para
denominé-las. Em relagdo as criangas, utilizaremos a denominagéo “crianga” para se referir ao

recém-nascido e “filho” para outros filhos que a mulher possa ter.



1.2. Trajetéria do problema

Em virios momentos no decorrer da nossa Graduacdo em Enfermagem, pudemos
observar a desatencdo da sociedade, dos familiares e até de alguns profissionais da area da
saude em relagdo a assisténcia a mulhér no periodo puerperal. Esta observagio tornou-se
evidente nas Unidades de Alojamento Conjunto, onde presencidvamos cenas de grande
atengio as criangas recém-nascidas e, da outra face, um “esquecimento” das mulheres que ali
estavam vivenciando o processo do nascimento e a fase do puerpério.

Considerando este periodo vivenciado pelas mulheres como critico e delicado,
composto de muitas mudangas fisiolégicas, psicoldgicas e da rotina de vida, inclusive com
mudanga do “papel da mulher diante da sociedade”, percebemos a necessidade de estudar o
problema mais profundamente. Ao estagiarmos nos Servicos de Neonatologia nos
perguntdvamos “onde estariam as mies daqueles bebés?” Tendo como resposta que elas
tinham um local de “hospedagem”, desvinculado da Assisténcia de Enfermagem, nos
admiramos com a pouca atenc@o destinadas a estas mulheres.

Mulheres, que além de viver um periodo complexo de suas vidas, passam pelo
sofrimento da perda, por afastamento de suas criangas que necessitam de cuidados do Servigo
de Neonatologia. Em outras institui¢des notamos que esta realidade se repetia, optamos entéio
por realizar nosso trabalho no Abrigo da Mulher situado em uma maternidade do Estado de

Santa Catarina.

1.3. Justificativas

Esta pratica assistencial de enfermagem justifica-se por sua relevancia cientifica,
uma vez que estd embasada em um modelo tedrico relevante no ambito cientifico da
enfermagem. ‘

A necessidade das mulheres que se encontram no Abrigo da Mulher em receber
apoio neste periodo critico, no qual enfrentam complexos desafios psicolégicos e fisiolégicos
- devido ao afastamento do seu contexto familiar, da prépria crianga recém-nascida e a falta
de atengdo por parte dos profissionais da area da saude, pelas familias e pela sociedade - sio
questGes fundamentais que motivaram o desenvolvimento deste trabalho, que evidenciam a
sua relevancia assistencial.

Esta proposta assistencial foi um projeto pioneiro dentro do Abrigo da Mulher na

area da enfermagem uma vez que estas ja recebem Assisténcia Social e Psicolégica.
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1.4. Objetivos
1.4.1. Objetive Geral .
O objetivo geral desta Pratica Assistencial de Enfermagem foi prestar assisténcia de
enfermagem, tendo como foco as mulheres do Abrigo da Mulher que se encontram com suas
criancas no Servigo de Neonatologia, percebendo e potencializando mpdos adaptativos

utilizados por elas em seu contexto.

1.4.2. Objetivos Especificos:

- Conhecer as mulheres assistidas.

- Prestar assisténcia de enfermagem visando perceber e potencializar modos
adaptativos utilizados pelas mulheres em seu contexto, detectando ocorréncias
fisiolégicas ou patoldgicas do periodo puerperal, intervindo e encaminhando quando
necessario; sempre buscando inseri-la em seu cuidado.

- Dar uma ateng@o especial ao fendmeno da lactago.

- Realizar visitas ao domicilio das mulheres, de acordo com as possibilidades, para
complementar a assisténcia.

- Despertar, nas pessoas que convivem com as mulheres neste periodo, o interesse
em apoia-las.

- Preencher o tempo ocioso das mulheres com atividades significativas.

- Incentivar a interagdo mulher/crianga, fortalecendo a relagéo deste bindmio.
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2. REVISAO LITERARIA

2.1. Mulher _

No dicionério da lingua portuguesa, Ferreira (1993), define mulher como “ser
humano do sexo feminino; ser ap6s a puberdade; espdsa”. Conceito este um tanto limitador,
que restringe a mulher ao mero papel de esposa, esquecendo-se que esse ser humano em sua
individualidade, ¢ dotado de sentimentos e desejos, bem como possuidor de capacidades,
identidades, valores e crengas.

As conquistas femininas obtidas ao longo do tempo levaram a mulher a ocupar um
maior espago na sociedade e a agregar novos valores, novos atributos, novas fungoes.

Para Carraro (1999; p 23) existem ainda hoje, algimas mulheres que desconhecem
toda essa evolugdo. Vivendo numa esfera em que esses fatos ndo interferem no cotidiano,
continuam reproduzindo a forma de viver de suas antepassadas; outras, embora informadas,
ddo-se por satisfeitas em desempenhar apenas seu papel de esposa, méie e dona de casa; em
contraposi¢io existem aquelas que ampliam a cada dia o script de seus papéis.

Considerando as varias fun¢des/papéis que a mulher enquanto ser social pode
desempenhar, podemos abordar a questdo do trabalho extralar. Apesar deste ser desenvolvido
desde os primérdios da civilizagdio, nos dias atuais o trabalho fora do lar é reconhecido
enquanto trabalho profissional. E para boa parte das mulheres que o desempenham, a
necessidade de trabalhar fora vai além da questio financeira. Simboliza também a
produtividade, a sensagdo de estar exercendo a cidadania, de ser participante do mundo.
Criando-se entdo duas esferas, a do “privado” que compreende todos os afazeres do lar,
incluindo filhos e marido, e a do “publico” relacionado aos afazeres profissionais, bem como
a capacitacio. ’

“A divisgo entre as duas esferas ¢ tdo significativa que a prépria mulher s6 considera
trabalho quando a atividade € fora do espago fisico da casa” (MASSI, 1992, p 40).

Segundo Carraro (1999) “isto, todavia, sobrecarrega-as, haja vista que acabam
fazendo o que chamamos de dupla jornada, ou seja, uma jornada no privado e outra no
publico, ou ainda, multiplas jornadas e quase simultineas, dependendo da atividade
profissional que realizam”. E importante ressaltar que nem todas a mulheres buscam a

reallzaq:ao profissional fora do lar, para multas permanecer em casa exercendo as atividades
'. domésticas ¢ satisfatéria. Como ‘neste depoimento coletado do hvro “Vida de mulheres,

cotidiano e imaginério” de Massi (1992):
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Eu vou fazer 33 anos e descobri que gosto de cuidar de casa (risos), esse tempo
todo brigando comigo, for¢ando a ser muito mais profissional muito mais mulher
que trabalha fora do que eu realmente queria ser; eu acredito que em alguma hora

eu vou encontrar um equilibrio, eu estou doméstica demais atualmente (Suzana).

No dmbito familiar, a figura davmulher enquanto conjuge é largamente associada a
figura materna. Ser mie ¢é quase que uma obrigagdo é como se fizesse parte da identidade
feminina.

De acordo com Massi (1992; p. 42-43) 0 homem é educado para trabalhar e ganhar
dinheiro para o sustento da familia; gostar do que faz ou ter prazer na profissio €, muitas
vezes secundario. J4 a mulher € educada para ter filhos, ser boa mie e dona de casa. Esse seria
0 seu papel social mesmo que visto como néo produtivo pela sociedade.

A vivéncia da maternidade pela mulher € quase sempre motivo de realizago embora
venha acompanhada de mudangas em sua vida/cotidiano, bem como de alteragdes fisiolégica
€ psicossociais. Algumas dessas alteragbes podem surgir antes mesmo da mulher estar ciente
da gravidez.

Durante toda a gestacdo a mulher torna-se o centro das atengdes e imediatamente
apos o parto esse centro é desviado para o bebé, justamente em um momento tio delicado e
esquecido como o puerpério. |

Apds o nascimento torna-se responsabilidade dessa mulher/mie a manutencio da
vida e a busca de subsidios para a sobrevivéncia fisica e emocional dos bebas até quase a fase
adulta, onde acaba exercendo o papel de socializadora. Essa tarefa ¢ exercida quase que
solitariamente pela mulher e o peso de tamanha responsabilidade acaba acarretando a ela
desgastes e angustias.

Para Massi (1992) na vida das mulheres a materna¢do (ou maternagem) ¢ de tal
impoi‘téncia devido ao enorme envolvimento feminino na esfera privada.

Em “Psicanalise da Maternidade: uma critica a Freud a partir da mulher”
(CHODOROW, apud MASSI, 1992), diz que a “Maternagdo é um dos poucos elementos
universais e duraveis da divisio do trabalho por sexo”.

Essas duas citacdes evidenciam que as mulheres na divisio do trabalho por sexos, na
esfera privada, ocupam lugar fundamental na organizagdo da familia, na vida doméstica e nos
cuidados com os filhos.

2.2. Aspectos psicolégicos da Gravidez, Parto e Puerpério.

Segundo os dizeres de Soifer (1986) 0 nono més de gestacdo ja € um periodo de

muitas incertezas e insegurangas que geram certo grau de ansiedade acerca do futuro que se

‘traduzem em questionamentos como: “Como serd o parto?” “Sera o bebé normal?” E outras,
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que vem da mortalidade puerperal que s6 teve decréscimo nos ltimos 30 anos com o advento
dos antibiéticos e culturalmente ainda nfo desvinculou o parto da morte nas novas geragoes.

Como afirmam Costa e Katz (1992) o desejo de um filho pertence a um registro
diferente, constituindo o que vamos denominar de “bebé imaginario”. Tudo nesta crianga tem
a ver com propria visdo do que seria 1 2 crianga ideal, perfeita, bomta cor dos olhos, cabeluda
ou careca, grande, fofa e parecida com alguem que lhe agradaria.

Um outro componente que gera ansiedade na gestante é o fato de que alguns médicos
hoje ainda proibem as relagdes sexuais no nono més de gestagio ou até antes como se observa
na pratica. O marido por esta época também tem seus temores acerca do parto que sdo bem
semelhantes ao da mulher e pela falta de relagdes mais intimas busca relagdes extraconjugais
ou dedica-se excessivamente ao trabatho.

Essas crises de ansiedade podem ser expressa na mulher por: gripes, anginas, célicas,
c@ibras, hiperatividade, insdnia e medo ou antecipaggo do parto.

Nos dias que antecedem ao parto, conforme Soifer (1986) afirma surgem incertezas
mais fortes que geram crises intensas em geral conscientemente como: o temor & morte, a dor,
0 parto traumadtico por férceps ou cesariana, ao filho disforme e a morte do filho. Em geral
essas crises vdo marcando o progresso do processo de apagamento do colo e descida da
cabeca do feto em busca do primeiro plano De Lee e por essa ocasifio a mulher deixa de
perceber os movimentos fetais devido a esse acomodamento da cabeca do feto em suas
espinhas cidticas, plano 0 De Lee e com isso ele esta preso € move-se menos; mas a mulher
assim ndo percebe seus movimentos e associa este fato com a morte do feto nio & verdadeiro,
pois além do encaixamento o espago dele encontra-se reduzido.

Soifer (1986) relaciona esses acontecimentos fisiolégicos aos psiquicos dizendo que
a intensidade da ansiedade produz um embotamento da percepgdo, associado a contratura da
musculatura do assoalho pélvico que imobiliza o feto e que se a gestante for capaz de
reconhecer as causas, muitas vezes externas, que exacerbaram sua ansiedade ela pbde
tranqiiilizar-se e voltar a sentir movimentos do feto.

Muitas vezes ndo conseguindo a gestante controlar esta ansiedade a contratura
muscular pode causar dores que podem ser confundidas com o trabalho de parto e esses
alarmes falsos podem deixar a gestante mais confusa e ansiosa.

Podem ocorrer agravos a essas situacdes comuns quando existem quadros
patoldgicos associados como: DHEG, descolamento prematuro de placenta, placenta prévia,

excesso de liquido amnidtico, ameacas de parto prematuro, brevidade ou circular de cordso,
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mas formagdes fetais gra\?'es, so’fﬁm’ento fetal, gravidez prolongada, morte real do feto dentro
do ttero, etc.
Soifer (1986) observa:

“»
Sdo também percebidas pela mde que registra sua respectiva nogdo de forma
consciente, ou a reprime, ocorrendo neste caso uma subsegqiiente apari¢do de
acessos de ansiedade (...) os profissionais habituados ao contato com gestantes
sabem, por assim dizer, quando uma paciente manifesta esses temores como parte
de sua ansiedade normal é quando, pela intensidade da vivéncia e pela forma
precisa em que descreve suas sensagdes, existe a possibilidade de que
correspondam & realidade. No tratamento analitico, tudo isso aparece ligado a

Jantasias inconscientes bem definidas, e os sonhos esclarecem tais fantasias.

Segundo Silva Neto (1988) a fantasia segundo as concepg¢des Kleinianas: “Esta
relacionada com a realizago de desejos, mas pode servir a outros propésitos: defesa contra a
ansiedade, meio de inibir e controlar impulsos instintivos, ou como expressdo de desejos
reparadores”.

Durante o periodo expulsivo devemos ter em mente que a perda da crianga e da
barriga pode ter significados importantes para aquela mulher que teve meses para observar a
evolu¢do do bebé em seu ventre ¢ tem tudo retirado em questdo de minutos. Soifer (1986)
percebe que a mulher neste periodo sente-se esvaziada, castrada, ou seja, fica confusa e sé
emerge quando pode ver a crianga e pode segura-lo nos bragos para sentir que ndo o perdeu e
assim pode voltar a si e recobrar sua identidade que estava perdida.

Ja Costa e Katz (1992) tém uma visfo de que: “Uma vez nascido, o bebé é colocado
nos bragos ou sobre o ventre da mulher que acaba de viver os momentos mais ou menos
tensos do parto, ela e confrontada com um ser vivo que assinalou drasticamente sua chagada
ao mundo através de um grito inaugural”. Existem conflitos que surgem desta dupla inscri¢o
ao nascer, a mulher confrontara o filho imaginario com este, o filho de sua realidade.

Apb6s o nascimento, a mulher procura por sinais que testemunhem essa identificacéo
da crianca para com ela e dela para com a crianga, a aparéncia que ela tenta relacionar com
alguém da familia, a preensdo palmar como a necessidade da crianga de té-la por perto, o
choro por colo ou fome que ela sacia com uma parte do seu corpo.

Soifer (1986) vé outro aspecto da amamentagio e da adaptacdo da mulher/crianca
que foi esperado por meses e que muitas vezes ndo tem os comportamentos que ela julgava
que teria como a crianga voraz que a assusta com sua vitalidade em sugar-lhe o seio ou ao
contrario a crianga dorminhoca que adormece quando colocada ao seio ou nem acorda para
saciar a fome e cria na mulher sensagio de impoténcia ou inabilidade em alimenta-la

pensando muitas vezes em mitos como o de que seu leite ¢ fraco.
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Esses pensamentos e atitudes da mulher para com sua crianga nada mais sdo do que o
periodo de adaptagdo deles, mas existem agravantes como familiares e amigos que chegam
para a visita que a0 mesmo tempo em que sdo importantes, pois festejam a chegada.deste
novo ser interrompem esse momento de grande importancia que Soifer (1986) reforga
afirmando:

O parto é um fato social, pelo qual se incorpora ao meio um novo se humano. E a
Jamilia continua sendo, ainda, a matriz da sociedade. O refor¢o dos vinculos
Jamiliares que resulta de se permitir que o marido ou, a falta deste, algum outro
Samiliar (mde, irmd, etc.) participe (...) contribui a assegurar a integragdo que se vé
ameagada nesses momentos e, por outro lado, ajuda a desmistificar o evento, tdo
tecido de fantasias assentadas em um total desconhecimento dos fatos.

