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RESUMO

Atender as demandas de satide das mulheres a partir da perspectiva da integralidade e de género requer superar a visio reducionista que orienta
a pratica profissional de cuidado, incorporando-a a multidimensionalidade humana. Este artigo tem como objetivo refletir sobre fundamentos
que regem a integralidade e género como bases tedricas para o cuidado de enfermagem com énfase a gravidez na adolescéncia como fendmeno
social que expressa essa interagdo. Trata-se de artigo de atualizagdo cuja construgdo deu-se a partir de selegao, leitura e reflexido sobre material
bibliografico que fundamenta a integralidade e sua interse¢io com o género no cuidado a satde das mulheres. As bases tedricas referidas sdo
analisadas a partir de seus principios, articulando-as ao contexto no qual as demandas das adolescentes gravidas sdo geradas. A integralidade se
expressa quando o cuidado se efetiva respeitando singularidades das gravidas adolescentes e proporciona mudanga de postura profissional com
resposta individualizada de cuidados as necessidades das adolescentes. Particularizando a pratica do enfermeiro, que responde amplamente pela
atengao basica, o texto convida a refletir sobre as possibilidades de intervir na realidade e promover mudangas com formulagdo de estratégias e
agodes que possibilitem ir ao encontro das demandas adolescentes.

Palavras-chave: Gravidez; Adolescente; Enfermagem.

ABSTRACT

Meeting the demands of women’s health, from the perspective of wholeness and gender, requires overcoming the reductionist view that guides the
practice of care, incorporating human multidimensionality. This article aims to reflect about fundamentals that govern comprehensiveness and
gender as a theoretical basis for nursing care, with emphasis on teenage pregnancy as a social phenomenon that expresses this interaction. It is an
update article, whose construction took place from select, reading and reflection of bibliographic material that underlies this comprehensiveness,
and its intersection with gender in the health care of women. The theoretical bases mentioned are analyzed from their principles articulating
them to the context in which the demands of pregnant teens are generated. Comprehensiveness is expressed when care is effective, respecting
singularities of pregnant adolescents and providing changes in professional posture with response of individualized care to the needs of adolescents.
Individualizing the nurse’s practice, who responds widely for primary care, the text invites us to reflect the possibilities to intervene in reality and to
promote changes in the formulation of strategies and actions that enable meeting the demands of teenagers.

Keywords: Pregnancy; Adolescent; Nursing.

RESUMEN

Satisfacer las demandas de salud de la mujer, desde la perspectiva de integralidad y género, requiere superar la vision reduccionista que guia
la prdctica profesional de la atencidn, incorpordndola a la multidimensionalidad del ser humano. Este articulo tiene como objetivo reflexionar
sobre los fundamentos que rigen la integralidad y el género como bases tedricas para la atencién de enfermeria, con énfasis en el embarazo en la
adolescencia como fendmeno social que expresa dicha interaccion. Se trata de un articulo de actualizacion cuya construccion se llevé a cabo a
partir de la seleccion, lectura y reflexion del material bibliogrdfico que subyace a la integralidad y su interseccion con el género en el cuidado de la
salud de la mujer. Las bases tedricas mencionadas se analizan desde sus principios, vinculdndolas al contexto en el que se generan las demandas
de las adolescentes embarazadas. La integralidad se expresa cuando la atencion muestra respeto a las particularidades de estas adolescentes y
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proporciona un cambio de postura profesional con respuesta individualizada de cuidados a sus necesidades. Al enfocar la prdctica del enfermero,
que responde por la atencion primaria, el presente texto nos invita a reflexionar sobre las posibilidades de intervenir en la realidad y promover
cambios con formulacion de estrategias y acciones que permitan satisfacer las demandas de las adolescentes.

Palabras clave: Embarazo; Adolescente; Enfermeria.

