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RESUMO

ROCHA. C. S. da.; SOUZA, I. S. Os problemas de saude enfrentados pelas mulheres,
rede de apoio e atuacéo do enfermeiro. (TCC) (TCC). Goiania. Escola de Ciéncias Sociais e
da Salde. Curso de Graduacdo em Enfermagem. Pontificia Universidade Catdlica de Goias,
2020.

Introducdo: Apesar dos avancos cientificos e tecnolégicos com relagdo a saude da mulher,
ainda é comum encontrar mulheres que procuram 0s servi¢os de salde com alguma queixa
relacionada a algum problema de saide. O que se observa é que a maioria procura 0 Servico
de salde, somente ap6s perceber que ha algo errado ou diferente com seu corpo, quando algo
a incomoda, principalmente quando se trata de infecces sexualmente transmissiveis (IST), ja
que essas podem ou ndo se manifestar por meio de sinais e sintomas. Objetivos: apresentar
uma sintese das producdes cientificas de enfermagem publicadas em nivel nacional, que fale
sobre atuacdo do enfermeiro no apoio a resolugdo de multiplos problemas de salde
enfrentados pela mulher no seu dia a dia; caracterizar as produgdes cientificas; explorar sobre
a rede de apoio a mulher; apontar fatores de riscos a saude da mulher; identificar as
estratégias adotadas pelo enfermeiro e; evidenciar a importancia do enfermeiro na atencéo aos
problemas de satude da mulher. Caminho Metodoldgico: Estudo de revisdo da literatura do
tipo narrativa, para a qual fez-se o levantamento e consultas de referenciais tedricos nas bases
de dados eletrbnicas, abrangendo diversos tipos de estudos, nos idiomas Portugués e
Espanhol, publicados no periodo de 2015 a 2020 e compativeis com o tema e 0s objetivos. O
processo de analise deu origem aos resultados representados na caracterizacdo dos
referenciais quanto ao perfil e a categorizacdo por meio do agrupamento e reagrupamento
quanto as ideias dos contelddos dos mesmos. Resultados e Discussdo: Entre as 15
bibliografias analisadas, a maioria séo artigos com regularidade de publicacdo em quase todos
0s anos. A enfermagem sobressai quanto a producdo cientifica que envolve o tema, com
evidéncia para a abordagem quantitativa, a mais utilizada pelos autores. Os referenciais, Al,
A3, A5, A6, A7, T1, A10 e M1 abordam sobre os riscos e dificuldades vivenciados pela
mulher ao ndo reconhecer os problemas de satde do seu corpo, assim como como a rede de
apoio existente para ajudar a solucionar esses problemas. E preciso que os profissionais da
salde dessa area, especialmente o enfermeiro, exercam com competéncia o seu trabalho para
que essa mulher tenha acesso aos esclarecimentos e informagdes mais adequadas para
aprender a cuidar da sua salde e assim, se tornar mais consciente e mais dona da sua saude.
Em T1, A3, A6, A7, A10 e M1 é explorado, principalmente sobre as estratégias para solucéo
dos diversos problemas de salde e a atuacdo do enfermeiro frente a esses problemas como
apoio as mulheres. ConsideracGes: Valorizagdo de campanhas educativas, palestras,
planejamento familiar, visando incentivar a mulher a buscar cada vez mais, de forma
consciente, 0s servicos de saude como meio de prevencdo e deteccdo de doencas
precocemente, além de tratar aquelas ja existentes. A importancia da participacdo de outros
profissionais da saude, trabalhando em conjunto com os enfermeiros, pode fazer a diferenca,
buscando uma abordagem mais humanizada e empatica entre as usudrias, proporcionando
para as mesmas confianca e conforto durante as consultas.

Descritores: Saude da mulher. Enfermeiros. Educacdo em Saude.
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1 INTRODUCAO

Apesar dos avangos cientificos e tecnoldgicos com relacdo a satde da mulher, ainda
é comum encontrar mulheres que procuram os servigos de salde com alguma queixa
relacionada a algum problema de satde. O que se observa € que a maioria procura 0 Servico
de saude, somente ap06s perceber que ha algo errado ou diferente com seu corpo, quando
algo a incomoda, principalmente quando se trata de infecgdes sexualmente transmissiveis
(IST), j& que essas podem ou ndo se manifestar por meio de sinais e sintomas.

Muitas vezes, o problema pode ser desencadeado pela falta de informacéo, nivel
socioecondmico, educacional, e desconhecimento sobre seu proprio corpo, pois nem
sempre a mulher consegue identificar um simples corrimento, ou até mesmo desconfortos
abdominais ou nddulos, que podem aparecer em diferentes partes do corpo.

Para isso é necessario contar com profissionais de saude capacitados e prontos para
atender maior nimero de mulheres, diminuindo assim os indices de patologias relacionadas
a saude da mulher. A promocdo da salde e suas conquistas dependem muito dos
profissionais envolvidos nas areas e de suas competéncias, ja que uma boa dinamica de
trabalho leva o alcance de metas. Desta forma, acredita-se que haja a reeducacdo da
populacdo de forma que ela busque cada vez mais, de forma consciente, 0s servicos de
salde, quanto as necessidades do seu corpo, no que diz respeito ao cuidado com sua saude.