Ao que concluimos que a familia tem importante papel na busca de identidade desta
mulher que passou meses esperando uma crianga que ela na realidade nfo conhece e por isso
requer dela um tempo de reconhecimento que quando nfio é bem explorado pode causar
agravos como mecanismos de somatizagdo, maniacos ou depressivos dé adaptacdo a estes

enfrentamentos dependendo das caracteristicas individuais de cada mulher.

2.3. Prematuridade

A prematuridade abrange as criangas que nascem vivas antes de completar 37
semanas de gestagfio. A prematuridade é uma possivel causa da internagdo das criangas no,
Servigo de Neonatologia, pois, geralmente requer cuidados especiais com a crianga
principalmente no que tange a sua regulagio térmica. '

A prematuridade tem outros aspectos relacionados que lhe sdo desencadeantes como:
o tabagismo materno, gemelaridade, excesso de atividade fisica da mulher durante a gestago,
implantagdes inadequadas da placenta entre outros fatores que podem estar ligados a hébitos
de vida que podem desencadear o parto prematuro. |

As causas do parto prematuro podem ser: orgdnicas (relativas ao organismo) da
prematuridade sdo muitas e podem estar relacionadas & mulher (maternas), 4 crianca (fetais) e
aos anexos (relativas a placenta e & bolsa de liquido amniético), ou seja, nem sempre podem
ser prevenidas pela mulher embora ela procure inconscientemente por explicagdes que a

fazem sentir-se culpada.

2.4. Puerpério Normal
“E o periodo cronologicamente varidvel,” de duracio imprecisa, que se inicia logo
¢ prec q

apos o parto e termina quando as modificagdes locais e gerais determinadas pela gestagdo no
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organismo materno retornam as condigOes normais” (MELLO; NEME, 1995; REZENDE,
1995; BURROUGHS, 1995; ZIEGEL, 1985). _

Sua duragdo é oficialmente definida por seis semanas, embora possa ser muito
variavel, principalmente nas mulheres que estiverem amamentando.

De acordo com Voka¢r (1955), citado por Mello ¢ Neme (1995) e Rezende (1995) o

puerpério pode ser dividido em trés periodos distintos:

Puerpério imediato: Tem inicio logo apds a dequitagdo e se estende até o décimo
dia pés-parto. Estd caracterizado pelo predominio da crise genital, onde
prevalecem os fendmenos catabdlicos e involutivos das estruturas hipertrofiadas e
hiperplasiadas na gestagdo, bem como pelas alteragdes gerais referentes a
regressdo das modificagdes determinadas pela gravidez.
Puerpério tardio: Vai dol! dia até o 45 dia. E o periodo de transigdo enire a Jase
da crise e da recuperagdo genital, mitigando a primeira e ganhando impulso a
segunda, especialmente nas mulheres n@o lactantes.
Puerpério remoto: E o periodo de duragdo imprecisa, que tem inicio no 46 dias e se
estende até a completa recuperacdo das alteragdes determinadas pela gestagdo e
parto, e o retorno dos ciclos menstruais ovulatérios normais. Nas mulheres ndo
lactantes, este periodo é curto, podendo perdurar entre 50 e 60 dias. Nas lactantes,
este periodo poderd ser maior, dependendo da duragdo da lactagado.

No pés-parto ocorrem importantes modificagdes sistémicas no organismo materno,

tais como as que abordaremos a seguir:

2.4.1. Sistema Reprodutor
Segundo Branden (2000), o sistema reprodutor recupera-se da gravidez e do
nascimento do bebé por mecanismos unicos ¢ eficazes. Contudo, algumas estruturas sd0

alteradas irreversivelmente.

2.4.1.1.Utero

As alteragdes sofridas pelo Wtero apds a expulsdo do feto e da placenta, sdo
profundas. Porém retornam gradativamente ao estado ndo-gravidico.

Essas altera¢des envolvem o miométrio € o endométrio. Conforme Branden (2000), a
involugdo, que é um processo bem equilibrado, resulta das contragdes musculares e da
autolise, também conhecida como autodesintegragdo ou autodigestdo das células e dos
tecidos.Logo apds a expulsdo da placenta, as contragdes miometriais vigorosas encolhem o
utero, estas contragdes tém intervalos e forga irregulares.

A involugdo do utero é rapida. Branden (2000) “afirma que uma hora apos o

nascimento do bebé, o fundo do ttero ¢ palpavel na cicatriz umbilical ou pouco acima (...) Na
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segunda semana apos o parto, o Utero ja terd voltado a cavidade pélvica e nfio serd mais

palpavel como um drgéo abdominal”.

2.4.1.2.Vagina

Apo6s o parto normal, a vagina fica um pouco mais dilatada e edemaciada, e
apresenta paredes lisas e com o tonus muscular reduzido. Aos poucos, a vagina vai se
contraindo e 0 edema reduzindo. O epitélio vaginal, bem vascularizado e lubrificado durante a
gravidez, torna-se fragil e atréfico.

Loquios: secre¢dio vaginal presente no pods-parto relaciona-se a regeneragdo do
endométrio. Nos partos cesdreos o fluxo loquial € menos intenso ¢ duradouro do que nas
mulheres que realizaram o parto por via vaginal.

Segundo Branden (2000), em todas as pacientes, o fluxo loquial tem trés estagios

progressivos.

Os loquios progridem por trés estdgios, cada qual com caracteristicas especiais que
refletem a cicatrizagdo endometrial progressiva.

Léquig rubro: Um a quatro dias apés o parto. Consiste basicamente em sangue e
tecido da decidua. Pode ter um odor ligeiramente carnoso.

Léguio seroso: Cinco a sete dias apbs o parto.Contém liguido seroso, tecido da
decidua, leucdcitos e eritrécitos. Tem coloragdo roseo-acastanhada. E seroso e
inodoro. '
Léguio branco: Uma a trés semanas apos o parto. Consiste basicamente em
leucdcitos e células da decidua. Tem coloragdo esbranquigada, acastanhada ou
quase incolor. Pode ter um odor ligeiramente rangoso.

Fogem da normalidade os ldquios que contenham coagulos maiores do que uma
moeda ou fragmentos de tecido e/ou que apresentam odor fétido. Essas altera¢gdes podem ser

indicativas de endometrite ou outra infecco.

2.4.2. Mamas
Durante a gravidez inciam-se as alterag8es inclusive o crescimento dos mamilos e
das aréolas, os lobos amadurecem e ocorre um aumento da vascularizagdo. O tamanho das
células mamarias e a quantidade de receptores para a ocitocina também aumentam para

preparar a mama para a lactagio.

2.4.3. Sistema Endécrino
Assim Branden (2000) apresenta o sistema enddcrino como ocorre com o sistema
reprddutor, o sistema endécrino passa por profundas alteragdes no periodo pds-parto.

Algumas dessas adaptagdes estdo relacionadas com as alteragdes do sistema reprodutor.
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Quando a placenta é eliminada, os niveis dos hormdnios placentarios circulantes
diminuem rapidamente. O nivel do estrogénio cai rapidamente nas primeiras horas apés o
parto, diminui de forma mais gradativa até o sétimo dia do periodo poOs-parto.A concentragdo
sangiiinea da progesterona diminui abaixo dos niveis da fase ltitea em torno do terceiro dia do
periodo pés-parto. Depois da primeira semana, a progesterona ndo sera detectada na
circulagdo até que as ovulagdes recomecem. Os primeiros ciclos menstruais ap0s o parto
podem ser irregulares e mais curtos do que os normais.

E comum que ocorra um periodo de amenorréia apds o parto, porém ocorre
controvérsia quanto aos mecanismos fisiologicos, e aos mecanismos que restabelece os ciclos
menstruais.

A lactagdo retarda o retomo dos ciclos menstruais normais; a durago desse intervalo
depende da duragfo e da freqiiéncia da amamentagfio materna.

Em caso da puérpera amamentar de duas em duas horas podera ocorrer suspenséo de
seu ciclo menstrual ou demora a que o mesmo retorne ao normal, porém ndo é um método

contraceptivo eficaz se a amamentagao for esporadica.

2.4.4. Sistema Respiratério
Conforme afirma¢Ses de Branden (2000) as alteragbes anatdmicas da cavidade
toracica relacionada ao crescimento progressivo do ttero, regridem gradativamente apds o

nascimento do bebé; a expansio pulmonar plena e o pulmao retornam ao normal.

2.4.5. Sistema Tegumentar

Branden (2000) relembra as alteragSes cuténeas associadas & gravidez.

Durante o periodo pos-parto, as alteragdes pigmentares causadas pela gravidez —
inclusive cloasma (também conhecido como melasma, ou méiscara gravidica) e a
linha nigra (uma faixa escura na linha média do abdomen) regridem
gradativamente. Contudo, em algumas mulheres essas alteragdes sdo irreversiveis.
A gravidez pode estimular o desenvolvimento dos nevos pigmentados, levando-os a
crescer ou mudar de cor ou, ainda, & formagdo de lesées novas. Essas alteragdes
tendem a regredir apds o parto. Os nevos que ndo voltarem ao seu aspecto pré-
concepcional devem ser avaliados. O escurecimento dos mamilos, que também é
causado pela gravidez, regride parcialmente no periodo pés-parto. Qualquer
acentuagdo da acne associada & gravidez também regride & medida que se

estabilizam os ntveis hormonais.

Outra alteragdio tegumentar que preocupa as mulheres é o aparecimento das estrias,
que se contraem ¢ ficam menos nitidas dentro de um ano apés o parto. Embora se tornem

menos evidentes jamais desaparecem por completo.
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2.4.6. Sistema Hematopoiético

No organismo materno, apds o parto, ocorrem importantes alteragdes em nivel de
Sistema Hematopoiético, as mais importantes so:

Declinagdo do volume sanguineo em fun¢do do volume de sangramento
provocado pela dequitagdo, retomando ao normal com cerca de seis semanas.
Diminui¢do do nimero de hemdcias nos primeiros dias para se normalizar
progressivamente. '
Observagado de leucocitose (15.000-20.000 mmy), retomando ao normal durante
a primeira semana pos-parto.

Elevagdo das plaquetas nos trés primeiros dias, retornando logo ao normal.
Queda da taxa de hemoglobina, que prossegue declinando.

diminui¢do do hematdcrito logo apds o parto, retornando ao normal apés o
quinto dia.

Elevagdo da hemossedimenta¢@o nos primeiros dias de puerpério,
normalizando-se dentro de trés a cinco semanas.

Aumento da atividade fibrinolitica devido ao estresse da parturigdo.

Aumento nas primeiras semanas apds o parto/ dos fatores de coagulagdo jd
presentes na gestagdo/ o que predispde a tromboflebite e embolia. (MELLO;
NEME; 1995; ZIEGEL; CRANIEY; 1985; REZENDE, 1995 Apud
OLIVEIRA; MONTICELLI; BRUGGEMANN 2002).

2.4.7. Sistema Urindrio

Logo apds o parto a bexiga tem sua capacidade aumentada, porém apresenta-se

edemaciada hiperemiada e até mesmo com petéquias e hemorragias submucosas.

Algumas mulheres podem ficar momentaneamente incapazes de esvaziar

completamente a bexiga. O parto pode ocasionar alguns traumas no meato urinirio e nos

tecidos subjacentes. Todas estas alteragdes expdem a mulher a um alto risco de infec¢do do

sistemna urindrio.

2.4.8. Sistema Digestivo

Logo apés o parto, ocorre a normalizagfo das fungdes gastrointestinais. Entretanto é

freqliente a ocorréncia da constipagdo intestinal causada principalmente pela (0):

Morosidade intestinal estabelecida durante a gestagdo.
Subita perda da pressdo intra-abdominal,
Diminui¢do da motilidade gastrointestinal pelo uso de analgesia ou anestesia

usada durante o parto.

Relaxamento ou flacidez da musculatura abdominoperineal.

Repouso fisico relativo e dieta da puérpera.

Medo da puérpera em romper os pontos ou de sentir dor ao evacuar.

Preseng¢a de hemorrdidas (veias varicosas no reto), decorrentes do esfor¢o

distendido no periodo expulsivo.

Edemas gengivais, algumas vezes presentes na gravidez, também regridem em

alguns dias apés o parto. (REZENDE, 1995; ZIEGEL, CRANIEY, 1985;
BURROUGHS, 1995; MELLO, NEME, 1995).
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2.5. Puerpério Patolégico
A mulher no periodo puerperal est suscetivel a Varios riscos, classificamos como os
principais: infec¢des, hemorragias, perturbaces urindrias, tromboflebites e patologias

mamarias.

2.5.1. Infec¢io puerperal

Segundo Santos (2002) qualquer infec¢fio ocorrida no aparelho genital récentemente
apds o parto influenciado pelas alteragdes do organismo puerperal. E a principal causadora de
febre no puerpério, como também uma das principais causas de morbidade e mortalidade
materna no ciclo gravido-puerperal. Podem ser classificadas em enddgenas, que sio
origindrias de organismos patogénicos endégenos j4 presentes no trato genital ou outro local
do organismo da puérpera; e exdgenas, quando causadas por microorganismos externos. Os-
principais tipos de infec¢des puerperais sdo: Perineo-vulvovaginite e cervicite, Endometrite e
Miometrite, Parametrite (infecgdo do tecido conjuntivo fibro-areolar parametrial), Salpingite e
Ovarite (trompas e ovarios), Pelveperitonite (infecgdo do peritdnio acompanhando vérias
formas de infecgsio localizada), Peritonite Generalizada (decorrente de outras infecgdes),
Bacteremia (infecgdo aguda por bactérias na corrente sangiiinea), Septicemia (disseminagio

generalizada da infecgsio).

2.5.2. Hemorragias puerperais
Hemorragias que ocorrem ap0s o parto e ultrapassam 500ml de sangue perdido.
Podem ser Precoces, tendo como principais causas Atonia Uterina e LaceragSes de Trajeto;

Tardia, como principal causa Retengdo de restos ovulares e placentérios (SANTOS, 2002).

2.5.3. Perturbacées urinirias
As mais freqiientes sdo as infec¢des urindrias. Podendo ser causadas por dificuldade
de esvaziamento da bexiga, 4reas traumatizadas no momento do parto, entre outros.
(SANTOS, 2002).

2.5.4. Tromboflebites
Seu risco aumenta na gravidez e puerpério, tendo como causas: Mudanc¢a na
coagulagdo sangiiinea, diminuigdo do tempo parcial de tromboplastina e aumento da dilatagdo

das veias (facilitando o acumulo de sangue nas extremidades inferiores). (SANTOS, 2002).



21

2.5.5. Patologias mamarias

Ingurgitamento mamadrio: Ocorre pelo congestionamento venoso e linfatico da mama
¢ pela estase Lictea em qualquer uma das porgdes do parénquima. Causado pelo
esvaziamento incompleto ou inadequado da glindula mamaria, caracteriza-se pof mérnas
aumentadas de tamanho, em tensdo méaxima, tirgidas, dolorosas e quentes. (SANTOS, 2002).

Fissura mamilar: Ruptura do tecido epitelial que recobre o mamilo ocasionada por
pega incorreta no momento da sucgfo do bebé, bem como pelo uso de bombas para ordenha.
Fatores predisponentes: Sucgdo ineficiente, uso de medicamento t6pico, higiene excessiva,
falta de preparo do mamilo no pré-natal.