INTRODUCAO

A necessidade de superar o reducionismo, consequente ao
modelo hegemdnico de atengdo a salide, centrado no biologi-
co, fez a integralidade tornar-se essencial as praticas profissionais.
Nessa perspectiva, o cuidado distancia-se do ato prescritivo, pas-
sando a ser permeado pelo dialogo, escuta, acolhimento, vincu-
lo, acesso e responsabilizagdo com qualidade formal e politica!

A integralidade ndo despreza o exercicio da clinica, mas
valoriza o seu uso prudente com visdo das necessidades outras
dos sujeitos e respostas aos problemas de satide especificos ou
que afligem certo grupo populacional. Buscar compreender as
necessidades dos sujeitos é um ato terapéutico que implica res-
ponsabilidade de uma equipe que se integra para superar con-
tradi¢des estruturais dos processos de trabalho, da organizagéo
dos servicos e das praticas em satde.?

A construgédo da integralidade, no Brasil, teve contribuicdes
do movimento feminista, pois até o inicio dos anos 80 do sécu-
lo XX a politica governamental para a mulher era centrada no
ciclo gravidico-puerperal. Urgia a elaboragdo de propostas de
atengdo a salide que garantissem atencdo integral que culmi-
nou com a criagdo do Programa de Assisténcia Integral a Sad-
de da Mulher (PAISM). Resultou de pressdes internas dos mo-
vimentos sociais, particularmente o movimento feminista, que
reivindicava para as mulheres a plenitude de seus direitos, sendo
a maternidade apenas uma entre muitas opc¢oes para a sua vida.

Contudo, o leque de oportunidades sociais ndo é igual-
mente oferecido para todas as mulheres, particularmente para
as jovens de classes menos favorecidas, que se encontram des-
providas de projetos educacionais e profissionais, em que o
peso dos tradicionais papéis de género associado as limitagdes
econdmicas e a falta de acesso a diversos beneficios sociais vio-
la direitos fundamentais. Esse grupo carece também de infor-
magdo e conhecimento sobre seu proprio corpo, bem como
de meios para lidar com a sexualidade sem se expor a gravidez
ndo planejada e ao risco de contrair doengas.

Em condicbes adversas, essas jovens tém comprometida a
formacdo para o efetivo exercicio da cidadania e estédo expostas
areprodugdo de valores e concepgdes sociais mais tradicionais.®

Em contexto de limitacdo de oportunidades, a gravidez
pode se traduzir em alternativa de vida e fonte de reconhecimen-
to social. As contradicdes da realidade fazem com que a gravidez
na adolescéncia torne-se um dos principais focos das instituicdes
e da sociedade para atengdo a salide desse grupo populacional.
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Na rede de satde, bases biomédicas orientam as acbes em
salide, fazendo parte disso as praticas da enfermagem, sob uma
visdo de gravidez na adolescéncia baseada no conceito de risco
e vulnerabilidade divulgado pela Obstetricia. Invariavelmente,
nao se valoriza o cenario em que a gravidez acontece, nele in-
cluidos fatores de ordem econdmica, social e cultural, em meio
aos quais as relagdes de género se concretizam. As jovens en-
contram nos servicos de salide enfermeiros inseridos no mo-
delo de atencéo tecnicista, voltado para a populagdo adulta,
negando-se as especificidades desse grupo que também convi-
ve com histdrias de violéncia doméstica e sexual, aborto, infec
cOes sexualmente transmissiveis (IST), entre outros problemas.*

No universo das mulheres, o olhar sobre gravidez e ma-
ternidade oscila entre a visdo idealizada e socialmente naturali-
zada e o direito ao livre-arbitrio. Em situagdes de ambivaléncia
tendem a permitir a ocorréncia da gravidez e, uma vez atendi-
do o desejo, nem sempre manifesto, passam a adotar estraté-
gias mais eficazes para evitar uma gravidez em momento ino-
portuno. Aquelas que vivenciam suas experiéncias sexuais em
panoramas que dificultam o acesso a informagao e aos meios
para assumir o controle de sua fecundidade — incluidas difi-
culdades de negociagdo com os parceiros — tém em comum
a recorréncia de gravidez imprevista. Ha importante participa-
céo da rede publica de salide nesse processo que requer, além
de informagao e insumos, equipes formadas por uma enferma-
gem sensivel a singularidade das mulheres