Na adolescéncia o ato sexual ocorre com maior frequéncia com nimero de parceiros
distintos, contribuindo para a ocorréncia de doencas sexualmente transmissiveis. A
desinformacdo sobre IST contribui para que a doenca se torne cada vez menos conhecida.
Em muitos casos o desconhecimento sobre seus sintomas e seus meios de profilaxias
favorece a disseminacdo de tais infecgdes. As IST também estdo sob ataques de
informacGes falsas e de rapidos compartilhamentos, pois a falta de dialogo entre familiares
ou responsaveis, pode gerar buscas de informacdes errbneas entre amigos e fontes nao
confidveis para a prevencao e tratamento das doencas (PANOBIANCO et al., 2013).

A sifilis congénita, por exemplo, é um grande problema de satde publica no Brasil e
no mundo, cujo agente etiolégico é o Treponema Pallidum, descoberto desde os anos de
1905, que ainda se comporta de forma endémica resultando indmeros casos de
contaminacdo. Em gestantes, a transmissdo vertical da sifilis para o feto é em torno de 80%
em transmissao placentaria ou contato direto com a lesdo no momento do parto. Estima-se

que, em 40% das gestantes com sifilis congénita ndo tratada, ou tratada inadequadamente,



pode incorrer em infeccbes congénitas, baixo peso, aborto espontaneo e aborto tardio
(BRASIL, 2019).

Com forma de apoio a mulher, em 1984, o Ministério da Saude implantou o
Programa de Assisténcia Integral da Saude da Mulher (PAISM) constituido por
profissionais ginecologista, obstetra e enfermeiras, com a proposta de incluir agoes
educativas, preventivas de diagndstico, tratamento, e recuperacdo durante a gestacdo,
puerpério, planejamento familiar, cancer de colo de Gtero, mama, IST, etc. Entre as varias
lacunas do PAISM, as diretrizes assistenciais propdem um relacionamento entre 0s
profissionais de saude e as mulheres, na perspectiva de integralidade e equidade nas
praticas educativas, proporcionando a mulher a ter conhecimento dos multiplos problemas
atribuido a sua saude e autonomia sobre o controle do seu corpo (BRASIL, 2017).

Frente aos problemas de salde enfrentados por grande parte das mulheres, séo
importantes as a¢des de enfermeiros englobando programas de salde na assisténcia ao pré-
natal, prevencdo da gravidez indesejada, planejamento familiar, identificacdo de cancer
cérvico-uterino, mama, e infeccBes sexualmente transmissiveis. Atribuindo assim,
autonomia profissional e reeducacdo de morbimortalidade para que as mesmas possam
obter conhecimento sobre os programas disponivel e busque cada vez mais, de forma
consciente os servicos de saude (BRASIL, 2011).

Conforme ressalta Ohl et al. (2016), no Brasil, a taxa de mortalidade do cancer de
mama é extremamente alta, sendo estimado em 22% de casos novos a cada ano, devido a
proliferacdo desordenada de células anormais, provocando crescimentos de células ou a
morte. Uma das formas para minimizar a ocorréncia desse fator é a realizacdo do
autoexame clinico da mama, o que é fundamental para deteccdo precoce de anomalias. No
entanto, existem barreiras que impedem as mulheres a realizacdo da mamografia, embora o
exame seja de baixo custo, na pratica as dificuldades aparecem, tais como: baixa renda,
desconhecimento, desigualdade social, apesar de existirem programas para a deteccdo
precoce, como por exemplo, sistema de informacédo do cancer de mama. Ainda ha déficit de
informacdo sobre programas, sintomas e fatores de riscos enfrentados pela populacdo
feminina.

Desta forma, € importante a participacdo de enfermeiros conscientizando que 0s
problemas de salde do carcinoma pode estar associado a obesidade, histérico familiar,
exposicdo a radiacdo. Também deve-se estimular quanto a realizacdo da palpagdo, com

movimentos circulares em frente ao espelho, identificando se ha presenga de nddulos,



secrecdo mamilar, vermelhiddo, edema cutaneo parecido como uma casca de laranja, e
informando casos essas manifestacBes clinicas apareca, € necessario buscar ajuda na
Unidade basica de saude para a deteccdo e tratamento da doenca (OHL et al., 2016).

Muitas mulheres sdo resistentes na busca de acesso de servico de salde, para a
realizacbes do exame Papanicolau. Um dos fatores é o medo, acesso, vergonha e
desinformacdo. Existem aquelas que possuem o sintoma do cancer uterino, mas pela falta
de informacdo e desconhecimento dos sinais e sintomas considera algo normal que toda
mulher tem. Além disso, quando busca atendimento é porque ja estd com algum
sangramento na relacdo sexual, dor abdominal e presenca de lesdes precursoras e graves.
Ante a essas questdes, o enfermeiro deve atentar as mulheres a procurar o servico de satde
ndo apenas quando apresentarem sinais e sintomas jamais vistos pelas mesmas, mas sim
anualmente ou a cada seis meses para a prevencdo e detectar se ndo ha presenca de lesdes
malignas no seu corpo (CASARIN; PICCOLLI, 2011).