Mastite puerperal: Infecgdo aguda da mama. Ocorre por invasio de
microorganismos patogénicos no tecido mamario. Pode ser Parenquimatosa, Areolar ou
Intersticial. Fatores predisponentes: Ma drenagem do leite, presenca de germe e diminuigio
da defesa materna. (SANTOS, 2002).

2.6. Sexualidade da mulher na Gravidez e Puerpério
Segundo Diciondrio da BARSA (1980), “Sexualidade: 1. Qualidade sexual. 2. O

conjunto dos fendmenos sexuais. 3. Sexo”.

7

A sexualidade é uma das mais importantes e complexas dimensdes da condi¢do
humana. Sua compreensdo envolve controvérsias e diferentes posigdes religiosas,
morais e politicas, visto que os efeitos que ela produz sdo relacionados, quase
Sempre, a mais de uma pessoa. Assim sendo, pode-se abordar a sexualidade de
muitos aspectos.(COSTA, 2001, p. 32).

A sexualidade sendo muito abrangente envolve viarias areas da vida da mulher;
devemos assim ao assistir a mulher respeitd-la como um ser sexuado e individualizado,
envolvido por diferentes culturas. Além das formas de pensar influenciadas pelas culturas, as
mulheres podem sofrer alteragdes em sua sexualidade dependendo do momento em que estao
vivendo. Alguns destes momentos de grande influéncia sobre o corpo e mente da mulher é a
gravidez e puerpério/ maternidade, o qual trataremos a seguir.

O texto abaixo trata de uma abordagem de (PARISOTTO, 2001):

- A gravidez é um fenémeno diferenciado na vida de um casal. Hoje, cada vez mais, o
homem tende a participar neste processo ativamente. E comum encontrarmos
homens sentados na sala de espera do consultério de obstetras, ou mesmo saindo do
médico com suas esposas gravidas. A gestagdo pode e deve ser uma etapa vivida a
dois (...) tanto os homens quanto as mulheres passam por adaptagdes fisicas e
emocionais, inclusive na sua relagdo sexual durante a gesta¢do. Ndo é raro nos
depararmos com mudangas fisicas nos parceiros de gestantes, como o aumento de
peso e, em algumas situagbes, intolerdncia gdstrica. Em uma tribo da Nova Guiné,
os maridos, apds o parto de suas esposas, colocam-se prostrados no leito como
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mulheres no puerpério (periodo que segue imediatamente ao parto), apresentando
0s mesmos sintomas que elas, como dor, desconforto, inseguranga, depressdo e
ansiedade.

A respeito da proibigdo de relagdes sexuais durante o Gltimo més de gestagio, Soifer
(1986) defende que as relagBes sexuais durante este periodo sdo benéficas por manterem a
harmonia conjugal uma vez que mantém a capacidade orgastica da mulher e a elasticidade dos
miusculos perineais que sero utilizados por ocasido do parto e no marido diminui os citmes

em relagdo a esposa € o feto.

No udltimo més, os obstetras oferecem orientacbes contraditérias. Alguns
recomendam abstinéncia até o final da gravidez, outros apenas na ultima semana.
Concordam na abstinéncia se existir algum risco obstétrico. Alguns recomendam
sexo até o final mesmo, evitando-se ansiedades sexuais por parte da mulher.

Apds o parto, recomenda-se um periodo de abstinéncia até se recomegar a vida
sexual (aproximadamente de 4 a 6 semanas). No entanto, muitos casais mantém
atividade sexual bem antes disto. A mulher vai apresentar menos desejo sexual
devido a alteragbes hormonais, com aumento da Prolactina e também pela exaustdo
do pds-parto e dos cuidados iniciais com um bebé. (PARISOTTO, 2001).

S@o vérias as mudangas ocorridas no periodo gestacional, acrescentamos ainda que
findo este periodo, mudangas continuam acontecer (o retorno das alteragdes do corpo, bem
COmo a preparagio do organismo para o sustento da crianga), além disso, no puerpério todas
as alteragdes vividas pela mulher anteriormente ainda sfio muito recentes. Devido a todos
esses fatores a mulher encontra-se fragilizada inclusive para enfrentar a questio da

sexualidade.

Segundo BURROUGHS (1995 p.229):

A relagdo sexual pode ser reiniciada com seguranga, quando cessarem os léquios, a
incisdo da episiotomia cicatrizar e a mulher sentir-se disposta. O tempo pode variar
de trés a seis semanas. Se a mulher teve uma lacera¢do ou Joi submetida a uma
episiotomia extensa, ela, talvez, tenha que esperar mais que o perineo cicatrize. A
primeira relag@o apds o parto, talvez, seja um pouco desconfortdvel, devido, em
parte, ao ressecamento ou a lubrificacdo reduzida da vagina. As mulheres devem
ser orientadas a usar um lubrificante solivel em dgua. Para muitas mulheres a
paciéncia e o carinho do parceiro sdo fatores de grande importéncia.

“A maternidade ¢ vivida como aventura existencial misteriosa e fantistica que

pertence a mulher e lhe proporciona prazer, apesar da dor”. (LABRONICI, 2002, p.85-86).

“O outro grande mistério feminino estd na maternidade, alicerce de todas as
sociedades”. (HUNT, 1994).
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LABRONICI (2002, p.87) cita que:

A maternidade para a grande maioria das mulheres permanece como passagem
particularmente valorizada na sua vida, o lugar da afirmag¢do por exceléncia da sua
identidade sexuada (KNIBIEHLER, 2001). Ela é elemento chave da construgdo
identitdria da mulher. S@o as mudangas que ocorrem no seu ciclo vital e que sdo
associadas as mudangas em termos de situagdo social (HELMAN, 1994), e que
envolve as dimensdes psicoldgicas, sociais e simbélicas. :

A mulher quando se torna mée (principalmente pela primeira vez) passa a assumir
este papel diante de si e da sociedade. Torna-se mais sensivel, com certa fragilidade e
inseguranga vivenciando um novo tipo de amor (mae-filho) e a0 mesmo tempo um choque de

papéis diante de seu parceiro que anteriormente a tinha apenas como companheira e amante.

2.7. Hospitalizac¢io

Soifer (1986) relembra que o contexto da internagdio traz uma série de
particularidades, pois a mulher estdi em meio desconhecido, sendo atendida por pessoas
desconhecidas, ¢ muitas vezes compartilha o quarto com outras mulheres que lhe sdo
estranhas e por isso perde sal privacidade na atengfo de sua crianga, quando muitas vezes ela
apresenta necessidades infantis de protegfo e carinho, pois estdo agugados como na infincia
os temores e as ansiedades de soliddo.

Como ja foi citado anteriormente descreve o parto como um fato social recebe um
novo ser porem quando esse festejo ndo é realizado pode ocasionar depressdo intensa na
mulher.

A presenga dos léquios também ¢ percebida neste periodo e quando nio bem
explicada e compreendida nos primeiros momentos gera ansiedades e medos, pois as pessoas
em geral tém certo temor do sangue.

A adaptago a4 amamentagdo entre mulher/crianga também se d4 neste periodo que
compreende os primeiros dias € como cada crianga é tinica podem surgir dificuldades como
mamilo excessivamente protruso, pouco colostro no inicio da lactagdo, dificuldade de pega,

entre outras.

2.8. Planejamento Familiar
O planejamento familiar tornou-se uma preocupagdo evidente das mulheres que
atendemos no Abrigo da Mulher e que ficou mais proeminente ainda aquelas que efetuamos
visitas domiciliares. Este planejamento familiar pode basear-se em diferentes métodos como:

naturais, de barreira, hormonais, dispositivo intra uterino e esterilizagdo.
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2.8.1. Meétodos Naturais _

Segundo Brunner & Suddarth (2000) “planejamento familiar natural ¢ qualquer
método de regulagfio da concepgio que se baseie na consciéncia dos sinais e sintomas da
fertilidade durante o ciclo menstrual”. Usa-se o conhecimento que a mulher tem de seu corpo -
para detectar o periodo fértil e aséiih impedir a fecundagfio por abstihéncia. Detecta-se tais
dias pela observagdo do muco vaginal e a mensuragdo da temperatura corporal (estes dois sdo
alteragGes produzidas pelas mudangas hormonais que provocé.m a ovulagdo) e pela tabela de
dias férteis. |

Método de Billings ou Muco Cervical baseia-se na observagsio do muco cervical
que fica alterado nos dias da ovulagdo apresentando aspecto de clara de ovo, ou seja,
transparente, elastico, escorregadio e fluido NASCIMENTO & ZAMPIERI, 1999).

Método da temperatura corporal basal emprega o uso de um termémetro de
coluna de merciirio para mensurar a temperatura corporal logo pela manhi e nos quatro dias
férteis verificaremos o aumento de 0,2°C.

Método de Ogino Knaus ou Tabelinha baseia-se em padrdes que referem que na
maioria das mulheres a ovulagdo ocorre entre 11 e 16 dias ap6s o primeiro dia da
menstruacdo. Devido ao fato do espermatozéide permanecér Vivo por quatro dias no corpo da’
mulher e o évulo permanece vivo por trés dias reduzindo os dias em que pode ocorrer relagéo
sexual a do 1° ao 7° dia e do 20° ao 28° dia, ou seja durante metade do ciclo a mulher deve
abster-se de sexo (NASCIMENTO & ZAMPIERI, 1999).

Para a utilizagio dos métodos naturais a mulher deve ter um ciclo regular e
acompanhar estes sinais por um periodo minimo de seis meses para poder confiar no método
escolhido, tendo a vantagem de ndo usar de procedimento invasivo ou interferir na agfo

hormonal e sem nenhum custo a paciente.

2.8.2. Métodos de Barreira

Os métodos de barreira também tém como vantagem geral o baixo custo.

Preservativo Masculino consiste em um envoltério de latex para o pénis que retém
0 €sperma prevenindo a concepgio e a transmissdo de doengas sexuélmente transmissiveis
bem como o baixo custo e a distribui¢do pela rede de atengdo primdria de satide.

Preservative Feminino cilindro de poliuretano preso em umé extremidade por um
“anel fechado quevcobre 0 colo uterino e na outra extremidade possui um anel aberto que-
protege o perineo (BRUNNER & SUDDARTH, 2000). Este método protege as mulheres da
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concepedo indesejada e de doengas sexualmente transmissiveis, embora nfio possa ser usado
em algumas posi¢des para o coito.

Diafragma ¢ um anel flexivel de borracha (50 a 90mm de largura) em forma de
ctpula que se coloca na vagina cobrindo totalmente o colo do utero, possui varios tamanhos e
por isso o ginecologista deve medir o colo do utero para ter um ajuste perfeito e para
acompanhamento ja que pode aumentar a incidéncia de infecgdes do trato urinario. O
diafragma tem vida util de dois anos mas deve ser utilizado com espermicida para aumentar
sua eficicia Brunner & Suddarth (2000).

Espermicidas sdo substancias quimicas e impedem a penetragdo  dos
espermatozdides no canal cervical, disponiveis em forma de espuma, gel. Sdo mais eficazes se

combinados ao preservativo ou diafragma, proporcionam alguma protecdo contra gonorréia e
Chlamydia, porém podem causar irritagdo local (BRUNNER & SUDDARTH, 2000).

2.8.3. Contraceptivos Hormonais

Contraceptivos Orais podem ser somente de progesterona ou combinagdes de
estrogénio e progesterona sintéticos, em varias combinagdes. Sua agdo se d4 na hipéfise
anterior impedindo a liberagdo de horménio foliculo estimulante (FSH) e assim bloqueando a
estimulacdo ovariana (BRUNNER & SUDDARTH, 2000).Possui virias contra indicagdes
como: diabetes, enxaquecas, lactagdo e cardiopatias em geral como relatam Nascimento &
Zampieri (1999).

Contraceptivos Injetaveis intramusculares 3 base de progestina podem ser usados
mensalmente ou trimestralmente inibindo-a ovulagdo pelo mesmo mecanismo de acdo dos

contraceptivos orais. Este método pode ser utilizado em fase de lactag@o e por hipertensas.

2.8.4. Dispositivo Intra Uterino - DIU
DIU - Dispositivo Intra Uterino & um pequeno dispositivo de pléstico usualmente
em formato de T, que ¢ inserido na cavidade uterina causando irritagdo local. Pode liberar
progestina ou cobre e essa liberagfo potencializa sua acdo contraceptiva.O DIU de Progestina
possui agdo hormonal local diminuindo cOlicas e deve ser trocado em cinco anos, o DIU de
Cobre libera este metal que possui agdo antiespermatica, possui menor taxa de erro e deve ser
trocado em oito anos (BRUNNER & SUDDARTH, 2000).
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2.8.5. Esterilizacao

Os dois métodos contraceptivos mais eficientes depois da abstinéncia sdo os
chamados permanentes: a laqueadura tubdria e a vasectomia.

Ligacio Tubéria ou esterilizaciio feminina consiste em um procedimento cirurgico
com incisdo periumbilical que visualiza e laqueia as Trompas de Falépio rompendo assim sua
permeabilidade, e impedindo a passagem dos espermatozoides para a fecundagdo do évulo.
Néo afeta a produgdo hormonal e necessita de um dia de hospitalizacgso.

Vasectomia ou esteriliza¢io masculina ¢ a realizag3o, a nivel ambulatorial, de uma
laqueadura e transecgdo de parte do canal deferente, com ou sem a retirada de um segmento
deste, evitando assim a passagem do esperma sem prejuizo da erecdo, ejaculagio ou produgdo
de horménios masculinos. Pode ser reversivel em 40 a 75% dos casos. Geralmente suas
complicagGes s3o edema, hematoma ou inflamagdo todos locais, (BRUNNER &
SUDDARTH, 2000).
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3. MARCO CONCEITUAL

Segundo Nitschke apud Lindner (2002):

O marco conceitual é uma constru¢do mental que deve comportar uma estrutura
Idgica de inter-relagdo entre vdrios conceitos que o compdem. No campo da prdtica
de Enfermagem, o marco conceitual deve permear todos os momentos desta prdtica,
atuando como referéncia sobre o que é importante observar, relacionar e planejar
nas situagdes de interagdo com o cliente, além de proporcionar uma organizagdo
para a reflexdo e interpretagdo do que estd sendo vivenciado.

De acordo com este, seguiremos a Teoria da Adaptagdo de Callista Roy que nos

pareceu a mais apropriada a adaptagdo daquelas mulheres e familias ao seu novo integrante

que permanece no Servigo de Neonatologia da maternidade.

3.1. A Tedrica:

Segundo George (1993) Sister Callista Roy. Doutora, nascida em 1939, é uma
tedrica da enfermagem no Boston College, em Massachusetts. Anterior a isso, Roy
Joi Membro do Pés-Doutorado e Doutora em Enfermagem Clinica da Robert Wood
Johnson na Universidade da Califérnia. Roy ocupou vérios cargos, inclusive o de
Presidente do Departamento de Enfermagem, do Mount Saint Mary s College. em
Los Angeles: o de Professor-Adjunto, no Programa de Pés-Bacharelado, da Escola
de Enfermagem da Universidade de Portiand e Diretora Interina e Consultora em
Enfermagem, no Saint Mans Hospital, em Tucson, Arizona. Ela obteve seu grau de
Bacharel em Enfermagem, em 1963, no Mount Saint Mary's College, em Los
Angeles: o grau de Mestre em enfermagem, em 1966 e o grau de Doutora em
Sociologia, em 1977, na Universidade da Califérnia; ela é membro da American
Academy of Nursing e estd em atividade em varias organizagées, inclusive na Sigma
Theta Tau e na North American Nurses Diagnosis Association (NANDA). E a autora
e a co-autora de vdrios trabalhos que incluem Introduction to Nursing: An
Adaptation Model, Essentials of the Roy Adaptation Model, e Theory Construction
in Nursing: An Adaptation Model.(George, 1993).