A incorporagéo da integralidade como eixo tedrico para o
cuidado do enfermeiro implica aprofundar reflexdes sobre as
intersecdes entre integralidade e género como bases que de-
vem sustentar as praticas da profissdo. No intuito de oferecer
subsidios para a reflexdo sobre a pratica de cuidados, visando a
sua transformagao, este artigo tem como objetivo refletir sobre
os fundamentos que regem a integralidade como base tedrica
para o cuidado de enfermagem na sua intersecao com género,
focando a gravidez na adolescéncia como fendmeno social que
expressa essa interagao.

METODOLOGIA

Trata-se de um artigo de atualizacdo o qual se fundamen-
tou em duas bases tedricas, sendo elas a integralidade e sua
interse¢do com o género no cuidado a satide das mulheres. O
trabalho deu-se a partir de selecéo, leitura e reflexdo sobre ma-
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terial bibliografico que fundamenta as duas bases citadas, anali-
sadas a partir de principios articulados com o contexto em que
as demandas das adolescentes gravidas sdo geradas. O texto
foi organizado em duas partes, com abordagem nas tematicas:
“integralidade e género na atengdo a salde das mulheres” e “in-
tegralidade no cuidado a gravidas adolescentes”.

INTEGRALIDADE E GENERO NA
ATENCAO A SAUDE DAS MULHERES

A integralidade é um ideal ndo atingido em sua plenitude,
mas pode ser alcangado em parte e por isso se articula com
conceitos como o de acolhimento, vinculo, responsabilizacio e
qualidade da atencéo. Por conseguinte, a integralidade é polis-
sémica e abrangente, impregnada de sentidos criticos dirigidos
a realidade atual, almejando supera-la.?

Acolhimento consiste em relacdo humanizada e postura
de escuta e resolubilidade das agdes, com encaminhamento de
casos e oferta de opgoes tecnolodgicas reconstruindo uma tera-
péutica individualizada em um panorama coletivo. Implica mu-
danga de atitude dos profissionais, em especifico de enfermei-
ros, com negacgao da autovalorizagdo prescritiva do modelo cli-
nico, levando a troca de saberes na construgdo de respostas as
necessidades do outro. A acessibilidade complementa o con-
ceito de acolhimento, viabilizando o cuidado que se encontra
ligado as caracteristicas de oferta e disponibilidade do servigo.®

O vinculo quer dizer ligagio, relagdo e é um instrumento
terapéutico em que o enfermeiro estabelece um elo, superan-
do as expectativas do ser humano em uma relagdo que consi-
dera a singularidade e a subjetividade do relacionamento pro-
fissional com a usuaria. O vinculo “se revela numa atitude de
colocar atengdo, mostrar interesse, compartilhar e estar com
0 outro com prazer; ndo numa atitude de sujeito-objeto, mas
de sujeito-sujeito, numa relagdo nao de dominio sobre, mas de
com-vivéncia, ndo de intervengdo, mas de interagdo”’ Nesse
sentido, o vinculo requer responsabilizagdo pelo outro.

No ambito da satde da mulher, a integralidade pode ser
entendida como:

A concretizagdo de prdticas de atengdo que garan-
tam o acesso das mulheres a agdes resolutivas, constru-
idas segundo as especificidades do ciclo vital feminino e
do contexto em que as necessidades séo geradas. Nesse
sentido, o cuidado deve ser permeado pelo acolhimento e
escuta sensivel de suas demandas, valorizando-se a influ-
éncia das relacées de género, raga/cor, classe e geragdo no
processo de satide e de adoecimento das mulheres.®

A integralidade ndo pretende suprir o atendimento de to-
das as necessidades, mas busca qualidade do cuidado a mulher,
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valorizando seus direitos, o que tem sido comprometido no
processo de construcao da identidade de género”’