A partir das principais complicagdes de salde enfrentadas pelas mulheres é
fundamental a capacitacdo de enfermeiros dando énfase em educacdo em salde, visando
esclarecer duvidas sobre as necessidades de realizar exames ginecologicos e conhecimento
de acOes para a prevencdo de doencas, atribuindo em campanhas educativas, palestras,
planejamento familiar. O acolhimento é eficaz, para que os profissionais e pacientes, se
relacionem para revelacdo de informacdes durante as consultas voltadas a prevencdo no
diagnostico e tratamento das IST (COSTA; TEIXEIRA, 2010).

Ainda segundo Costa; Teixeira (2010) é necessario adotar metas e estratégias para
um melhor servico de qualidade, havendo autonomia, competéncia e confianga, para que a
mulher busque cada vez mais as unidades basicas de satude (UBS) sem receios e medos
para realizacdo de procedimentos e consultas rotineiras.

Ante ao exposto, vale questionar: o que mostra a producdo cientifica nacional de
enfermagem sobre atuacdo do enfermeiro no apoio a resolucdo de multiplos problemas de
saude enfrentados pela mulher no seu dia a dia? Com base nessas e em outras davidas, vé-
se a necessidade de aprimorar e mudar varios aspectos quanto formas de trabalho do
enfermeiro para adocdo de novas estratégias, visando estabelecer acGes de educacdo em

salide e aconselhamento voltadas a prevengdo no diagnostico e tratamento de IST.



2 OBJETIVOS

Geral

Apresentar uma sintese da producdo cientifica de enfermagem divulgadas em nivel
nacional, que fale sobre atuacdo do enfermeiro no apoio a resolucéo de multiplos problemas
de saude enfrentados pela mulher no seu dia a dia.

Especificos

- Caracterizar as producdes cientificas;

- Explorar sobre a rede de apoio a mulher no enfrentamento aos maultiplos
problemas de saude;

- Apontar fatores de riscos a saude da mulher;

- ldentificar as estratégias adotadas pelo enfermeiro para ajudar a mulher no
enfrentamento dos problemas de salde;

- Evidenciar sobre a importancia do enfermeiro na atencdo aos problemas de saude

da mulher.



3 CAMINHO METODOLOGICO

Trata-se de uma revisdo da literatura do tipo narrativa, realizada a partir do
levantamento de publicacBes cientificas sobre determinado tema. Este tipo de reviséo
consiste na analise desses referenciais tedricos publicados em formato de artigos, sendo
adequada para fundamentar artigos de revista, dissertacdes, livros e teses entre outros. E um
processo de investigacdo que permite identificar problemas, analisar e interpretar ideias
dando énfase no conhecimento do estudo realizado pelo leitor (BENTO, 2012).

Assim, essa revisao teve por finalidade levantar dados ja publicados, em bibliotecas
virtuais sobre problemas de salde enfrentado pelas mulheres, rede de apoio e atuacdo do
enfermeiro. Nesta perspectiva, foi feita a busca dos referenciais tedricos nas bases de dados
com apoio de Operadores Booleanos combinados AND e OR, combinados ou n&o, com uso
de alguns descritores. O referencial passou por analise dos critérios de inclusdo quanto a
originalidade dos artigos, textos completos produzido pela enfermagem e publicados no
periodo de 2015 e 2020. Foram consultados todo tipo de referencial teorico, entre livros,
guias, periodicos, dissertacdes, teses entre outros, divulgados em Lingua portuguesa ou
espanhola. Por outro lado, foram excluidos os referenciais cientificos duplicados e que
estavam fora dos critérios de inclusdo.

A selecdo, coleta e registro das informacgdes foram realizadas em um instrumento
proprio para facilitar a analise. No processo de analise esse formulario deu lugar aos Blocos
ilustrativos 1, 2 e 3, representando a caracterizacdo dos referenciais quanto ao perfil, e a
categorizacdo por meio do agrupamento e reagrupamento quanto as ideias dos contetdos
dos mesmos. Na medida em que os dados foram coletados e registrados, 0s mesmos
passaram por pré-analise que consistiu de varias leituras criticas, organizacao, classificacdo
(conforme sua importancia para o presente estudo), codificacdo e, finalmente apresentacédo

da sintese narrativa.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Busca, levantamento e sele¢cdo do referencial teérico

Os dados apresentados no Bloco ilustrativo 1 sdo resultados da busca do
levantamento e da sele¢do do material bibliografico nas bases de dados eletronicas com a
utilizacdo dos descritores, “equipe de enfermagem”; “saide da mulher” e; “prevencdo”,
combinando os Operadores Booleanos.

Na base de dados na Lilacs foram levantados 3.485 materiais bibliograficos sem a
utilizacdo de filtros, mas com a utilizacdo dos mesmos houve uma reducdo consideravel
para cerca de 475, dos quais, apenas trés artigos foram uteis. Na SciELO, com adocao dos
mesmos criterios, localizou-se 7.967 sem o uso de filtros, porém com uso desses,
identificou-se 857, sendo selecionados somente seis artigos. A pesquisa na Pubmed
resultou no total de 2.393 sem o uso de filtros e com o uso de filtro 440. Desses, apenas
cinco artigos foram separados. Quanto ao referencial analisado, foi selecionado 294 artigos
na tematica do estudo,

Por fim, a busca na BVS resultou a localizacdo de 22.671 artigos sem o uso dos
filtros, porém com os seguintes filtros: texto completo, idioma em Portugués e Espanhol,
restaram 4.325 referenciais teoricos. Tais estudos foram revisados, sendo pré-selecionado
364 artigos. apos a leitura previa de cada titulo e resumo, foram separados 111 estudos.
Assim, o processo de busca, levantamento e selecdo dos referenciais tedricos nessas trés

bases de dados resultou na inclusdo de 15 bibliografias que compde este estudo.