O Modelo de Adapta¢do de Roy evoca muito interesse e respeito, desde seu inicio,
em 1964, por Roy, como parte de seu trabalho de pés-bacharelado, na Uriiversidade
da Califérnia, em Los Angeles, sob a orientagdo de Dorothy E. Johnson, em 1970, o
corpo docente da Mount Saint Mary's College de Los Angeles adotou o Modelo de
Adaptagdo de Roy, como a estrutura conceitual de seu curriculo de graduagdo em
enfermagem. Foi escrito um texto por Roy e colegas da faculdade, descrevendo o
Modelo de Adaptagdo de Roy e apresentando a Avaliagdo e a intervengdo de
enfermagem, refletindo o foco distintivo do método. Em 1984, foi publicada uma
edi¢do extensivamente revisada de Introduction to Nursing: An Adaptation Model.
Posteriormente, Roy e Roberts escreveram Theory Construction in Nursing: An
Adaptation Model, para debater o uso do Modelo de Roy na construcdo da teoria de
enfermagem. O leitor, entusiasmado pelo modelo, descobrird ter ocorrido e ainda
ocorrer uma reagdo bastante rica de parte dos profissionais de enfermagem,
educadores e pesquisadores, na andlise, teste e aplicagdo do modelo & enfermagem.

3.2. Principais Conceitos

Conceito é uma idéia, ou um conjunto de idéias organizadas que representa, que
ddo significado préprio & imagem de determinado objeto ou evento. Um conceito
ndo € fechado em si mesmo, pois se relaciona com outros conceitos. Podem ser
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modificados continuamente, pela dindmica das idéias que se possibilita ao interagir
com o mundo, incluindo o mundo das idéias. Desta forma, um conceito pode ser
interpretado diferentemente, em razdo do significado que lhe é dado pela pessoa
que o pensa em seu momento histérico. (PATRICIO, 1990, Apud, LINDNER,
2002).

Mulher: Nossa cliente foi a mulher em periodo puerperal que se encontrava em uma
Maternidade do Estado de Santa Catarina, primordialmente as do Abrigo da Mulher. Para Roy
Cliente €é: “Ser biopsicossocial em constante interagio com o meio em mudan(}a.
Continuamente mudando e tentando se adaptar’’(ROY apud GEORGE, 1993). Conceituamos
mulher como: Ser humano dotado de valores, crengas e personalidade préprios; mutavel

segundo seu ambiente e possuidor de modos adaptativos.

Modos adaptativos/ efetores: “Os modos adaptativos ou efetores sio uma
classificagdo das formas de enfrentamento que representam uma atividade reguladora ou
cognitiva”.(ROY apud GEORGE, 1 993).0 processo vital necessita de um constante reajuste
do organismo para reformular um equilibrio em sucessivo abalo, este reajuste se da através

dos modos adaptativos com o meio.

Contexto: Para Roy (apud George, 1993) ambiente é: “Todas as condig¢Ges,
circunstancias ¢ influéncias que cercam e afetam o desenvolvimento ¢ o comportamento das
pessoas”. Além das “condig¢@es, circunstincias € influéncias”, citadas por Roy, lembramos do
ambiente fisico propriamente dito, nossa 4rea de atuaggo, Servigo de Neonatologia, Abrigo da
Mulher, AC, domicilio da mulher; entre outros. Enfim, meio em que estamos, local e
condigdes a que tentamos continuamente nos adaptar tendo como meta a promoc¢do de nossa

satde.

Saiide: Segundo George (1993), Roy vé a satide como: “Processo de tornar-se
integrado e capaz de alcangar as metas de sobrevivéncia, crescimento, reprodugdo e controle”.
Nédo compreende necessariamente a auséncia de doenca, mas através da capacidade de
adaptagdo do ser com o meio, equilibrio dos mecanismos bioldgico, psicolégico e social.

Objetivo a ser alcangado com as A¢des de Enfermagem.

Acdes de enfermagem: De acordo com George (1993), “As Agdes de Enfermagem
sugeridas pelo modelo de Roy incluem métodos que visam & manuten¢do de respostas

adaptativas, apoiando, assim, os esforcos da pessoa para utilizar, criativamente, seus
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mecanismos de enfrentamento”. Nossa principal a¢do se deu na identificagdo do modo
adaptativo da mulher diante das diversas situagdes por ela vivida, elaborando formas de

potencializarmos tal reagdo quando positivas/ benéficas a familia e principalmente a cliente.

3.3. Principais Pressupostos ' }
Roy exp0s seus principais pressupostos na Conferéncia Internacional de Enfermagem
em Edmonton em maio de 1984, esses pressupostos derivam da Teoria dos Sistemas, da
Teoria de Nivel de Adaptagio de Helson e de pressupostos filoséficos a partir de valores

humanisticos. Conforme Mariner-Tomey (1997) so eles:

Pressupostos da Teoria de Sistemas

* Um sistema é um conjunto de unidades relacionadas ou conectadas entre si para
Jformar uma unidade ou uma totalidade.

* Um sistema é uma totalidade que funciona como tal em virtude da
interdependéncia de suas partes.

* Os sistemas tém entradas, saidas e processos de controle e de retroalimentagdo.

Pressupostos derivados da teoria de Helson

* A conduta humana representa a adaptagdo das forgas de controle do organismo,
® A conduta adaptativa é uma funcdo dos estimulos e do nivel de adaptagdo, o
efeito acumulado dos estimulos focais, contextuais e residuais.

* A adaptagdo é um processo de resposta positiva para as modificagdes de
controle. Esta resposta positiva diminui a resposta necessdria para fazer frente aos
estimulos e aumenta a sensibilidade para responder a outros estimulos.

* As respostas refletem o estado do organismo e as propriedades dos estimulos,
porgue se consideram processos ativos.

Pressupostos Derivados do Humanismo

" As pessoas possuem sua prépria capacidade criativa.
®* A pessoa é holistica.

® As opinides e pontos de vista de uma pessoa tem valor.
*» As relagdes interpessoais sGo importantes.

3.4. Processo de Enfermagem - Segundo Callista Roy
3.4.1. Comportamentos de entrada: _
Resultantes da influéncia de estimulos, provenientes tanto do contexto (meio) quanto
da prépria pessoa.-O nivel de adaptagfio é determinado pelo efeito desses estimulos, que sdo

classificados em:

3

Estimulo focal: Um estimulo focal é “o grau de modificagdo ou de estimulo ao que
se confronta a pessoa de uma forma mais imediata e faz com que se desenrole a
resposta adaptativa, é dizer que é o fator que precipita a conduta’’.

Estimulos contextuais: Os estimulos contextuais sd@o “todos os demais estimulos
presentes que contribuem para a conduta que se ocasiona ou precipita por meio do
estimulo focal”’.

Estimulos residuais: Os estimulos residuais sdo os “fatores que podem afetar a
conduta, mas cujos efeitos ndo estdo validados’’. (MARINER - TOMEY 1999).
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3.4.2. Processos de controle:

Constituido pelos subsistemas funcionais:

Regulador: Por meio de modos adaptativos fisiolégicos, responde automaticamente
mediante processos de afrontamento neurolégico, quimico e enddcrino.

Cognitor: Subsistema constituido por um mecanismo de afrontamento que responde
através de processos complexos de percep¢io e de tratamento da informagdo,
aprendizagem, opinido e emog¢do. (MARINER - TOMEY 1999).

3.4.3. Modos adaptativos:

Oferecem as formas ou manifestagdes da atividade dos subsistemas regulador e

cognitor. As respostas dos estimulos produzem-se através de quatro modos:

Modos fisioldgicos: SGo aqueles relacionados as necessidades corporais bdsicas e
as formas de fazer frente a adapta¢do no que se refere aos seus fluidos e eletrdlitos,
exercicio e descanso, eliminagdes e nutri¢do, circulagdo, oxigénio e regulagdo, que
incluem os sentidos, a temperatura corporal e a regula¢do endécrina.

Modos de autoconceito: Sdo aqueles relacionados ao autoconceito, que é o
conjunto de opinies e sentimentos que se tem sobre si mesmo em um dado
momento. Se  forma a partir das percepgdes em particular das reagdes dos demais
e dirige a prépria conduta.

Modos de funcdo de papéis: Sdo aqueles relacionados a realizagdo das obrigagies,
baseado-se nas posi¢des sociais. A forma em que uma pessoa representa seu papel
depende da interagdo de cada um com o outro em uma determinada situagdo.
Modos de interdependéncia: Ao modo de interdependéncia se constituem as
relagbes de um com os demais e com os sistemas de apoio significativos.
(MARINER - TOMEY 1999).

3.4.4. Comportamentos de saida:

Resultantes da influéncia dos modos adaptativos, gerando respostas adaptativas ou

ineficazes.

Respostas adaptativas: Sdo aquelas respostas que promovem a integridade da
pessoa em fungdo da adaptagdo.

Respostas ineficazes: Sdo aquelas respostas que ndo contribuem aos objetivos da
adaptagdo, sobrevivéncia, crescimento, reproducdo e controle. (MARINER -
TOMEY 1999).

As respostas ineficazes do fim do processo podem ainda vir a se tornar um estimulo

focal, contextual ou residual.
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4. METODOLOGIA

4.1. Local de estagio

Uma instituigdo publica integrante da Secretaria de Estado da Satde de Santa
Catarina.

Inaugurada em meados dos anos cinqiienta presta atendimento a mulheres de nivel
social diversificado, provenientes de todos os municipios vizinhos, em situagbes de
saﬁde/doeng:a, estando ou néo relacionadas com as fases do ciclo gravido-puerperal.

Atualmente dispde de 121 leitos, destinados ao atendimento obstétrico, ginecologico
e oncoldgico. O total de atendimento geral é em média de 41.500 pacientes/ano.

O Servigo de Ambulatério desenvolve agdes de nivel primdrio, secunddrio e tercidrio
destacando-se: saide do adolescente, planejamento familiar, pré-natal de baixo e alto risco,
cirurgia, ginecologia, patologia cervical, oncologia ginecolégica, mastologia, climatério e
sexualidade. H4 em média 7.500 atendimentos ambulatoriais por ano.

Conta ainda com o Servigo de Banco de Leite Humano e Central de Informagdes
sobre Aleitamento Materno.

Em dezembro de 2001 implantou o Abrigo da Mulher local que se destina a abrigar

“as mulheres que j4 obtiveram alta hospitalar, mas que tem suas criangas internadas no Servigo
de Neonatologia. O local é composto de quatro leitos, um aparelho televisor, um frigobar
(além das mulheres terem direito as refeicdes da maternidade servidas no refeitéfio), um ar
condicionado e um telefone que recebe ligagdes de fora e com o auxilio de uma telefonista

podem-se fazer ligagdes “a cobrar”.

4.2. Populagio alvo
Nossa pratica assistencial teve como foco as mulheres que vivem o periodo puerperal
€ estdo com suas criangas internadas no Servigo de Neonatologia da Maternidade,
preferencialmente as que se encontram no Abrigo da Mulher, estendendo tal assisténcia ao

seus domicilios.
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4.3. Descri¢iio da Metodologia da Assisténcia — Processo de Enfermagem

Anamnese

E composta pelo Histoérico da mulher bem como seu Exame Fisico. Apds o registro
desta, dependendo de cada situagfo, registramos ora a construg¢io dos diagnosticos referentes
a anamnese ora o registro da primeira-visita domiciliar realizada.

Realizamos a anamnese, aplicando o instrumento criado por nés (Apéndice B),
enquanto conversavamos com as mulheres durante nossos encontros no Abrigo da Mulher.
Porém algumas vezes, devido ao curto periodo de permanéncia de algumas mulheres no
Abrigo, a aplicagio do instrumento se deu (ou foi concluida) nas visitas domiciliares.

Durante o registro da anamnese e/ou das visitas domiciliares classificamos os
estimulos (estressores) em focais, contextuais ou residuais, para, apés tal classificagdo,
construirmos os Diagnoésticos de Enfermagem. Ainda nesta etapa classificamos também os
subsistemas em regulador e/ou cognitor, da mesma forma com os modos adaptativos em

autoconceito, fisiolégico, fungdo de papel ou interdependéncia.

Diagnésticos

Para constru¢do dos diagnosticos observamos as situagdes registradas anteriormente
na anamnese e/ou nas visitas domiciliares. Construimos os Diagnésticos de Enfermagem,
identificando as necessidades, segundo NANDA (associagio da qual Roy foi uma das

precursoras) e, mais especificamente utilizando o modelo de Benedet e Bub (2001).

Planejamento
E composto por duas etapas Fixagfio de Metas e Intervengdes, buscando encontrar

comportamentos eficazes nos modos adaptativos.

Fixacdo de metas _

Tendo como base os estimulos, os modos adaptativos, os subsistemas e os
Diagnésticos de Enfermagem registrados anteriormente, fixamos metas, objetivos ou
intervengBes para nossa assisténcia; procurando ampliar a zona de adaptagfio das mulheres,

diante dos estimulos desencadeados na atual situagéo de vida.
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Intervencoes

E o conjunto de agdes utilizadas para ampliar a zona de adaptagfo, para potencializar
uma resposta adaptativa ou para trabalhar uma resposta ineficaz. Estas intervengdes
ocorreram sob forma de orientagdes; demonstragio/aplicagdo de técnicas de enfermagem;

execugdo de atividades lidicas, reflexivas e encaminhamentos.

Evolugao
E evidente na observacdo do registro das etapas anteriores, portanto se trata do

registro de todas as fases descritas acima.

Avaliacdo
Momento em que analisamos a evolugdio da mulher, classificando os

comportamentos de saida da mesma em resposta adaptativa ou resposta ineficaz.
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5. OPERACIONALIZACAO DA PRATICA ASSISTENCIAL
Objetivo 1: Conhecer a mulher que assistimos.

Para conhecer as mulheres, compareciamos todos os dias ao Abrigo da Mulher para
prestar assisténcia e 14, ouviamos os relatos de como se sentiam naquele dia, se haviam
recebido visitas, como estavam suas criangas. Sentimos qufio importante e rico se mostrou
este didlogo, pois conseguiamos perceber que estdvamos ampliando sua zona de adaptacéo e
elas se mostravam mais calmas ¢ em determinados casos, isso parecia influenciar o
desenvolvimento das criangas, resultando em alta institucional antes do periodo previsto.

As mulheres assistidas compunham uma populagdo carente de afeto, companhia e
atencdo, ouvimos delas: “como é bom quando vocés vém aqui; enquanto a gente conversa o
tempo voa! Os fins de semana demoram tanto para passar...” (ESMERALDA, 22 anos).

Devido a essa caréncia houve uma receptividade muito grande ao nosso cuidado, elas
sentiam confianga e durante as conversas informais surgiram relatos que nos surpreendiam
pela sinceridade, como por exemplo:

“Meu marido disse que enganaram ele, disseram que era quarentena, néo
oitentena...” (TURQUESA, 21 anos, primipara, ironizando sobre a abstinéncia sexual
no puerpério).

“Me desculpem, mas ontem eu ndo estava a fim de conversar. Ja sdo dois meses aqui

dentro e, depois de um tempo, a gente vai ficando sem paciéncia” (RUBL, 27 anos).