Para a rede feminista, qualidade na assisténcia é “aquela que
oferece 0 maximo de bem-estar a pessoa usuaria, do ponto de
vista de suas necessidades, de seus direitos humanos, de sua ex-
periéncia e do fortalecimento do poder sobre si mesma”'°

Assim, no tocante a salde da mulher, a integralidade va-
loriza o universo feminino na perspectiva de género, devendo
ser defendida como caminho para a construcdo da autonomia
e poder de voz das mulheres. A abordagem de género, intro-
duzida nos estudos socioldgicos a partir dos anos 80 do século
XX e, posteriormente na salide, desvenda uma realidade de fa-
zer reconhecer que as mulheres se inserem no mundo em con-
dicdo de desigualdade com os homens. Sob bases patriarcais,
as limitagdes de oportunidades e de direitos sdo legitimadas
socialmente e, sob as mesmas referéncias, a fungdo social de
reproducéo e criagdo dos filhos é naturalizada como destino e
lugar primeiro de realizagdo feminina.

A abordagem de género volta-se para o carater relacional
do feminino e do masculino e representa a aceitagdo de que
a masculinidade e a feminilidade transcendem a questdo da
anatomia sexual, remetendo a redes de significagdo que envol-
vem diversas dimensdes da vida das pessoas.® Nesse sentido, o
movimento feminista empenha-se na luta pela autonomia das
mulheres, com plenitude de direitos no mundo privado e pu-
blico, de modo que para se caminhar na direcdo da integralida-
de na satide da mulher é preciso a incorporacdo da dimensio
de género e o reconhecimento de sua influéncia no cotidiano
das suas relagdes e das demandas de cuidado a satude.

INTEGRALIDADE NO CUIDADO
A GRAVIDAS ADOLESCENTES

O PAISM e o Programa de Saude do Adolescente (PRO-
SAD), ambos criados na fase de redemocratizagio do pais e da
reforma sanitaria, aumentaram as provisdes do setor publico aos
servicos oferecidos na area da salde da mulher. A implementa-
¢do de tais politicas foi comprometida por fatores diversos, in-
cluindo falta de verbas e de cooperagdo dos governos. Na atua-
lidade, a Politica Nacional de Atengdo a Satide da Mulher, criada
em 2004, propde-se a superar os principais problemas. E sua pro-
posicdo tedrica, integralidade e género devem constituir eixos do
cuidado a satde, norteador das praticas da enfermagem.

O modo como sdo organizados os servicos de saude os
distancia da perspectiva da integralidade da atengdo, sendo
implementadas agoes orientadas, sobretudo, pela visdo biomé-
dica e voltadas para a populagdo adulta.’

Em se tratando do cuidado de enfermagem a adolescen-
tes, no cenario de mudangas ganha importancia a maternidade
nesse publico que redefine as expectativas sociais depositadas
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nos jovens nos dias atuais, sobretudo, nas adolescentes do sexo
feminino. Nesse panorama, a gravidez na adolescéncia aparece
como um fator minimizador de oportunidades, levando a su-
bordinagdo da adolescente a seus parceiros, familiares e/ou am-
bos para a garantia de sua subsisténcia e a da crianga."

Em pesquisa com 191 mulheres gravidas, 66,5% das gesta-
¢des foram referidas como ndo planejadas e 30,7% desse grupo
eram adolescentes. Houve associacdo da idade com a ocorrén-
cia de gravidez, com mais frequéncia de gravidez na adolescéncia
em jovens com baixa escolaridade e de familias com baixo nivel
de renda. As adolescentes apresentaram mais chances de gravi-
dez ndo planejada, embora o evento ocorra em todas as faixas
etarias, influenciado por fatores de ordem objetiva e subjetiva.”