Bloco ilustrativo 1- Quantitativo de referencial bibliografico localizado nas bases de dados com e sem
aplicacéo de filtros

Base/Ba Uso dos Descritores Total Uso dos Descritores Total Total pré- Total de Total de
nco de sem aplicagéo de encontrado com aplicagéo de encontrado | selecionado | referencial | referencial
dados filtros e Operadores filtros e Operadores Analisado | incluido no

Booleanos Booleanos estudo
Equipe de enfermagem 3.485 Equipe de 475 26 11 03
AND salde da mulher enfermagem AND
AND prevencéo satde da mulher

AND prevencdo
Equipe de enfermagem 635 Equipe de 48 20 08 1
AND salde da mulher enfermagem AND
LILACS OR prevencéo satide da mulher OR
prevencéo
Equipe de enfermagem 0 Equipe de 0 0 0 0
OR salde da mulher enfermagem OR
AND prevencéo salde da mulher
AND prevencdo
Equipe de enfermagem 0 Equipe de 0 0 0 0
OR satde da mulher enfermagem OR
AND prevengéo satide da mulher
AND prevencdo
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Base/Ba Uso dos Descritores Total Uso dos Descritores Total Total pré- Total de Total de
nco de sem aplicagdo de encontrado com aplicagdo de encontrado | selecionado | referencial | referencial
dados filtros e Operadores filtros e Operadores Analisado | incluido no

Booleanos Booleanos estudo
Equipe de enfermagem 7.967 Equipe de 2.892 07 06 06
AND satde da mulher enfermagem AND
AND prevencéo satde da mulher

AND prevencéo
Equipe de enfermagem 1.559 Equipe de 82 46 18 0
AND satde da mulher enfermagem AND
OR prevencéo satde da mulher OR
prevencao
SciELO Equipe de enfermagem 20 Equipe de 13 06 06 0
OR satde da mulher enfermagem OR
AND prevencao satde da mulher
AND prevencéo
Equipe de enfermagem 0 Equipe de 0 0 0 0
OR satde da mulher enfermagem OR
OR prevencédo satde da mulher OR
prevencao
Equipe de enfermagem 2.393 Equipe de 440 24 12 05
AND satde da mulher enfermagem AND
AND prevencao satde da mulher
AND prevencéo
Equipe de enfermagem 0 Equipe de 0 0 0 0
AND satde da mulher enfermagem AND
PUBMED | OR prevencéo, satde da mulher OR
prevencéo,
Equipe de enfermagem 55 Equipe de 22 16 08 0
OR saude da mulher enfermagem OR
AND prevencéo satde da mulher
AND prevencdo
Equipe de enfermagem 195 Equipe de 353 219 42 0
OR saude da mulher enfermagem OR
OR prevencéo satde da mulher OR
prevencao
TOTAL 22.671 TOTAL 4.325 364 111 15

Fonte: Referencial tedrico publicado no periodo de 2015 a 2020.

4.2 Perfil do referencial tedrico

Os dados e informacGes extraidos do referencial tedrico publicado no periodo de
2015 a 2020 e apresentados aqui no Bloco ilustrativo 2 formam o perfil desse material. Dos
15 referenciais incluidos neste estudo, treze (86,7%) sdo artigos, uma (6,7%) tese e um
(6,7%) manual, esse produzido por enfermeiro.

No que se refere ao ano de publicacdo, 2017 aparece com maior achado de
referencial publicado, com sete (46,7%), seguido dos anos de 2016 e 2015, com seis
publicacbes (40%), sendo trés em cada ano. Nos anos 2019 e 2020 vé-se uma reducdo
guanto ao numero de estudos, ja que em cada ano aparece apenas uma publicacdo, somando
duas (7,1%). O ano de 2018 é a excec¢do, pois ndo se localizou nenhum referencial.

Quanto ao periddico, onde os estudos foram publicados, cinco (35,7%) autores
elegem a Revista Panam Salud Publica, dois (14,2%) a Revista Texto Contexto

Enfermagem e, os demais autores utilizam, cada um, de outros sete (50,1%) periddicos.
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No que se refere a categoria profissional com maior quantitativo de producgdo
cientifica no periodo de 2015 a 2020, a enfermagem tem destaque quanto aos indices de
publicacdes, apresentando dez (66,6%), seguida da categoria médica com quatro (26,7%) e
a fisioterapia com apenas uma (6,7%) produgéo.

Quanto aos idiomas (Portugués, Inglés e Espanhol), nos quais os resumos dos
estudos foram publicados, todos os 13 artigos e a tese incluidos nesta pesquisa sdo
publicados integralmente na Lingua Portuguesa, critério adotado na sele¢cdo dos mesmos.
Porém alguns resumos também possuem publicacdo em mais uma ou duas nas linguas
(inglesa e/ou espanhola), sendo, cinco (35,8%) com resumo em Inglés e Espanhol, cinco
(35,8%) somente em Inglés, e os outros, quatro (28,4%) apenas na Lingua Espanhola.