As mulheres vivenciam, também, um periodo que é singular para estabelecer
interacdo com aquele ser que acabavam de trazer ao mundo e Jjusto, neste momento tdo
delicado e importante, precisam deixar sua crianga aos cuidados do Servigo de Neonatologia
na instituicdo. Em suas falas ficam evidentes os modos adaptativos de fungdo de papel -
preocupacdo e ansiedade em relagdo ao cuidado prestado naquela unidade (estimulo focal), ja
que deste depende a melhora de sua crianga e o retorno de ambas para casa. Isto se
evidenciava em depoimentos como:

“Se vejo alguma coisa errada das técnicas, falo para a enfermeira-chefe, porque
tenho medo que eu vire as costas e elas descontem em meu bebé...”

(ESMERALDA, 22 anos).
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“Ontem deram a chuquinha muito quente para minha filha, depois que ela teve
infec¢do eu cuido tudo...” (DIAMANTE, 34 anos manifestando o modo de fungdo de
papel).

“Em casa eu vou me sentir mée”.

(ESMERALDA, 22 anos — evidenciando o modo de fungio de papel).

Constatamos nas mulheres diversos modos adaptativos, algumas falavam bastante
outras se afastavam, muitas rezavam e outras tremiam, isso confirmou a idéia de que cada ser
€ impar e adaptdvel ao meio. A potencializagdo dos subsistemas regulador e cognitor se deu
através de estimulo as mulheres em relatar suas vivéncias. Respeitamos as afinidades
desenvolvidas pelas mulheres com cada uma de nés ¢ sempre deixamos claro que se
quisessem realizar outras atividades como, por exemplo, tomar banho, poderiam sair ou
solicitar que as deixdssemos a vontade.

Percebemos a rede de amizades e solidariedade que elas desenvolvem no Abrigo da
Mulher, prestando apoio as colegas em situagdo semelhante. As mulheres que estdo a mais
tempo recebem as que chegam, ensinam as regras do local, e aconselham a recém-chegada
sobre a melhor forma de viver aquela etapa; assim elas ampliam a zona de adaptagdo umas
das outras, seja pelos conselhos ou por transmitirem apoio, companhia e solidariedade, como
pode ser percebido no seguinte depoimento: “se ndo fosse a Rubi eu nem sei o que faria, a
Rubi é um exemplo para mim...” (ESMERALDA, 22 anos).

Tentamos estabelecer contato com as mulheres que ndo se encontravam no Abrigo da
Mulher, estas permaneciam no alojamento conjunto, ou vinham de seus domicilios, para ver
suas criangas internadas no Servigo de Neonatologia. No hordrio de entrada neste local, nos
apresentavamos a elas e ofereciamos assisténcia, algumas se mostravam interessadas e outras
nio.

Nos chamou a atengfio 4 atitude de Topazio uma mulher que tinha sua crianca
internada no Servigo de Neonatologia e vinha de casa todos os dias para amament4-la. Esta
além de ndo aceitar nosso cuidado, desconfiava da assisténcia prestada pelo servigo da
institui¢do. Topazio interferiu em nossa relagdo com Diamante — a quem vinhamos assistindo
héd mais de um més — que tinha excelente receptividade & nossa atuagfo. Depois da sua
convivéncia com Topazio, Diamante tornou-se desinteressada e parecia afastar-se de nossa
presenga, ficando trancada no quarto ou passando boa parte da manhi na capela. Além do
desinteresse notamos que Diamante criara uma relagdo de interdependéncia com Topazio,

conversando conosco apenas na presenca da mesma.
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Quando a crian¢a de Diamante recebeu alta, tentamos uma nova aproximagéo, uma
vez que haviamos combinado que realizariamos visitas domiciliares e ela havia se mostrado
muito satisfeita; ainda assim, ela resistiu em receber-nos.

Muitas das mulheres, cujas criangas permaneciam no Servigo de Neonatologia pela
necessidade do uso de antibiéticos, diziam ter vivido um parto prolongado e durante o periodo
de dilatagdo recebiam toques, de véﬁos profissionais, sucessivamente, em curto espago de
tempo. |

Outro relato que ouvimos de muitas delas foi que o pré-natal consistia apenas na
realizagdo de exames, que ndo as preparava para o parto, nem para maternidade e, tampouco
para a amamentag¢io, como mostram as falas que se seguem:

“Ninguém me disse que tinha que preparar o bico do seio pra dar de mamar...”
(TURQUESA, 20 anos).
“Meu pré-natal foi um monte de exames...”
(JADE, 22 anos).

Os modos adaptativos apresentados pelas mulheres - no Abrigo da Mulher e no
domicilio - se mostravam, sensivelmente diferentes, em virtude da troca de ambiente. Isto
parece confirmar que a mudanga de estressores afeta, diretamente, o modo adaptativo, sejam

estes estressores focais, contextuais e/ou residuais.
Objetivo 2: Prestar assisténcia de enfermagem as mulheres no Abrigo da Mulher.

Percebendo e potencializando os modos adaptativos utilizados pelas mulheres em seu
contexto, procuramos detectar as suas manifestagles fisioldgicas e patoldgicas no periodo
puerperal, intervindo e encaminhando — quando necessario — e, procurando inseri-las,
continuamente, no processo de cuidar.

As intervengdes, propriamente ditas, deram-se apds estabelecermos um contato
inicial cofn cada mulher, a fim de nos conhecermos. Nesse contato, esclareciamos nossa
proposta de trabalho, buscando o consentimento informado para a implementag@o do processo
de cuidar. ’

Realizamos seis histdricos de enfermagem, onde tinhamos acesso a histéria de vida
dessas mulheres. As demais mulheres que atendemos nos contaram suas experiéncias de
forma informal (sem a formalizaggo do historico de enfermagem).

Complementando esta etapa inicial, realizamos o exame fisico, detectando as

necessidades fisiologicas de cada uma, procurando intervir no subsistema regulador a fim de
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ampliar sua zona de adaptaggo. Essa parte do processo de cuidar foi desenvolvida no préprio
Abrigo da Mulher (respeitando a privacidade das mesmas). Dispensamos uma atencdo
especial as ocorréncias fisioldgicas como loquiagdo e involugfo uterina, além do exame das
mamas; sempre acompanhados das devidas orientagées.

Entre as ocorréncias patologicas encontramos ingurgitamento mamério, fissuras
mamilares e inflamag¢io de pontos cesArios. Nossa conduta, apds a identificagdo desses
problemas, foi o encaminhamento para o Bancb de Leite e ambulatério da maternidade,
respectivamente.

Outra necessidade observada foi o cansago fisico e psicolégico. Visando fortalecer o
subsistema regulador e cognitor, prestamos orientagdes acerca da importancia do sono e
repouso, além da utilizagdo de técnicas de relaxamento e reflexdo (modos fisiolégico e de
autoconceito).

Percebemos ainda uma necessidade de apoio espiritual por parte delas; para tanto,
realizamos um grupo de oragdo (buscando sempre respeitar o modo de autoconceito cultural /
religioso de cada uma).

Com o intuito de fortalecer o subsistema cognitor das mulheres, desenvolvemos as
orientagdes — ao longo do processo assistencial — que sempre foram embasadas nas
indagacdes feitas pelas proprias mulheres.

Na questdo da prematuridade, observamos um déficit no subsistema cognitor de
algumas mulheres, na manifestag@o verbal do medo de uma nova gestagio. A fim de trabalhar
este modo de autoconceito, procuramos esclarecer que a ocorréncia de um parto prematuro,
ndo significa que os vindouros também o serdo. Discutimos ainda outras questdes como
incidéncia, fatores de risco e prevengdio da prematuridade. No decorrer dos didlogos,
percebemos que a maioria das mulheres - em seu modo de autoconceito - relacionavam o
parto prematuro com a realizagdo de atividades domésticas que exigiam esforgo, como por
exemplo, a limpeza de instala¢gSes sanitarias.

Nossas orientagbes giraram também em torno dos métodos contraceptivos, onde
contamos com a efetiva participagdo das proprias mulheres - através de seus relatos de
experiéncias - quanto ao uso dos mesmos. Esses depoimentos estavam relacionados a fatos
como haver engravidado fazendo uso de camisinha furada, ocorréncia de gravidez durante o
intervalo da cartela de contraceptivo oral, entre outros. Buscando melhorar o modo adaptativo
de autoconceito (confianga no uso de contraceptivos), explicamos o mecanismo de agfio de
cada um dos métodos contraceptivos, 0 modo correto de uso, a relacdo custo / beneficio,

indicagdes e contra-indicagdes.
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Visando fortalecer o modo adaptativo de fungfio de papel das mulheres - a pedido das
mesmas - realizamos uma simulagfio da técnica de banho da crianca. Consideramos as
davidas e insegurang:as sobre esta técnica o estimulo focal mais comum apresentado pelas
mulheres em relagdo ao cuidado da crianga. Para a realizagfio desta atividade, fizemos uso de
um boneco, banheira e de uma fita de video explicativa; todo o material utilizado foi cedido
pela proépria institui¢do. Primeiramente exibimos a fita de video - interrompendo Sempre que
esta exibia uma orientagfio ultrapassada e controvertida - e, com base nos comentérios das
mulheres sobre o contetido da mesma, pudemos ter uma nogdo das dividas e temores mais
comuns entre elas. Apos a exibiggo da fita de video, fizemos a demonstragéo, enfatizando que
devido a fragilidade cuténea da crianga, o ideal seria que o banho fosse dado apenas com agua
fervida ou filtrada e sem o uso de sabonetes. Em respeito ao modo adaptativo de autoconceito
das mulheres em culturalmente desejar utilizar produtos infantis, sugerimos o uso de produtos
neutros. Realizamos o banho obedecendo a seqiiéncia da técnica. Ao percebemos, durante
realizagdo da atividade, que o curativo do coto umbilical, era um forte estimulo focal para
elas, demonstramos o curativo encorajando-as a fazerem o mesmo no boneco; elas recusaram-
se a fazé-lo. Desta forma observamos a manifestagiio de medo em tocar no coto (subsistema
cognitor - modo de fungdo de papel), o que consideramos uma resposta ineficaz frente ao
estimulo. J4 uma resposta adaptativa apresentada frente & atividade, foi a solicitagdo de
algumas mulheres ao Servigo de Neonatologia em ajudar no banho da crianga.

Nossa assisténcia a essas mulheres ndo ficou restrita apenas ao Abrigo da Mulher,
também as acompanhavamos durante visita a crian¢a no Servico de Neonatologia, mediante
consentimento das mesmas. Também realizamos visitas domiciliares a algumas destas
mulheres, procurando conhecé-las e assisti-las no contexto da sua intimidade familiar.

Quanto aos registros das mulheres arquivados na maternidade, utilizamos apenas
algumas vezes; ou seja, quando precisivamos do nimero de telefone e/ou endereco das
mesmas para fazer contato, a fim de realizarmos visitas domiciliares. Ndo encontramos

resisténcia alguma por parte dos funcionarios responsaveis pelo setor.

Objetivo 3: Prestar maior aten¢iio ao fenémeno da lactagio, dentro do processo

assistencial as mulheres - no Abrigo da Mulher.

Logo no comego de nossa jornada assistencial percebemos que um problema comum,
entre as mulheres do Abrigo da Mulher, dizia respeito as intercorréncias relacionadas ao

fendmeno da lactagdo (amamentagdo/ordenha/estimula¢do). Um dos pré-requisitos para a
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permanéncia destas mulheres no Abrigo da Mulher & o fato de estar amamentando a crianga €,
em raras excegdes, estimulando a lactagio.

No exame fisico realizado nas mulheres, identificamos ingurgitamento mamdrio,
fissuras mamilares, pouca produgio de leite dificultando ordenha e amamentacdo; em um caso
especifico, constatamos um hematoma na regifo superior da mama esquerda, oriundo de
ordenha incorreté. Frente a estas situagGes, orientamos e até auxiliamos as mulheres a respeitq
da forma correta de realizar a ordenha, inclusive corrigindo a postura das mulheres nesse
processo. Com isso, procuramos estimular o subsistema cognitor de cada mulher em seu
modo adaptativo de fungfo de papel, bem como promover melhora do subsistema regulador
em seu modo adaptativo fisiolégico, ampliando a zona de adaptac3o.

No caso do ingurgitamento mamério, especificamente, esclarecemos suas causas e
ressaltamos a importancia de esgotar a mama ingurgitada. Em relagéo as fissuras mamilares,
além das orientagdes, encaminhamos/acompanhamos ao Banco de Leite para realizagdo de
banhos de luz. Todas estas intercorréncias se originaram do fato do processo da amamentagio
estar alterado (modo adaptativo fisiolégico), por conseqiiéncia da internagdo da crianga no
Servigo de Neonatologia (estimulo focal). Percebemos também, que a resposta ineficaz a estes
modos adaptativos era gerado pela ansiedade que estava presente em todas estas mulheres.
Isto parecia ocorrer pela permanéncia da crianga no Servico de Neonatologia, pelo
afastamento das suas responsabilidades em seu viver cotidiano e, até mesmo, pela prépria
imposi¢do profissional quanto & obrigatoriedade de amamentar a crianga. Neste sentido
realizamos algumas atividades buscando minimizar toda esta ansiedade, ampliando a zona de
adaptacdo das mulheres a fisiologia de seu organismo e também a sua fung@o de papel.

Presenciamos orientagdes contraditérias quanto ao processo de amamentagdo, em
diferentes profissionais dentro da Instituigdo. De um lado - profissionais do Servigo de
Neonatologia - preconizavam o rodizio da mama entre as mamada (oferta de uma unica mama
a cada mamada) e do outro - uma voluntéria - orientava a alternincia das mamas em uma
mesma mamada. Uma outra divergéncia profissional/institucional neste sentido foi o uso de
bombinhas para extragdo do leite e a oferta de bico ou chupeta; estimulados por determinados
profissionais em um dos servigos da instituigio e perscrutados pela maioria dos profissionais
da mesma, em especial aqueles ligados ao Banco de Leite. Preocupadas com toda esta
situagdo, reafirmamos com as mulheres as orientagdes preconizadas pela maioria dos
profissionais na instituigio, ou seja, a ndo oferta de bicos ou chupetas a crianga e, tampouco, a
extracdo do leite por meio de bombinhas; além disso, convidamos a bolsista do Banco de

Leite para fazer uma palestra as mulheres que se encontravam no Abrigo da Mulher. Esta se
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fez presente na data e hora combinada e reforgou as nossas orientagdes perante as mulheres

que 14 se encontravam.

Objetivo 4: Dar continuidade ao processo assistencial no contexto domiciliar das

mulheres.

Durante a pratica assistencial realizamos um total de oito visitas domiciliares, sendo
que estas, foram feitas a trés das mulheres que assistimos no Abrigo da Mulher. Como
planejado, desenvolvemos, em média, trés visitas a cada mulher.

A abordagem a mulher sobre a possibilidade da realizagdo da visita domiciliar era
feita durante a permanéncia da mesma no “Abrigo da Mulher”. Neste sentido procurdvamos
mostrar a ela, a importincia de conhecermos seu contexto de vida, bem como, nossa intengdo
em dar continuidade a assisténcia além dos muros institucionais. Ao percebermos seu
interesse, trocavamos os numeros de telefones e enderegos.

Colocavamos essa assisténcia em pratica, a medida em que as criangas iam
recebendo alta do Servigo de Neonatologia da instituigdo.

Através de contato telefonico com a mulher, agendavamos previamente os horarios e
dias adequados para a realizagdo das visitas.

Fomos extremamente bem recebidas em todas as visitas realizadas e, curiosamente,
éramos recebidas no quarto das mulheres, onde conversdvamos, sentadas em suas camas.

