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Introducdo: A gestacdo é um fenémeno fisioldgico e deve ser vista pelas gestantes e equipes
de salde como parte de uma experiéncia de vida saudavel envolvendo mudangas dindmicas
do ponto de vista fisico, social e emocionalt. Entretanto, trata-se de uma situacao limitrofe
que pode implicar riscos tanto para a mae quanto para o feto quando ha algum fator gerador
de risco, levando a uma situacdo de alto risco gestacional®. Gestacdo de Alto Risco pode ser
entendida como aquela na qual a vida ou a satude da mae e/ou do feto e/ou do recém-nascido
tém maiores chances de serem atingidas que as da media da populacdo consideradat. Pode ser
influenciada por inumeros fatores de risco gestacional, sendo esses fatores plausiveis de
identificacdo na assisténcia pré natal, ou antes, mesmo da ocorréncia da gravidez nas
mulheres em idade fértil durante as atividades do planejamento familiarl. Mais que um direito
garantido pela Constituicdo Brasileira, o planejamento familiar € uma expressdo que tem se
tornado mais presente no vocabulario dos brasileiros, com a ampliacdo do acesso a
informacdo sobre métodos contraceptivos e os cuidados que devem ser tomados na hora de
planejar uma gestacdo2 O acesso a mulheres e homens & informacdo e aos métodos
contraceptivos € uma das acfes imprescindiveis para a garantia do exercicio dos direitos
reprodutivos no pais2. Em 1996, um projeto de lei que regulamenta o planejamento familiar
foi aprovado pelo Congresso Nacional, definindo planejamento familiar como o conjunto de
acOes de regulacdo da fecundidade que garanta direitos iguais de constituicdo, limitagdo ou
aumento da prole pela mulher, pelo homem ou pelo casal3. A Lei estabelece que as instancias
gestoras do Sistema Unico de Saude (SUS), em todos os seus niveis, estdo obrigadas a
garantir & mulher, ao homem ou ao casal, em toda a sua rede de servigos, assisténcia a
concepcao e contracep¢do como parte das demais acdes que compdem a assisténcia integral a
salde uma visdo de atendimento global®. Uma questdo fundamental desta Lei é a insercdo das
praticas da laqueadura de trompas e da vasectomia dentro das alternativas de anticoncepcao,
definindo critérios para sua utilizacdo e puni¢bes para os profissionais de salde que as
realizarem de maneira inadequada e/ou insegura2. Em 2009 o Estado Brasileiro reforcou a
criacdo da Politica Nacional de planejamento familiar de 2007, ampliando o acesso aos
métodos para a programacdo da fecundidade?. Objetivo: descrever as atividades de
planejamento familiar implementadas em um pré natal de alto risco numa unidade do
municipio do Rio de Janeiro. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia de
atividades desenvolvidas durante o grupo de planejamento familiar no periodo de doze meses,
de janeiro a dezembro de 2012. O estudo realizou-se em uma maternidade de um Hospital
Universitario, localizado no municipio do Rio de Janeiro, sendo referéncia para o atendimento
de saude a gestantes que demandem cuidados terciarios. A coleta de dados foi realizada, com
as informacdes obtidas do instrumento padronizado pela unidade e aplicado pelas enfermeiras
responsaveis pelo grupo do planejamento familiar. Resultados e Discussdes: A atuagdo dos
profissionais de saude, mas especificamente do enfermeiro na assisténcia a anticoncepgéo

: Bolsista do Projeto BLH do Nucleo Perinatal/UERJ. Académica de Enfermagem do 6° periodo da UERJ. Email:
renataarantessantos@gmail.com

I Bolsista do Projeto BLH do Nucleo Perinatal/UERJ. Académica de Enfermagem do 4° periodo da UERJ

i Mestre em Enfermagem; Chefe da Unidade de obstetricia do Nucleo Perinatal/ UERJ.

v Especialista em enfermagem Obstétrica, Enfermeira do NUcleo Perinatal/lUERJ e do HMFM da SMSDC-RJ.
v Especialista em enfermagem Obstétrica, Enfermeira do Nucleo Perinatal/UERJ e Professora da FAETEC.

02238



ﬁ SEMINARIO NACIONAL DE PESQUISA EM ENFERMAGEM 03 :

envolve, alguns tipos de atividades. Dentre elas, destacam-se as atividades educativas. As
atividades educativas devem ser desenvolvidas com o objetivo de oferecer a clientela os
conhecimentos necessarios para a escolha e posterior utilizagdo do método anticoncepcional
mais adequado, assim como propiciar 0 questionamento e reflexdo sobre os temas
relacionados com a pratica da anticoncepcdo, inclusive a sexualidade. Diante disso
percebemos a necessidade de implementar um grupo de planejamento familiar. O grupo teve a
participacdo de 205 adultos(mulheres e homens), onde os mesmos participardo dos encontros
que eram realizados na parte da manhd no Nucleo Perinatal do Hospital Universitério.
Durante a implementagédo do grupo percebemos a necessidade de quatro encontros, dos quais
eram abordado temas de relevancia e de maneira participativa, 0 que permite a troca de
informacdes e experiéncias baseadas na vivéncia de cada individuo do grupo. No primeiro
encontro abordamos a lei n® 9.263, de 12/01/1996 e os aparelhos reprodutor feminino e
masculino. No segundo encontro abordamos o ciclo ovariano e os métodos naturais. No
terceiro encontro discutimos sobre métodos artificiais e as questdes de géneros e no quarto
encontro as DSTs. O grupo teve a participacdo de 191 mulheres e 14 homens. Deste total, 80
mulheres completaram o curso e 11 homens também. Os homens que concluiram a atividade
educativa decidiram ao final pela vasectomia. Ja as mulheres que concluiram 67 optaram pela
laqueadura tubaria e 13 optaram pelo DIU. Conclusdo: As atividades educativas realizadas
durante o planejamento familiar traz inUmeras vantagens e beneficios para os homens e as
mulheres, uma vez que abriu mais um canal de garantia da cidadania dos mesmos na escolha e
decisdo por um método de esterilidade, aconselhados por um profissional de sadde. Além
disso, possibilita através das consultas de pré natal e do planejamento familiar, maior
incentivos quanto a prevencgdo de uma gestacao de risco e educacdo em saude com orientacdo
e informacdo, a fim de contribuir para a reducdo de gravidez ndo planejada. Como
contribuicdo da equipe de Enfermagem, destaca-se o acompanhamento e acdes
diferenciadas as gestantes de alto risco de modo no que se refere a sua sexualidade. Além
disso, a equipe através das a¢des educativas no planejamento deve abordar informag6es sobre
a garantia do exercicio dos direitos reprodutivos a mulher, ao homem ou ao casal, no que diz
respeito aos metodos contraceptivos e os cuidados que devem ser tomados na hora de planejar
uma gestacdo, garantindo assim uma assisténcia capacitada e preparada para prevenir e
diminuir fatores que possam interferir na vida da familia.

Descritores: Planejamento Familiar, salde da mulher, direitos reprodutivos.

Area tematica: Politicas e Praticas de Educacio e Enfermagem
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