No que diz respeito as caracteristicas metodologicas adotadas nos estudos, em oito
(57,1%) os pesquisadores utilizam a abordagem quantitativa, em cinco (35,8%) a
qualitativa e, em apenas um (7,1%) é adota a abordagem mista, quanti/qualitativa. O tipo de
estudo adotado pelos pesquisadores € o descritivo com 10 (73,3%) e os demais, quatro
(26,7%) somam outros tipos de estudos.

Ao finalizar essa caracterizacdo com os dados obtidos dos referenciais tedricos,
nota-se que entre das 15 bibliografias a maioria sdo artigos, quanto o periodo do estudo
houve regularidade de publicacdo de referencial tedrico em quase todos os anos. A
enfermagem sobressai quanto & producdo cientifica que envolve o tema, com evidéncia

para a abordagem quantitativa e a mais utilizada pelos autores.

Bloco ilustrativo 2 - Caracterizagdo de Artigos e Tese.

céd. Titulo do Ano de Fonte de Categoria Idiomas Caracterj’st_icas
MB MB L S L s do resumo metodologicas
publicacéo publicacéo Profissional -
Abordagem Tipo
Al Fertilidade e contracepcdo em 2020 SCiELO/Rev. Meédico/ Inglés / Quantitativa | Descritivo
mulheres com  cancer em |(até setembro)| Esc. Anna Nery Fisioterapeuta | Portugués
tratamento quimioterapico
A2 Rota critica de mulheres em 2019 PUBMED/ Rev. Médico Espanhol/ Qualitativa Descritivo
situacdo de violéncia: revisdo Panam Salud Portugués/
integrativa Publica Inglés
A3 IntervencBes de enfermagem na 2017 LILACS/ Enfermeiro Espanhol/ | Quantitativa | Descritivo
prevencdo do cancer cérvico- BDENF/  Rev. Portugués
uterino: perspectivas  das Enf. UERJ
clientes
Ad Depresséo em mulheres de 2017 SCiELO/  Rev. Enfermeiro Portugués/ | Quantitativa | Descritivo
apenados: prevaléncia e fatores Bras. Enferm. Inglés
associados
A5 Prética inadequada de mulheres 2017 SciELO/ Enfermeiro Portugués/ | Quantitativa | Descritivo/
acerca do Papanicolau Rev.Texto Espanhol Analitico
Contexto Inglés
Enferm.
Ab Comportamento da mortalidade 2017 PUBMED/ Rev. Médico Espanhol/ Qualitativa Descritivo
por cancer de mama nos Panam Salud Portugués
municipios brasileiros e fatores Publica Inglés
associados
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cod. Titulo do Ano de Fonte de Categoria diomas Caracterjst_icas
MB MB o S e do resumo metodoldgicas
publicacéo publicacéo Profissional -

Abordagem Tipo

A7 Qualidade do rastreamento do 2017 PUBMED/ Rev. Enfermeira Portugués/ | Quantitativa | Transversal
cancer de colo uterino no Brasil: Saude Publica Espanhol
avaliacdo externa do PMAQ

A8 Vigilancia epidemioldgica da 2017 PUBMED/ Rev. Enfermeira Portugués/ | Qualitativa/ | Epidemiol6
transmissdo vertical da sifilis: Panam Salud Inglés/ Quantitativa gico
dados de seis unidades Publica
federativas no Brasil

T1 Indicador preventivo de salde 2017 PUBMED/ Rev. Enfermeira Portugués/ | Quantitativa | Descritivo
da mulher: proposta combinada Panam.  Salud Espanhol
de mamografia e Papanicolau Public Inglés/

A9 Perfil  sociodemografico e 2016 LILACS/ Portugués/ | Quantitativa | Descritivo
clinico de hipertensos atendidos BDENF/  Rev. Medica Inglés
por equipe de satde da familia Min. Enferm.

A10 | Educacdo popular em saude 2016 LILACS/ Enfermeiro Portugués/ | Qualitativa Relato de
como estratégia a adesdo na BDENF/ Inglés Experiéncia
realizacido do exame colpo SciELO/
citoldgico Rev. Ciénc.

Cuid. Saude

A1l | Profilaxia de tromboembolismo 2016 PUBMED/ Rev. Médico Portugués/ | Quantitativa | Descritivo
venoso na gestacdo (Artigo de Panam Salud Espanhol/
revisdo) Publica Inglés

Al12 | Violéncia contra a mulher por 2015 SciELO/ Enfermeiro Portugués/ | Qualitativa Descritivo
parceiro intimo: (in) Rev.Texto Inglés
visibilidade do problema Contexto

Enferm

Al13 | Representagéo social da 2015 SciELO/  Rev. Enfermeiro Portugués/ Qualitativa Descritivo
violéncia doméstica contra a Esc. Enferm. Espanhol
mulher entre Técnicos de uspP
Enfermagem e Agentes
Comunitarios

Fonte: Referencial tedrico publicado no periodo de 2015 a 2020.