Percebemos o qudo importante se tornou essa forma de assisténcia para as mulheres,
principalmente a partir do momento, em que uma delas passou a telefonar para nos, sempre
que surgia algum problema com a crianga ou com algum de seus outros filhos (modo de
interdependéncia). J& para nds essa importancia se deu através do conhecimento da mulher de
uma forma mais préxima dos seus estimulos contextuais, 0 qué nos deu a oportunidade de
prestarmos uma assisténcia mais eficaz, incrementando as capacidades de seus subsistemas
regulador e cognitor.

Nessas visitas, as mulheres sentiam—se td0 a vontade conosco que além de tirarem
suas ddvidas também compartilhavam seus medos e insegurangas, € procuravam se mostrar
eficiente ao cuidar da crianga.

A necessidade de intervengdes emergia a partir dos problemas levantados no
momento da visita, motivo pelo qual planejavamos as seguintes, muito embora, algumas

agOes tenham se dado quase que simultaneamente a identificagdo do fato.
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Quanto a nossa atuagdio, reforcamos as orientagdes sobre planejamento familiar
(contraceptivos), buscando fortalecer o modo de autoconceito e fisioldgico das mulheres.
Prestamos ainda, algumas orientagdes relacionadas ao cuidado com a crianga. Abordando
situa¢des vividas pelas mesmas, como ictericia, medidas antropométricas, inflamagdo ocular,
dermatite, além da realiza¢do/demonstragdo da técnica do banho em uma das criangas; estas
agdes tinham a finalidade de estimular o modo de fungdo de papel nas mulheres. Realizamos
também, exames fisicos nas mulheres, enfatizando os fendmenos caracteristicos do puerpério
(involugdo uterina, loquiagdio e lactagfo), bem como, outras necessidades fisiologicas, para
estimular o funcionamento do subsistema regulador e intervir se necessario.

A cada assisténcia prestada avalidvamos o tipo de resposta observada no
comportamento de saida da mulher. Entre as respostas obtidas, uma das que mais chamou a
nossa aten¢do, foi a do marido de uma das mulheres (mde de oito filhos) que vinha se
recusando a se submeter a uma cirurgia de vasectomia - que era desejada pela mulher - no
processo de planejamento familiar do casal. Orientada por nos, e fortalecida por nossos
argumentos, ela conseguiu convencer o marido a optar por tal método contraceptivo,
resultando assim na transformag¢io de uma resposta inicial ineficaz em uma resposta
adaptativa. '

Quanto 2 estratégia de esclarecer a familia sobre o puerpério e incentivar o apoio a
mulher, potencializando o modo adaptativo de interdependéncia familiar neste processo, esta
nfo pode ser cumprida, pois na maioria das vezes em que realizamos as visitas, as mulheres
estavam sozinhas em suas casa, ou em raras vezes em que familiares se encontravam no

domicilio, estavam ocupados com outros afazeres.

Objetivo 5: Procurar despertar nas pessoas que convivem com as mulheres no Abrigo

da Mulher o interesse em apoia-las.

Tornou-se dificil acompanhar a visita dos familiares, porque no “Abrigo da Mulher”
esses tinham livre acesso para realizar visitas, sendo que os pais podiam entrar no Servigo de
Neonatologia a noite para interagir com a crianga. Por esse motivo, as visitas geralmente eram
realizadas no periodo noturno, que nfo coincidia com a nossa presen¢a na institui¢o - que
ocorria no periodo matutino - € ocasionou estes desencontros.

Mesmo sem conseguirmos estabelecer contato com os familiares, as proprias
mulheres sempre relatavam o quanto a familia, principalmente o marido, lhes apoiavam e

como isso era importante para que elas ndo desanimassem, como mostra o depoimento de
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Rubi, 26 anos, revelando o seu modo adaptativo de interdependéncia: “se ndo fosse ele
(marido) me dando apoio, eu nem sei...”.

Os estagiarios da instituigdo tém conhecimento sobre a presen¢a e importincia da
mulher no processo de amamentagdo da crianga no Servigo de Neonatologia; no entanto, a
maioria, ndo sabia da existéncia do Abrigo da Mulher dentro do contexto assistencial
institucional. |

Este contexto evidencia como ainda é forte a focalizagdo da assisténcia ao individuo
enfermo, contrariando o que se prega atualmente em termos de humanizagfo e esquecendo-se
da visdo holistica de atengio & familia.

Durante nossa prética assistencial, mantivemos contato com a Assistente Social da
instituicdo, que se demonstrava resistente diante de algumas de nossas atividades no Abrigo
da Mulher; no entanto a estagidria do Servigo Social interagiu positivamente conosco e,
muitas vezes, contribuiu com a nossa proposta assistencial.

Agendamos uma atividade educativa interdisciplinar no Abrigo da Mulher, com
estagiarios da Fisioterapia e residente médico da Pediatria, que ja realizam orientagdes as
puérperas em alta do alojamento conjunto. No entanto estes nio compareceram no dia e
horério marcados para o desenvolvimento da atividade planejada, o que nos confirmou a idéia
de quio dificil é formar uma equipe multiprofissional. Outra convidada foi a bolsista do
Banco de Leite que participou efetivamente da atividade educativa proposta.

Muitas mulheres nos relataram que, muitas vezes, sentiam-se constrangidas dentro
do Servigo de Neonatologia junto a suas criangas, percebendo que, em determinados
momentos poderiam estar “atrapalhando” o trabalho dos funciondrios, como revela a fala de

Esmeralda, 22 anos: “tenho a sensag¢do de que somos como estorvos...” .

Objetivo 6: Preencher o tempo disponivel das mulheres no Abrigo da Mulher com

atividades significativas.

Durante a fase de elaboragéo do projeto assistencial, um dos objetivos foi “preencher
o tempo ocioso das mulheres”. Logo no inicio de nosso trabalho pudemos observar que as
mesmas, tendo o compromisso de amamentar suas criangas inclusive durante a noite, nfio
tinham “tempo ocioso” e sim tempo para descanso entre uma mamada e outra. Portanto
realizamos atividades com as mulheres, que foram previamente marcadas de acordo com o

horério disponivel por elas.
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No periodo em que estivemos com as mulheres, no Abrigo da Mulher, promovemos
algumas atividades. Foram elas:

Atividade educativa — Técnica para banho da crianc¢a, onde foram utilizados
recursos fornecidos pela propria Maternidade, como boneco para simula¢iio da técnica de
banho da crianga e fita de video sobre os cuidados com higiene e conforto da mesma. Esta
atividade esta descrita em detalhes no "‘Objetivo 27,

Apoio espiritual, que foi ofertado diante da necessidade expressa de algumas
mulheres, em receber apoio através da oragfio. Nesse sentido, convidamos algumas pessoas
que trabalham voluntariamente em hospitais oferecendo um apoio espiritual as pessoas
internadas, para irem até o Abrigo da Mulher prestar tal assisténcia. A equipe de apoio
espiritual esteve junto as mulheres por duas vezes, compartilhando experiéncias de vida,
manifestando mensagens de fé em leituras Biblicas e orando e cantando em conjunto. Esta
mesma equipe mostrou-se disponivel para este tipo de apoio no domicilio das mulheres, caso
elas desejassem. Participaram desta atividade Esmeralda de 22 anos, Turquesa de 20 anos e
Safira de 26 anos. Todas agradeceram muito o apoio oferecido por estas pessoas e
exteriorizaram as suas ansiedades chorando (resposta adaptativa). Na segunda oportunidade,
estava no Abrigo da Mulher apenas Diamante de 34 anos. A atividade se deu através da
apresentagdo da equipe e oracdo, nido sendo mais extensa devido ao pouco tempo disponivel
por Diamante naquele dia. Esta, da mesma forma que as outras mulheres, chorou e agradeceu
(resposta adaptativa). |

Palestra sobre o processo de amamentacio e fatores relacionados: No intuito de
contribuir para o subsistema cognitor - modo de autoconceito/fungdo de papel e subsistema
regulador - modo fisioldgico, esta atividade aconteceu através da orientagdo da bolsista do
Banco de Leite que, atendendo prontamente ao nosso convite, esclareceu os motivos de ser
evitado o uso de bombinhas para ordenha do leite e de chupetas, bem como a necessidade de
desinfec¢do em caso da utilizagdo dos mesmos. Além destas, orientou também alguns
cuidados com as mamas, a forma correta de armazenar o leite ordenhado e deixou aberto um
momento para esclarecer as dividas surgidas. Durante a atividade observamos que todas as
mulheres permaneceram apenas como ouvintes, nio interagindo ativamente COnosco, nem
com a palestrante (subsistema cognitor — modo adaptativo de autoconceito — resposta
ineficaz).

Relaxamento e reflexdo: Desenvolvido sob a forma de oficina em que convidamos
as mulheres a deitarem-se e fecharem os seus olhos. Lemos o texto “Pegadas na Areia”. Desta

forma, iniciamos um momento de reflexdo, onde “transportavamos seus pensamentos” para
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momentos agradaveis de seus paésados ¢ lembrancas de enfrentamentos vividos. Ao fim da
atividade (estimulo contextual), as mulheres mantiveram-se silenciosas e pensativas e ao
retomarmors 0 momento de conversa, nos relataram sentirem-se mais “leves” e contaram
alguns momentos que lembraram durante a reflexdo (subsistema cognitor — modo de
autoconceito — resposta adaptativa). Participaram da atividade Jade, 22 anos; Safira, 26 anos;
Ametista, 42 anos, Turmalina, 40 anos;

Lanche do dia das mades realizado com as mulheres na semana de comemoragdo
desta data. Ao agendarmos com as mulheres o lanche que pretendiamos realizar, estas nio se
mostraram motivadas em participar da atividade; porém ao afirmarmos que o lanche seria
para comemorar o dia das mées (estimulo contextual), todas estenderam um belo sorriso e
fizeram comentarios positivos sobre a atividade (subsistema cognitor — modo de autoconceito
associado ao de fun¢fio de papel). Isto nos fez perceber a valorizagdo das mulheres frente ao

b4
!

seu novo papel, o de “ser mae!”. Participaram do lanche Jade, 22 anos, primipara; Safira, 26
anos; Ametista, 42 anos e Turmalina, 40 anos. As mulheres afirmaram ter gostado da
atividade e participaram ativamente, interagindo de maneira descontraida umas com as outras
(resposta adaptativa).

Além das atividades especificas listadas acima, durante toda a pratica assistencial,
interagimos com as mulheres diariamente, ora conversando em grupo (compartilhando os

enfrentamentos) ora em particular, ouvindo os desabafos das mesmas.
Objetivo 7: Observar, incentivar e fortalecer a interagio mulher/crianca.

Sob a condiggo expressa de seu consentimento, acompanhivamos as mutheres até o
Servigo de Neonatologia, com a finalidade de observar a interagdo deste bindmio. Nestas
ocasides, pudemos observar diferentes manifestagdes interativas - desde a “troca de olhares”
até a forte interagfio estabelecida no complexo fendmeno da amamentagio. Ficamos felizes
em constatar a melhora interativa observada no bindmio dentre as mulheres integradas ao
nosso projeto assistencial. A medida que interviamos ampliando a zona de adaptagdo das
mulheres, notdvamos a evolugdo refletida na crianga, expressa em sinais como: independéncia
ao uso de oxigénio, ganho de peso, entre outros.

Todas as mulheres assistidas no Servigo de Neonatologia demonstravam ou
relatavam ansiedade ¢ medo em diferentes graus de intensidade frente & hospitalizagdo da
crianga, traduzindo alteragdes no subsistema regulador — modo adaptativo de fungso de papel,

frente ao estimulo focal desencadeado nesta vivéncia. Isto era expresso em forma de tensdo
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muscular dificultando a amamentagio, inseguranga no manuseio da crianga, além de
preocupagdes acerca do pequeno tamanho da mesma, onde conferiam diariamente o ganho de
peso e apresentavam alegria frente 4 conquista de 10 ou 15 gramas neste processo.

Dentro deste contexto, as mulheres faziam comparagdes de suas criangas com as que
aparentemente se apresentavam em estado mais grave, buscando de alguma forma, confortar-
se com a situagdo que enfrentavam.

Outra situagdo observada, que nos chamou a aten¢#o, foi a tristeza relatada por elas
a0 verem suas criangas serem “picadas” (estimulo focal) para receber as medicagdes -
revelando um sentimento negativo - resposta ineficaz - em relagio a exposi¢do da crianga a
técnicas invasivas (subsistema regulador - modo de fungdo de papel).

Observamos que quando a alta da crianga se transformava de um sonho em realidade,
a maioria das mulheres recebia a noticia e surpresa, chorava. Assim, expressavam uma
resposta adaptativa ao modo de fungdo de papel, que envolve os subsistemas
cognitor/regulador.

Neste contexto, percebemos quio importante € assistir a mulher incentivando a
interagdo mulher/crianga, através do fortalecimento dos subsistemas regulador e cognitor,
tornando-as mais seguras e trangiiilas para estabelecer tal interacgo.

Quando as mulheres relatavam suas insegurancas e medos, ouviamos e sugeriamos
possibilidades de outras formas de ver, ou agir na mesma situagio que fossem mais eficazes

para ela e sua crianga, favorecendo o fortalecimento de ambos.
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7. CONSIDERACOES ETICAS

Realizamos a assisténcia mediante o consentimento informado das mulheres. Para
utilizagc@o de dados, informagdes e afirmagdes das mulheres, o fizemos apds assinatura do
Consentimento Informado pelas mesmas. O modelo deste encontra-se no Apéndice A.

Em respeito a identidade das mulheres utilizamos nomes de pedras preciosas para
sua denominagio.

Preservando a identidade da Institui¢do, omitimos seu nome utilizando no trabalho o
termo “Maternidade” para identificd-la. Fizemos o mesmo com o local de hospedagem das
mulheres denominando-o “Abrigo da Mulher”.

No decorrer da Préatica Assistencial trabalhamos respeitando o cédigo de ética,

portaria 196/96 do Ministério da Saude, conforme ANEXO 1.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Ficamos muito felizes com o desenvolvimento da experi€ncia vivenciada em nosso
trabalho assistencial ao percebermos a importancia da atengéo assistencial as mulheres, que
passam pela experiéncia de ter suas criangas afastadas de seu convivio devido a necessidade
de cuidados no Servi¢o de Neonatologia.

Apesar deste processo assistencial ocorrer no curto intervalo disponivel pelas
mulheres — entre as suas idas ao Servico de Neonatologia para amamentar - nos levando a
concluir que as mesmas ndo tinham tempo ocioso, mas sim de descanso.

Além do reconhecimento das mulheres a ateng¢do que lhes foi dispensada, notamos
claramente os resultados positivos de tal assisténcia. A potencializagdo das respostas
adaptativas das mulheres levou-as a enfrentar as diversas situa¢des vividas com garra e
coragem, o que se refletiu, diretamente, no desenvolvimento de suas criangas - podendo ser
observado na aceleragio do processo de recuperagio e alta - ficando evidente o fortalecimento
miutuo do bindmio.

Percebemos como, mesmo inconscientemente, as mulheres desenvolveram uma rede
de apoio entre si na convivéncia que mantinham no Abrigo da Mulher, refletindo a
importancia do modo adaptativo de interdependéncia. Esta rede de apoio ajudava as mulheres
a viver aquela situagdo de forma melhor, fortalecendo-as, sobremaneira, nos seus modos
adaptativos, ou seja, ampliando, significativamente, a zona de adaptagdo a situagdo vivenciada
com toda a gama de estimulos focais, contextuais e residuais que vem a ser incorporados.