Muitas adolescentes sem muitas perspectivas frente ao
mercado de trabalho tém como fonte de gratificagio e reconhe-
cimento o desempenho dos papéis de esposa e mae. As altera-
¢Oes no padrao de fecundidade da populagio feminina brasileira
e as redefinicdes na posicdo social da mulher tém gerado novas
expectativas para as jovens no tocante a escolarizacdo e a pro-
fissionalizagdo. Afirma-se que a gravidez adolescente é incompa-
tivel com as novas demandas sociais de qualificagdo profissional
para insercdo no mercado de trabalho, mencionada como ori-
gem de problemas, os mais diversos, mas para alguns autores a
gravidez adolescente direciona para um outro caminho percorri-
do, pontuado de desigualdades de género e de classe.?

Para esse grupo populacional a integralidade pode ser elei-
ta condigdo primordial, considerando-se suas necessidades es-
pecificas. As necessidades de salide extrapolam os aspectos or-
ganico-bioldgicos, sendo especialmente importante nesse gru-
po por apresentarem pequena expressdo como demanda aos
servicos de salide — mais um motivo para se levar em conside-
ragao as caracteristicas psicossociais e nao restringir as agoes a
praticas tecnoassistenciais.”

A atencdo integral a salide do adolescente prevé um conjun-
to de agdes, a partir de suas necessidades especificas, que reque-
rem o didlogo entre uma equipe multidisciplinar; o oferecimento
de agdes em salide que contemplem o aspecto do cuidado, pre-
VeNcdo e promogao, assim como a pratica coordenada e conti-
nuada da atengdo, por meio da relacdo com outras unidades de
salide e com outros setores.” Portanto, a integralidade deve ser
exercida no cotidiano da rede de saide como fundamento de
praticas de cuidado, materializando-se como principio, direito e
servico de qualidade na atengao a salide das adolescentes.

Todos os dispositivos citados confluem para uma resposta
profissional adequada em busca de qualidade da atengao e to-
dos eles compdem um dispositivo maior: a integralidade.

Particularizando a pratica do enfermeiro, este depara com
as contradi¢oes da realidade e convive com as fragilidades dos
servigos em atender as especificidades de determinados gru-
pos populacionais. Sob formagao quase sempre orientada por
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padrdes normativos convencionais, tem dificuldades em ser su-
jeito de mudancas, mas sua ampla atuagdo na atengdo basica
vem desenhando uma relacéo de cuidado mais proximo da in-
tegralidade, sobretudo quando inserida em equipes da Estra-
tégia Salide da Familia, que se constréi sob seus fundamentos.
Isso porque a relagdo de proximidade que estabelecem com a
populagao é facilitadora de uma compreensio ampliada da re-
alidade e do olhar sensivel para as demandas por cuidado arti-
culadas ao contexto em que sdo geradas.

CONSIDERACOES FINAIS

A integralidade ganha riqueza e expressédo na atencéo a
gravidas adolescentes quando o cuidado de enfermagem se
efetiva respeitando singularidades e proporcionando mudan-
ca de postura profissional que, sem negar a dimenséo técnica,
responde de modo particularizado as necessidades das adoles-
centes gravidas.

A efetivagdo da integralidade é, no entanto, transversali-
zada por género, que ocupa posigdo central na construgao das
demandas de cuidado das mulheres em todas as fases do ciclo
vital. Assim, o esforco em mudar a realidade da atencéo requer
o desafio das equipes de satde e, em especifico, da enferma-
gem, em envolver jovens em atividades que gerem efetivo dia-
logo dos servigos com os adolescentes e destes entre si, distan-
ciando as desigualdades de género.

Considerando que é preciso ir ao encontro desse grupo, a
rede de atengdo a salide ndo tem suficiéncia para as mudangas
requeridas. E preciso atuar na escola e na comunidade com es-
tratégias que possibilitem identificar demandas e construir indi-
cadores para o cuidado a uma parcela da populagao de uma fai-
xa etaria cujas demandas ndo podem ser codificadas nos rotulos
normativos que ainda regem a formacao e as praticas em satde.

Particularizando a pratica do enfermeiro, sua responsabili-
dade com a atencdo bésica convida para refletir sobre as pos-
sibilidades de intervir na realidade e promover mudangas com
formulagio de estratégias e agdes que possibilitem ir ao encon-
tro das demandas dos adolescentes.
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