4.3 Os problemas de saude vivenciados pela mulher ante ao ndo reconhecimento dos
riscos e a rede de apoio na resolu¢cdo dos mesmos

Esta categoria tem origem a partir do conteudo do referencial tedrico, extraido de
artigos, tese e manual: Al, A3, A5, A6, A7, T1, A10 e M1, os quais abordam sobre os
riscos e dificuldades vivenciados pela mulher ao ndo reconhecer os problemas de saude do
seu corpo, assim como como a rede de apoio existente para ajudar a solucionar esses
problemas.

De acordo com A5, as relagcdes sexuais desprotegidas é um fator de risco para a
contaminacdo de doencas sexualmente transmissiveis, quanto para a exposicao
carcinogénica de outras doencas. Embora o uso da camisinha seja um método contraceptivo
para a prevencdo do papiloma humano virus (HPV), ainda existe dificuldade pelas
mulheres com uso de preservativo, um dos fatores é a vergonha e resisténcia por parte dos

parceiros, ja que muitos relatam ter confianca na sua parceira e ndo aderem ao uso do



preservativo, ou ainda por achar que este dispositivo incomoda durante o ato sexual
(MALTA et al., 2017).

M1 aborda que as redes de apoio e protocolos de satde sdo maneiras eficazes para
a reducdo de mortalidade e incidéncia das IST e cancer cérvico uterino. Além das praticas
educativas e informacdes M1 destaca que a educacdo mediante a realizacdo do exame de
mama, contribui para alertar as mulheres sobre a importancia de realizar o autoexame e a
prevencdo das doencas (BERALDO et al., 2015).

Os artigos Al e A6 ressaltam que, apesar do aumento crescente do cancer de mama,
muitas mulheres s6 procuram as unidades de satde quando ocorre algo de estranho no seu
corpo. Nesse sentido A6 mostra que a populagdo feminina ndo possui conhecimento quanto
a forma de prevencdo do cancer de mama, apesar de existirem campanhas que abordam a
auto palpacédo, pois muitas mulheres tém dificuldades sobre a forma correta e adequada de
realizar o autoexame de mama (SILVA et al., 2020; COUTO et al., 2017).

No que se refere ao conteldo explorado em T1, a educacdo continuada aparece
como contribuicdo com a mulher para a aquisicdo de conhecimento na prevencao do cancer
uterino. Assim, por meio de atividades educativas que priorizem a percepcao de risco,
guanto as mudancas no corpo e no ato sexual, € possivel reduzir os problemas de saude
enfrentados pelas mulheres, aléem das atividades de aconselhamento realizadas pelo
enfermeiro, as quais sdo fundamentais, para a prevencdo e tratamento do cancer de Utero.
Uma das estratégias para deteccdo precoce da doenca é exame preventivo Papanicolau,
apesar das dificuldades, por parte das mulheres na realizacdo do exame, principalmente
relacionado a vergonha, fatores sociais e a desinformacdo (CERQUEIRA et al., 2017).

Por outro lado, T1 também aponta que a maioria das mulheres possui conhecimento
guanto o exame de mama através das redes sociais e televisdo. Em contraponto A6 defende
que o publico feminino ndo possui conhecimento para a prevencdo do cancer mamario,
visto que as mesmas nao sabem como e nem com que regularidade devem realizar o exame.
Percebe-se que, apesar dos aspectos educativos e acesso a informacdes, existem barreiras
quanto a prevencdo e, um dos fatores é a falta de informacdo, esquecimento, crencas,
intimidade com o préprio corpo, ou medo de procurar o profissional de saude e detectar
mudanca no seu organismo. Assim sendo, esse € o principal motivo para as mulheres ndo
comparecam a unidade de salde para realizar o autoexame (CERQUEIRA et al., 2017;
COUTO et al., 2017).
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O estudo realizado por Al evidencia a regularidade quanto a realizacdo do exame
de mama, ja que muitas mulheres nunca realizam ou mesmo tenha praticado a palpacé&o.
Em razdo disso, A3 mostra a necessidade ac¢Ges educativas e campanhas realizadas pelos
enfermeiros sobre a técnica correta para realizacdo do autoexame da mama, visando
contribuir com o alerta dos riscos e informagdes errdbneas sobre o cancer mamario. Nesta
direcdo A10 discorre que a conscientizacdo das mulheres deve ser estimulada, ndo s6 em
campanhas ou quando as mesmas buscam a unidade de saide, mas sim diariamente em rede
sociais e televiséo (SILVA et al., 2020; ALVES et al., 2016; OLIVEIRA et al., 2017).

Os estudos realizados por A7, T1 e A5 possuem convergéncia ao descreverem que
os programas de saude com enfoque preventivo, devem ser utilizados, ndo somente para a
prevencdo, mas sim para 0s conhecimentos dos fatores de risco que ocorre pelas patologias.
Assim sendo, é necessario implementacdo de estratégias que incentivem as mulheres, nao
somente a busca a unidade de saude para realizar exame, mas também conscientizar quanto
a eficacia do uso dos métodos contraceptivos e o conhecimento das doengas. Assim, € uma
forma de alertar que o autocuidado pode contribuir para a prevencdo dos potenciais riscos
do cancer de mama, Utero e das IST (BARCELOS et al., 2017; CERQUEIRA et al., 2017,
MALTA et al., 2017).