Constatamos nas mulheres diversos modos adaptativos frente a certas similaridades
nas situagdes vivenciadas. Isto confirma a idéia de que cada ser é unico, singular e adaptavel
ao meio em mudanga. Os modos adaptativos apresentados no Abrigo da Mulher e no
domicilio eram sensivelmente diferentes. Isto quer dizer que esses modos variavam a cada
caso (entre mulheres diferentes) e, também, em diferentes contextos, no caso da mesma
mulher. Frente a esta questio, concluimos que os modos adaptativos assumem diferentes
formas sob a influéncia de diferentes estimulos, ficando claro que a mudanga de estimulos
afeta diretamente o modo adaptativo, sejam eles focais, contextuais e/ou residuais.

Concluimos que um estimulo comum entre as mulheres - que desencadeia diferentes
modos adaptativos - € a questio da amamentagdo. Esta se apresenta como um estressor,
gerado de um lado pela ansiedade da mulher em amamentar, visando nesta situagfo, o
aumento de peso da crianga a fim de alcangar o indice suficiente para alta. De outro lado a

cobranga dos profissionais da saude voltado ao aleitamento materno e a propria dindmica dos
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horarios da amamentagdo - ditados pela institui¢dio - que em ultima andlise constitui-se na
condi¢do de acesso das mulheres as suas criangas no Servigo de Neonatologia. Como
podemos demonstrar na frase: “Fui ver meu filho de madrugada e ndo me deixaram entrar
porque estou so estimulando. Ja as que amamentam entraram!” (TURQUESA, 20 anos).

Percebemos que algumas pessoas atuantes na institui¢io tinham conhecimento da
necessidade e importdncia do processo de amamentacdo realizado pelas mulheres no Servigo
de Neonatologia, sem, contudo, saber da existéncia do Abrigo da Mulher, nos levando a
concluir que ainda estamos longe de alcangar a assisténcia humanizada com uma viséo
holistica de cuidado envolvendo a familia como preconizam atualmente as politicas de satde
do pais. Desta forma enfatizamos que a atengdo a estas mulheres precisa ser incorporada na
ordem filoséfica assistencial da institui¢do e por todo o corpo profissional que nela atua.

Concluimos que a visdo multidisciplinar do trabalho em sadide ¢ algo extremamente
complexo. Apesar das constantes explicagdes dadas, a alguns profissionais, sobre 0 nosso
trabalho, nos deparamos, por vezes, com atitudes de incompreensdo frente a nossa proposta
assistencial. Inferimos assim que ainda existem profissionais que, diferentemente de nds, ndo
conseguem ultrapassar a visdo biologicista do cuidar, mantendo o olhar restrito sobre a
situagdo de doenga.

Ficamos muito felizes em conquistar a confianga das mulheres, o que nos abriu as
possibilidades de acesso aos seus domicilios. No decorrer das visitas domiciliares sentimos
uma certa manifestagdo de intimidade, ao sermos convidadas a ir até seus quartos para
conversarmos. Observamos, durante as visitas, que as mulheres assimilavam e colocavam em
pratica, com muita facilidade e interesse aquilo que orientdvamos. Concluimos que isto,
possivelmente, se deve ao vinculo que construimos com elas a partir da nossa convivéncia no
Abrigo Da Mulher o que fez com que se sentissem mais seguras ante a nossa presenga no
contexto do seu domicilio.

Inferimos que foi muito importante a realizagdo das visitas domiciliares neste tipo de
proposta assistencial, tanto para conhecer a mulher mais profundamente, em seu contexto
familiar, quanto para estender a assisténcia de enfermagem a familia.

Constatamos que os vinculos construidos pelas mulheres e seus familiares com os
profissionais da sadde atuantes na comunidade em que residem sdo de extrema importdncia.
As constantes rupturas que ocorrem pelo rodizio destes profissionais nos servigos ou pela
mudanga de residéncia das familias criam importantes rupturas no processo de vinculagdo

com reflexos significativos na saide destas.
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Ao contactuarmos com uma enfermeira do Programa de Saide da Familia,
percebemos a importéncia do sistema de referéncia e contra-referéncia entre os profissionais
que atuam dentro das institui¢des e aqueles que desenvolver;l a Atengdo Béasica de Saude a
fim de que o processo assistencial tenha continuidade.

Em relagfio a questdio fisiopatologica das mulheres, foram poucas as intercorréncias
encontradas, sendo elas, em sua maioria relacionadas ao fendémeno da lactagio.

O acompanhamento pré-natal integral mostra-se de fundamental importéncia no
sentido de instrumentalizar & mulher fisica e psicologicamente para o evento do nascimentp
da criang:é. A experiéncia destas mulheres, na sua grande maioria, aponta para um
monitoramento clinico/laboratorial das suas fungdes vitais, bem como da crianga, sem um
preparo especifico para o parto (sinais ¢ sintomas, quando intervir com cesariana, etc.) €
tampouco para o processo de amamentagdo. Frente a este contexto concluimos que as
mulheres nfo foram adequadamente preparadas para o evento do nascimento de suas criangas,
0 que resultou em estimulos residuais que influenciaram os seus comportamentos na atual
vivéncia.

O modelo assistencial de enfermagem proposto por Roy mostrou-se pertinente a esta
proposta assistencial. O caminho tedrico nos fez ver que as mulheres realmente necessitam de
Assisténcia de Enfermagem, esta em seus aspectos mais amplos, ou seja, ndo apenas com uma
visdo biologicista, mas assistindo suas necessidades psicoemocionais e espirituais.

O desenvolvimento do processo de enfermagem foi fundamental para sistematizar a
assisténcia de enfermagem a fim de detectar os estimulos focais, contextuais e residuais;
trabalhando seus subsistemas regulador e cognitor; ajustando os modos adaptativos de
autoconceito, fungdo de papel, fisiolégico e interdependéncia; buscando transformar respostas
ineficazes em respostas adaptativas a fim de promover a satde.

Concluimos com este trabalho qudo importante é a Assisténcia de Enfermagem no
processo de adaptagdo da mulher - e sua familia - no contexto vivencial critico de afastamento
da crian¢a no periodo puerperal. Fase esta em que é tdo importante o estabelecimento do
vinculo mulher/crianga. .

Findo o trabalho, podemos afirmar quéo significante foi tal experiéncia de pratica
assistencial. Nos fez refletir quanto a necessidade de apoio destinado &s mulheres em periodo
puerperal que vivenciam o afastamento de suas criangas. Paralelamente observamos a
indiferenga dos profissionais da saude as mulheres, que se encontram nesta situagio; neste
sentido recomendamos uma réavaliacﬁo assistencial/institucional para maior Vélorizagzﬁo desta

clientela no contexto descrito.
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Reconhecemos a capacidade técnica praticada diariamente pela equipe de
enfermagem, mas gostariamos de sugerir o reconhecimento da presen¢a da mulher no Servigo
de Neonatologia ndo apenas no processo de amamentagdo, mas valorizando a preciosidade da
intera¢do mulher/crianga na recuperagéo e fortalecimento deste bindmino.

A instituigfio, elogiamos a implantagio do Abrigo da Mulher — j& reconhecida pelas
préprias mulheres — mas solicitariamos avaliagfio das orientagSes prestadas aquelas mulheres
a fim de evitar contradi¢des nas informagdes fornecidas. Outra sugestdio é que a institui¢do
assuma assistencialmente esta clientela, bem como estabeleca o sistema de referéncia e
contra-referéncia, encaminhando a mulher e a crianga aos cuidados dos profissionais do Posto
de Satude correspondente a drea de residéncia da familia.

“O Abrigo da Mulher é uma bengdo! Se ndo houvesse este lugar, com certeza eu
estaria com um banquinho sentada na porta do Servigo de Neonatologia esperando o hordrio
que posso entrar”.(ESMERALDA, 22 anos).

A academia, agradecemos todo o conhecimento disponibilizado, e sugerimos a
ampliagdo de tempo de estagio curricular destinado a satde da comunidade, bem como
oportunizar aos académicos assistir as mulheres que enfrentam a realidade descrita neste

trabalho.



113

9. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BENEDET, Silva Alves; BUB, Maria Bettina Camargo Manual de Diandstico de
Enfermagem. Uma abordagem baseada na Teoria das Necessidades Humanas e na

Classificagdo Diagnéstica da NANDA. 2? ed. Florianopolis: Bernucia Editora, 2001.
BIBLIA Sagrada, Provérbios de Salomio Capitulo 31.

BRANDEN, Pennie S. Enfermagem Materno Infantil. 2* ed. Rio de Janeiro: Reichmann e
Affonso Editores, 2000.

BRUNER & SUDDART Tratado de Enfermagem Médico-Cirirgica. 9° ed. v. 2, Rio de
Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 2000.

BURROUGHS, Arlene. Introdugao a Enfermagem Materna. Traducdo Ana Thorell. 6 ed.
Porto Alegre: Ed. Artes Médicas, 1995.

CARRARO, Telma E. Desafio Secular: Mortes Maternas por Infec¢des Puerperais.
Pelotas: Editora universitaria, 1999.

COSTA, Gley P. e KATZ, Gildo. Dinamica das Rela¢des Conjugais Porto Alegre: Artes
Médicas, 1992.

COSTA, Ramiro M. Sexualidade como tema transversal: a estruturacio da educagio
sexual nos parametros curriculares nacionais. Dissertagdo (Mestrado em Psicologia) CCE

UFSC Florianopolis, 2001.

DICIONARIO Barsa da Lingua Portuguesa. Enciclopédia Britanica Rio de Janeiro Sio
Paulo: Editores Ltda. v. 2 p.1140, 1980.

FERREIRA, Aurélio B. de H. Mini Dicionario Aurélio da Lingua Portuguesa 3* ed Rio de

Janeiro: Nova Fronteira, 1993.



114

GEORGE, J. B. et al Teorias de Enfermagem: Os fundamentos para a pritica
profissional, Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

HELMAN, Cecil G. Cultura, satide e sociedade. Tradugfo Eliane Mussmich. 2. ed. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1994.

HUNT, Nan. No colo das mées. In: Zweig, Connie (Org.) Mulher: em busca da
feminilidade perdida. Tradugido Vera de Paula Assis. S3o Paulo: Gente, p. 101 — 118, 1994.

KNINBIEHLER, Yvonne (Org.) Maternité, affaire privée, affaire publique. Paris: Bayard,
2001.

KITZINGER, Sheila. Mies: um estudo antropolégico da maternidade. 2%¢d. Lisboa:
Presenca, 1996.

LABRONICI, Liliana M. Eres propiciando a compreensio da sexualidade das
enfermeiras Tese (Doutorado em Enfermagem) CCS UFSC Floriano6polis, 2002.

LAZARUS Richard S. Personalidade e Adaptacio Rio Grande do Sul: Zahar editores,
1974. ’

LINDNER, Scheila R. SAUDE DA MULHER: O Puerpério como foco da assisténcia
utilizando a Teoria do Autocuidado de Dorothéa E. Orem. Monografia (Graduagéo

Enfermagem) CCS UFSC Florianépolis, 2002.

MALDONADO, Maria Tereza Psicologia da Gravidez 12° ed. Rio de Janeiro: Editora
Vozes, 1991.

MARINER-TOMEY, A. Modelos y teorias en enfermeria. 3 ed. Madrid: Harcourt Brace,
1997.

MARINER-TOMEY, A. Modelos y teorias en enfermeria. 4° ed. Madrid: Harcourt Brace,
1999.



115.
MOREIRA, Maria T. M. Ser Mie niio é Padecer no Paraiso. E a Ditadura do Peito. Sdo
Paulo: Editora Brasiliense, 1993.
MASSI, Marina. Vida de Mulheres: Cotidiano e Imaginario. Rio de Janeiro: Imago, 1992.

NASCIMENTO, Maria da Graga Pereira do; ZAMPIERI, Maria de Fatima Mota
Informacgdes Basicas Sobre Métodos Anticoncepcionais. Apostila - Curso de Graduagdo em

Enfermagem da Universidade Federal de Santa Catarina, Florian6polis, 1999.

OLIVEIRA, M? Emilia de; MONTICELLI, Marisa; BRUGGEMANN, Odaléia M2
Enfermagem Obstétrica e Neonatologica: Textos Fundamentais. 2 ed. Ed. Florianopolis:

Cidade Futura. UFSC, 2002.

PARISOTTO, Luciana. Sexo e Gravidez: Conflito Esposa-Amante X Esposa-Mae
<http://www.abcdasaude.combi/artigophp?383> Acesso em 16/03/03.

SILLAMY, Norbet. Dicionario de Psicologia Larousse. Porto Alegre: Art Méd, 1998.

SILVA NETO, Norberto A. Fragmentos da Metamorfose: Cuidado Materno e Cuidado
Psicoterapeutico Sdo Paulo: EPU, 1988.

SOIFER Raquel. Psicologia da Gravidez, Parto e Puerpério traduzido por Ilka Valle de
Carvalho, Porto Alegre: Artes Médicas, 1986.

TUDO SOBRE PARTO. Séo Paulo, Flash Editora LTDA, 1985.



116

10. ANEXOS E APENDICES



APENDICE A

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM
CURSO DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM

CONSENTIMENTO INFORMADO

Através deste venho permitir minha inclusdo na pratica assistencial réalizada pelas
académicas de enfermagem Carla C. de A. dos Santos, Rosingela Marcia Faria e Tamary
C. Lemes Franz, sob a supervisio da Enfermeira Odete Back, para conclusdo do curso de
Graduagdo em Enfermagem das alunas.

Este consentimento € vélido na condigéo de ter minha identidade preservada.

Florianépolis, de de 2003




APENDICE B

1. ANAMNESE
1.1. Histérico de Enfermagem

1.1.1. Identificagdo da Mulher

- Nome

- Idade

- Naturalidade
- Religido

- Procedéncia
- Profissdio

- Estado Civil

- Data da chegada na Maternidade (seu percurso na mesma até o momento):
1.1.2. Dados Clinicos importantes para Enfermagem

- DUM

- PARA

- GESTA

- ABORTOS

- Data do parto
- Atemo

1.1.3. Conhecendo a mulher

- ' Hébitos importantes (vicios, alimentaggo, atividade fisica, lazer, etc.).

- Fez pré-natal? Houve a participagio de alguém? Auxiliou no preparo para a
maternidade (justifique)?

- O que entende por planejamento familiar?

- Quais contraceptivos conhece? Quais gostaria de tirar diividas? Quais gostaria de



- Ja teve alguma intercorréncia? Falar a respeito.

- Quais informagdes tém, para os cuidados com a crianga?

- Amamentou os outros filhos? Por quanto tempo?

- Pretende amamentar / J4 amamenta a crianga?

- O que sabe sobre o leite materno?

- Tem contato com a familia? Como € este contato?

- Ha4 alguma atividade, que dé prazer, que faga ou possa vir a fazer no Abrigo da
Mulher? Qual ?

Resumidamente diga o que foi mais marcante (positiva ou negativamente)...
- O fato de ser uma gestante mudou alguma coisa em sua vida? O que?
- A gravidez foi programada?
- Como transcorreu a gestagéio, desde a descoberta até o parto?
- Sabe o que € periodo puerperal? O que sabe sobre o periodo que estd passando?
- Como se sente desde o parto até o presente momento?