Apesar da necessidade de conscientizar a sociedade a respeito da deteccdo precoce e
dos riscos patoldgicos das IST, A10 relata que o autocuidado com o corpo, deve ser
realizado durante toda a vida, ndo somente quando ocorre algo estranho no organismo. O
conhecimento sobre as irregularidades que ocorrem no proprio corpo agrega para o
reconhecimento de lesdes precursoras, nddulos, corrimentos, etc..., que contribui para a
deteccdo precoce das doencas (OLIVEIRA et al., 2017).

Quanto a capacitacdo dos profissionais, A3 destaca que 0s enfermeiros
desempenham um papel Unico quanto a préatica de alertar sobre a deteccdo precoce de IST.
Embora T1 descreva que os profissionais se tornam referéncias de autoconfianca para a
populacdo feminina nas unidades de salde, abrangendo, ndo apenas a doenga, mas sim as
condices em que as mesmas vivem (ALVES et al., 2016; CERQUEIRA et al., 2017).

Nessa mesma perspectiva A10 e A3, mostram que 0s enfermeiros podem utilizar
dos vinculos, dos conhecimentos e das estratégias para informar sobre os fatores de riscos a
respeito das IST. Além disso, incentivar as mulheres a comparecerem as unidades de salde,
ndo somente quando aparece algum sinal ou sintomas estranhos no seu corpo, mas sim na
concepcao de autocuidado e conhecimento (OLIVEIRA et al., 2017; ALVES et al., 2016).
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Portanto, quando as mulheres ndo conseguem identificar e/ou reconhecer 0s riscos
de diversos problemas de saude que podem afeta-las, € preciso que as politicas publicas de
salide deem conta dessa demanda. E preciso que os profissionais da satde dessa area,
especialmente o enfermeiro, exercam com competéncia o seu trabalho para que essa mulher
tenha acesso aos esclarecimentos e informagdes mais adequadas para aprender a cuidar da

sua saude e assim, se tornar mais consciente e mais dona da sua saude.

4.4 Atuacdo do enfermeiro no apoio a mulher no enfrentamento dos problemas de
saude

Esta categoria € composta do contetdo do referencial tedrico identificados em T1,
A3, A6, A7, A10 e M1. Esse conjunto de material explora, principalmente sobre as
estratégias para solugdo dos diversos problemas de salde e a atuacdo do enfermeiro frente a
esses problemas como apoio as mulheres.

Quando se fala em acesso a posto de saude A7 e A10 manifestam discussdes
semelhantes, apesar de as unidades de saude serem direito de todos, existem dificuldades de
acesso pelas mulheres, principalmente quanto aos fatores sociais, baixa renda e de
acessibilidade. Ao encontro dessa afirmativa, A10 considera de extrema importancia as
estratégias adotadas pelos enfermeiros e voltadas para a populacdo feminina por meio de
atividades educativas nas comunidades (BARCELOS et al., 2017; OLIVEIRA et al.,
2017).

A6 acredita que a prevencao das IST deve ser realizada ja durante a escolaridade e,
para isso, os trabalhos educacionais sdo importantes para conscientizar os jovens sobre a
importancia dos métodos contraceptivos durante as relacfes sexuais. Além disso, 0s jovens
adquirirem conhecimento sobre os meios de prevencao e deteccdo precoce das IST também
poderdo passar informacGes para os familiares e amigos sobre a importancia da prevencao.
Embora a educacdo em escolas seja estratégias eficaz, A10 mostra que as informacgdes
devem ser transmitidas em uma linguagem simples e esclarecedora para evitar
entendimentos erréneos (COUTO et al., 2017; OLIVEIRA et al., 2017).

Quanto as acbes dos servicos de salde realizadas para a prevencdo do cancer de
mama, T1 ressalta que os profissionais, devem enfatizar cada vez mais sobre a importancia
da mamografia para a populacdo feminina, para que a mesma tome conhecimento pelas
proprias iniciativas de que existem protocolos e manuais de sadde que contribuem para a

assisténcia e informagdes sobre as técnicas correta da auto palpacdo. Nesse mesmo sentido
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A7 aborda que os enfermeiros devem obter informacGes dentro do posto de salde atraves
de cartazes ilustrativos que incentive a mulher quanto a eficicia da prevengdo do céncer
mamario (CERQUEIRA et al., 2017; BARCELOS., et al 2017).

Nesse contexto, A6 orienta que as préaticas de autocuidado devem ser estimuladas
constantemente pelos enfermeiros, fazendo com que as mulheres conhegcam melhor o seu
corpo e crie 0 habito de se autoexaminar. Diante disso, a utilizagdo de campanhas pelos
profissionais sdo relevantes ndo s6 para a populacdo feminina, mas para a comunidade
como um todo, visto que a participacdo da populacdo em campanhas, palestra educativas,
sdo estratégias que contribuem para o aprendizado, conhecimento e detec¢do precoce das
IST (COUTO et al., 2017).

No que se refere a satde da mulher na perspectiva da educagdo em saide, em meios
ao conhecimento, prevencdo, tratamento das IST e o conhecimento do proprio corpo, M1
aborda que os programas e protocolos de saude, possuem estratégias que contribuem para o
aprendizado da populacdo feminina. Isso quando se pensa na perspectiva de mudar 0s
habitos de vida por meio do conhecimento e de informacfes para a prevencdo das IST.
Nesse mesmo sentido, A10 aponta que os enfermeiros devem assumir multiplas fungcdes
quanto a prevencdo das IST, inclusive aplicando estratégias para deteccdo precoce e
tratamento das doencas. Para  conscientizar as mulheres quanto a prevencdo e o
autocuidado com o seu corpo, as informacdes podem ser feitas por meio de televiséo, pelos
jornais e internet (BERALDO et al., 2015; OLIVEIRA et al., 2017).

T1 considera importante que os enfermeiros conscientizem as mulheres para que as
mesmas realizem a prevencdo do cancer cérvico uterino através do exame Papanicolau,
orientem quanto a higiene intima e o uso de contraceptivo de barreiras. Além disso,
segundo A7 os enfermeiros devem passar informac6es esclarecedora, atraves de rodas de
conversas, palestras educativas para que as mesmas se sintam seguras e confiantes para a
realizacdo do exame (BARCELOS et al., 2017; CERQUEIRA et al., 2017).

Segundo A3, a cultura é um fator que contribui para a promocdo da saude, visto que
a maioria das mulheres afirmam que as crencas interferem no processo de autocuidado.
Diante disso, o trabalho dos enfermeiros deve ser culturalmente consciente a abordar
diferentes culturas, a fim de promover, ndo apenas o acesso as informacbes para a
prevencdo e deteccdo precoce das doengas, mas também incentivar a populacdo feminina

sobre a importancia de conhecer o proprio corpo e buscar ajuda em unidades de saude, ndo
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quando ocorre algo errado ou diferente no seu organismo, mas sim frequentemente

(ALVES et al., 2016).

Mediante o0 exposto, considera-se de extrema importancia que o enfermeiro

enquanto, profissional, seja examinador e encorajador em seu trabalho para um bom

resultado na educagdo em saude das mulheres. Nesse contexto, o enfermeiro deve manter as

mulheres informadas sobre a necessidade de realizar os exames ginecolégicos, além de

proporcionar o conhecimento das a¢des de prevencdo de doengas. Também devem ser

consideradas as, campanhas educativas, palestras, planejamento familiar, visando incentivar

as mesmas a buscarem cada vez mais, de forma consciente, 0s servigcos de salde como

meio de prevencdo e deteccdo de doencas precocemente, além de tratar aquelas ja

existentes.

Bloco ilustrativo 3 - Categorizacdo do referencial tedrico
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Categorias

Cadigo do MB

1. Os problemas de saude vivenciados pela mulher ante ao ndo reconhecimento dos

riscos e a rede de apoio na resolucdo dos mesmos

Al, A3, A5, A6, A7,
Al0, T1, M1

2. Atuacdo do enfermeiro no apoio a mulher no enfrentamento dos problemas de

saude

A3, A6, A7, Al10, T1,
M1

Fonte: Referencial tedrico publicado no periodo de 2015 a 2020.



5 CONSIDERACOES

Este estudo possibilitou ampliar o conhecimento acerca da tematica evidenciando a
importancia dada pelos enfermeiros, sobre a relevancia de proporcionar informagdes,
campanhas educativas, através da educacdo em salde para a populagdo feminina. Apesar de
existir lacunas quanto ao acesso as unidades de saude, € necessario a participacdo de 6rgdos
governamentais que proporcione programas de investimento em atividades de saude, que
estimulem os profissionais a repassarem informacdes e orientagdes de forma adequada para
as mulheres.

Quanto as ac¢Bes dos servigos de salde para a prevengdo de patologias femininas,
nota-se a necessidade de os profissionais incentivarem as mulheres, a realizar o autoexame
frequentemente para deteccdo precoce de anomalias. Diante disso, torna-se necessario que
os enfermeiros estabelecam contato com as usuarias como forma de fortalecimento de
vinculo para que as mesmas se sintam motivadas e conscientes para buscar por redes de
apoio e informagdes quanto a prevengdo e tratamento das doencas mais comuns neste
grupo.

Portanto, é de extrema importancia que os profissionais de enfermagem estabelecam
metas, e adotem estratégias para um servico de qualidade. Que promovam campanhas
educativas para que as mulheres possam desenvolver mais autonomia e confianca na busca
cada vez mais as unidades de satude sem medo para a realizacdo de consultas e avaliagcdo da
sua condicdo de saude. Espera-se que as mulheres permanecam atentas e busquem o servico
de saude, ndo apenas quando apresentarem sinais e sintomas de algum agravo jamais visto
pelas mesmas, mas regularmente para a prevencédo e deteccdo de anomalias no seu corpo.

A participacdo de equipes multiprofissionais, trabalhando em conjunto com os
enfermeiros, numa abordagem mais humanizada e empatica entre as mulheres, também é
considerada, pois pode proporciona confianga e conforto a mulher durante as consultas.
Vale também promover acdes educativas nas escolas, ONG e comunidades de dificil
acesso, reforcando para as mulheres sobre os métodos contraceptivos de barreiras que de
livre acesso nas redes de apoio.

Apesar das dificuldades no percurso do desenvolvimento deste estudo, considera
que as mesmas foram importantes para o conhecimento e 0 nosso amadurecimento no
aprendizado. Sobre os problemas de saude vivenciado pelas mulheres no dia a dia, é
importante que eles sejam abordados de forma ampla na sociedade e ndo apenas nas

unidades de salde.
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