- Aberto para diividas ou para compartilhar algo que considere importante.
1.2. Exame fisico"

- Aspecto geral

- Mamas

- Fundo uterino

- Incisdo abdominal ou Regifio perineal
- Eliminagoes

- Presenga de edema

- Queixas de dor ou desconforto



ANEXO 1

Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisas Envolvendo Seres Humanos
Conselho Nacional de Saude
Resoluc¢do 196/96

*Pesquisa *Qualificacdo do Pesauisador «Consentimento Informado *Comité de Etica em
Pesquisa - CEP *Riscos e Beneficios *Projeto de Pesquisa *Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa - CONEP

H 32

Texto da Resolucio:

O Conselho Nacional de Saide, no uso da competéncia que lhe € outorgada pelo Decreto n°®
93933 de 14 de janeiro de 1987 resolve:

Aprovar as seguintes diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos:

PREAMRIIT.O

A presente Resolucdo fundamenta-se nos principais documentos internacionais que
emanaram declaragdes e diretrizes sobre pesquisas que envolvem seres humanos: o Coédigo
de Nuremberg (1947), a Declaracio dos Direitos do Homem (1948), a Declara¢io de
Helsinque (1964 e suas versdes posteriores de 1975, 1983 e 1989), o Acordo Internacional
sobre Direitos Civis e Politicos (ONU, 1966, aprovado pelo Congresso Nacional Brasileiro
em 1992), as Propostas de Diretrizes Eticas Internacionais para Pesquisas Biomédicas
Envolvendo Seres Humanos (CIOMS/OMS 1982 e 1993) e as Diretrizes Internacionais
para Revisdo Etica de Estudos Epidemiolégicos (CIOMS, 1991).

Esta Resolugdo incorpora, sob a oética do individuo e das coletividades os quatro
referenciais basicos da bioética: autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justiga, entre
outros, e visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito a comunidade cientifica,
aos sujeitos da pesquisa e ao Estado.

IT - TERMOS E DEFINICOES.

A presente Resolucéo, adota no seu Ambito as seguintes definicSes:

II.1- Pesquisa - classe de atividades cujo objetivo é desenvolver ou contribuir para o
conhecimento generalizavel. O conhecimento generalizavel consiste em teorias, relagdes ou

principios ou no acimulo de informagdes sobre as quais estdo baseados, que possam ser
corroborados por métodos cientificos aceitos de observagdo e inferéncia.



1.2 - Pesquisa envolvendo seres humanos - pesquisa que, individual ou coletivamente,
envolva o ser humano de forma direta ou indireta, em sua totalidade ou partes dele,
incluindo o manejo de informacdes ou materiais.

IL.3 - Protocolo de Pesquisa - Documento contemplando a descrigcdo da pesquisa em seus
aspectos fundamentais, informagdes relativas ao sujeito da pesquisa, a qualificagdo dos
pesquisadores e a todas as instincias responsaveis.

I1.4 - Pesquisador responsavel - pessoa responsavel pela coordenacdo e realizacdo da
pesquisa e pela integridade e bem-estar dos sujeitos da pesquisa.

ILS5 - Instituicdo de pesquisa - organizacdo, publica ou privada, legitimamente constituida e
habilitada na qual séo realizadas investigagdes cientificas.

I1.6 - Promotor - individuo ou instituicdo, responsavel pela promocdo da pesquisa( ...).

I1.8 - Risco da pesquisa - possibilidade de danos & dimensdo fisica, psiquica, moral,
intelectual, social, cultural ou espiritual do ser humano, em qualquer fase de uma pesquisa e
dela decorrente.

11.9 - Dano associado ou decorrente da pesquisa - agravo imediato ou tardio, ao individuo
ou a coletividade, com nexo causal comprovado, direto ou indireto, decorrente do estudo
cientifico.

I1.10 - Sujeito da pesquisa - € o(a) participante pesquisado (a), individual ou coletivamente,
de carater voluntario, vedada qualquer forma de remuneragéo.

IL.11- Consentimento livre e esclarecido - anuéncia do sujeito da pesquisa e/ou de seu
representante legal, livre de vicios (simulagdo, fraude ou erro ), dependéncia, subordinagio
ou intimidac3o, ap6s explicagdo completa e pormenorizada sobre a natureza da pesquisa,
seus objetivos, métodos, beneficios previsto, potenciais riscos € o incdmodo que esta possa
acarretar, formulada em um termo de consentimento, autorizando sua participacdo
voluntaria na pesquisa(...)

I1.15 - Vulnerabilidade - refere-se a estado de pessoas ou grupos , que por quaisquer razdes
ou motivos, tenham a sua capacidade de autodeterminagdo reduzida, sobretudo no que se
refere ao consentimento livre e esclarecido.

I1.16 - Incapacidade - Refere-se ao possivel sujeito da pesquisa que néo tenha capacidade
civil para dar o seu consentimento livre e esclarecido, devendo ser assistido ou

representado, de acordo com a legisla¢do brasileira vigente.

T - ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA ENVOILVENDO SERES HUMANOS

As pesquisas envolvendo seres humanos devem atender as exigéncias éticas e cientificas
fundamentais.



IIL.1 - A eticidade da pesquisa implica em:

a) consentimento livre e esclarecido dos individuos-alvo e a protecéio a grupos vulneraveis
e aos legalmente incapazes ( autonomia). Neste sentido, a pesquisa envolvendo seres
humanos devera sempre trata-lo em sua dignidade, respeitd-lo em sua autonomia e defendé-
lo em sua vulnerabilidade;

b) ponderacdo entre riscos e beneficios, tanto atuais como potenciais, individuais ou
coletivos ( beneficéncia), comprometendo-se com o méaximo de beneficios € o minimo de
danos e riscos;

c) garantia de que danos previsiveis serdo evitados (ndo maleficéncia);

d) relevancia social da pesquisa com vantagens significativas para os sujeitos da pesquisa e

minimizagdo do 6nus para os sujeitos vulneraveis, o que garante a igual consideragdo dos
interesses envolvidos, ndo perdendo o sentido de sua destina¢fio sdcio-humanitaria (justica
e eqiiidade).

1.2 - Todo procedimento de qualquer natureza envolvendo o ser humano, cuja aceitacéo
ndo esteja ainda consagrada na literatura cientifica, serd considerado como pesquisa e,
portanto, devera obedecer as diretrizes da presente Resolu¢do. Os procedimentos referidos
incluem entre outros, os de natureza instrumental, ambiental, nutricional, educacional,
sociologica, econdmica, fisica, psiquica ou bioldgica, sejam eles farmacoldgicos, clinicos
ou cirurgicos e de finalidade preventiva, diagndstica ou terapéutica.

IIL.3 - A pesquisa em qualquer area do conhecimento, envolvendo seres humanos deveré
observar as seguintes exigéncias: : ‘

a) ser adequada aos principios cientificos que a justifiquem e com possibilidades concretas
de responder a incertezas(...)

d) prevalecer sempre a probabilidade dos beneficios esperados sobre os riscos previsiveis;

e) obedecer a metodologia adequada. Se houver necessidade de distribuicdo aleatdria dos
sujeitos da pesquisa em grupos experimentais e de controle, assegurar que, a priori, nio seja
possivel estabelecer as vantagens de um procedimento sobre outro através de revisfo de
literatura, métodos observacionais ou métodos que nio envolvam seres humanos(...)

g) contar com o consentimento livre e esclarecido do sujeito da pesquisa e/ou seu
representante legal(...)

i) prever procedimentos que assegurem a confidencialidade e a privacidade, a protecdo da
imagem e a nfio estigmatizagdo, garantindo a ndo utilizagdo das informag¢des em prejuizo
das pessoas e/ou das comunidades, inclusive em termos de auto-estima, de prestigio e/ou
econdmico-financeiro(...).



1) respeitar sempre os valores culturais, sociais, morais, religiosos e éticos, bem como os
habitos e costumes quando as pesquisas envolverem comunidades(...).

IV - CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
O respeito devido a dignidade humana exige que toda pesquisa se processe apds
consentimento livre e esclarecido dos sujeitos, individuos ou grupos que por si e/ou por

seus representantes legais manifestem a sua anuéncia a participacio na pesquisa.

IV.1 - Exige-se que o esclarecimento dos sujeitos se faca em linguagem acessivel € que
inclua necessariamente os seguintes aspectos:

a) a justificativa, os objetivos e os procedimentos que serdo utilizados na pesquisa;
b) os desconfortos e riscos possiveis e os beneficios esperados;

¢) os métodos alternativos existentes;

d) a forma de acompanhamento e assisténcia, assim como seus responsaveis(...)

) a liberdade do sujeito se recusar a participar ou retirar seu consentimento, em qualquer
fase da pesquisa, sem penalizagdo alguma e sem prejuizo ao seu cuidado;

g) a garantia do sigilo que assegure a privacidade dos sujeitos quanto aos dados
confidenciais envolvidos na pesquisa(...)..

I1V.2 - O termo de consentimento livre e esclarecido obedecera aos seguintes requisitos:

a) ser elaborado pelo pesquisador responsavel, expressando o cumprimento de cada uma
das exigéncias acima;

b) ser aprovado pelo Comité de Ftica em Pesquisa gue referenda a investigacio;

¢) ser assinado ou identificado por impresséo dactiloscopica, por todos e cada um dos
sujeitos da pesquisa ou por seus representantes legais; €

d) ser elaborado em duas vias, sendo uma retida pelo sujeito da pesquisa ou por seu
representante legal € uma arquivada pelo pesquisador.

IV.3 - Nos casos em que haja qualquer restricio a liberdade ou ao esclarecimento
necessarios para o adequado consentimento, deve-se ainda observar:

C) nos casos em que seja impossivel registrar o consentimento livre e esclarecido, tal fato
deve ser devidamente documentado com explicagdo das causas da impossibilidade e
parecer do Comité de Ftica em Pesquisa;



- sem Onus econdmico financeiro adicional a familia;
- sem prejuizo para outros pacientes aguardando internagdo ou tratamento;

- possibilidade de obter conhecimento cientifico relevante, novo e que néo possa ser obtido
de outra maneira;

VIT - COMITE DE ETICA EM PESQUITISA (CEP)

Toda pesquisa envolvendo seres humanos devera ser submetida a apreciacdo de um
Comité de Etica em Pesquisa.

VII.13 - Atribuicdes do CEP:

a) revisar todos os protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos, inclusive os
multicéntricos, cabendo-lhe a responsabilidade primaria pelas decisGes sobre a ética da
pesquisa a ser desenvolvida na institui¢io, de modo a garantir e resguardar a integridade e
os direitos dos voluntarios participantes nas referidas pesquisas;

b) emitir parecer consubstanciado por escrito, no prazo maximo de 30 (trinta) dias,
identificando com clareza o ensaio, documentos estudados e data de revisdo. A revisdo de
cada protocolo culminard com seu enquadramento em uma das seguintes categorias:

- aprovado;

- com pendéncia: quando o Comité considera o protocolo como aceitavel, porém identifica
determinados problemas no protocolo, no formuldrio do consentimento ou em ambos, e
recomenda uma revisido especifica ou solicita uma modificacdo ou informacéo relevante,
que devera ser atendida em 60 (sessenta) dias pelos pesquisadores;

- retirado: quando, transcorrido o prazo, o protocolo permanece pendente;

- ndo aprovado; e

- aprovado e encaminhado, com o devido parecer, para apreciacdo pela Comissdo Nacional
de Etica em Pesquisa - CONEP/MS, nos casos previstos no capitulo VIII, item 4.c.

c) manter a guarda confidencial de todos os dados obtidos na execucdo de sua tarefa e
arquivamento do protocolo completo, que ficara a disposigdo das autoridades sanitarias;

VII.14 - Atuacéo do CEP:

a) a revisdo ética de toda e qualquer proposta de pesquisa envolvendo seres humanos nio
poderd ser dissociada da sua analise cientifica. Pesquisa que nd3o se faga acompanhar do
respectivo protocolo ndo deve ser analisada pelo Comité.



b) Cada CEP devera elaborar suas normas de funcionamento, contendo metodologia de
trabalho, a exemplo de: elaboragio das atas; planejamento anual de suas atividades;
periodicidade de reunides; nimero minimo de presentes para inicio das reunides; prazos
para emissdo de pareceres; critérios para solicitagdo de consultas de experts na area em que
se desejam informacdes técnicas; modelo de tomada de decis3o, etc.

VITT - COMISSAO NACIONATL. DE ETICA EM PESQUITSA (CONFEP/MS)

A Comissio Nacional de Ftica em Pesauisa - CONFP/MS é uma instincia colegiada, de

natureza consultiva, deliberativa, normativa, independente, vinculada ao Conselho Nacional
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O Ministério da Saude adotara as medidas necessarias para o funcionamento pleno da
Comissdo e de sua Secretaria Executiva.

VII.1 - Composicdo: A CONEP tera composi¢do multi e transdisciplinar, com pessoas de
ambos os sexos e devera ser composta por 13 (treze) membros titulares e seus respectivos
suplentes, sendo 05 (cinco) deles personalidades destacadas no campo da ética na pesquisa
¢ na saude e 08 (oito) personalidades com destacada atuag@o nos campos teologico, juridico
€ outros, assegurando-se que pelo menos um seja da area de gestdo da saude. Os membros
serdo selecionados, a partir de listas indicativas elaboradas pelas institui¢ées que possuem
CEP registrados na CONEP, sendo que 07 (sete) serdo escolhidos pelo Conselho Nacional
de Saude e 06 (seis) serdo definidos por sorteio. Podera contar também com consultores e
membros "ad hoc", assegurada a representa¢do dos usuarios.

IX - OPERACIONALIZACAQ

IX.1 - Todo e qualquer projeto de pesquisa envolvendo seres humanos devera obedecer as
recomendagdes desta Resolugdo e dos documentos endossados em seu predmbulo. A
responsabilidade do pesquisador € indelegavel. Indeclinavel e compreende os aspectos
éticos e legais.

1X.2 - Ao pesquisador cabe:

a) apresentar o protocolo, devidamente instruido ao CEP, aguardando o pronunciamento
deste, antes de iniciar a pesquisa;

b) desenvolver o projeto conforme delineado;
c) elaborar e apresentar os relatérios parciais € final;
d) apresentar dados solicitados pelo CEP, a qualquer momento;

€) manter em arquivo, sob sua guarda, por 5 anos, os dados da pesquisa, contendo ﬁchas
individuais e todos os demais documentos recomendados pelo CEP;



f) encaminhar os resultados para publicacdo, com os devidos créditos aos pesquisadores
associados e ao pessoal técnico participante do projeto;

g) justificar, perante o CEP, interrupcéo do projeto ou a ndo publicacdo dos resultados.

IX3 - O Comité de Ftica em Pesquisa institucional deverd estar registrado junto 3

CONEP/MS.

IX.4 - Uma vez aprovado o projeto, o CEP passa a ser co-responsavel no que se refere aos
aspectos €ticos da pesquisa.

IX.5 - Consideram-se autorizados para execu¢do, os projetos aprovados pelo CEP, exceto
0s que se enquadrarem nas areas tematicas especiais, 0s quais, apos aprovagdo pelo CEP
institucional deverdo ser enviados 8 CONEP/MS, que dara o devido encaminhamento.

IX.7 - As agéncias de fomento a pesquisa e o corpo editorial das revista cientificas deverdo
exigir documentagdo comprobatéria de aprovagdo do projeto pelo CEP e/ou CONEP,
quando for o caso.

IX.8 - Os CEP institucionais deverdo encaminhar trimestralmente 8 CONEP/MS a relacdo
dos projetos de pesquisa analisados, aprovados e concluidos, bem como dos projetos em
andamento e, imediatamente, aqueles suspensos.

X. DISPOSICOES TRANSITORIAS
X.4 - Fica revogada a Resolugéo 01/88.

FONTE: http://www.hc.ufpr.br/index/cepsh/resoluc196completa.htm
Acesso em 03 de abril de 2003.
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