Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
(Organizadora)

DISCURSOS, SABERES E
PRATICAS DA ENFERMAGEM 2

Atena

Editora
Ano 2019




| Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
" (Organizadora)

DISCURSOS, SABERES E
PRATICAS DA ENFERMAGEM 2

Atena

Editora
Ano 2019




2019 by Atena Editora
Copyright © Atena Editora
Copyright do Texto © 2019 Os Autores
Copyright da Edicao © 2019 Atena Editora
Editora Chefe: Prof® Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao: Natalia Sandrini
Edicao de Arte: Lorena Prestes
Revisao: Os Autores

@ @ Todo o conteldo deste livro esta licenciado sob uma Licenca de Atribuicao Creative
= Commons. Atribuicao 4.0 Internacional (CC BY 4.0).

O conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sao de responsabilidade
exclusiva dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos
créditos aos autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Conselho Editorial
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas

Prof? Dr? Adriana Demite Stephani - Universidade Federal do Tocantins

Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Alexandre Jose Schumacher - Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnoldgica Federal do Parana

Prof. Dr. Antonio Gasparetto Jlnior - Instituto Federal do Sudeste de Minas Gerais

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira - Universidade Federal de Ronddnia

Prof. Dr. Edvaldo Antunes de Farias - Universidade Estacio de Sa

Prof. Dr. Eloi Martins Senhora - Universidade Federal de Roraima

Prof. Dr. Fabiano Tadeu Grazioli - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes
Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Prof? Dr? lvone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice

Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense

Prof? Dr® Keyla Christina Almeida Portela - Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof? Dr? Lina Maria Gongalves - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Marcelo Pereira da Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof® Dr® Miranilde Oliveira Neves - Instituto de Educagao, Ciéncia e Tecnologia do Para

Prof? Dr® Paola Andressa Scortegagna - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Dr® Rita de Cassia da Silva Oliveira - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Sandra Regina Gardacho Pietrobon - Universidade Estadual do Centro-Oeste

Prof? Dr? Sheila Marta Carregosa Rocha - Universidade do Estado da Bahia

Prof. Dr. Rui Maia Diamantino - Universidade Salvador

Prof. Dr. Urandi Jodo Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof. Dr. Antonio Pasqualetto - Pontificia Universidade Catélica de Goias

Prof? Dr? Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana

Prof® Dr? Diocléa Almeida Seabra Silva - Universidade Federal Rural da Amazonia
Prof. Dr. Ecio Souza Diniz - Universidade Federal de Vigosa

Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Jalio César Ribeiro - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro

Prof? Dr® Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas

| Atena

Editora
Ano 2019



https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730619E0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4776855Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774071A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771171H3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4242128Y5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4168013D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771131P8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K2187326U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?metodo=apresentar&id=K4236503T6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4779936A0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4764629P0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4592190A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774983D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4777360H4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4705446A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4537843A7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771879P6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4465502U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4235887A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4217820D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4745890T7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/busca.do?metodo=forwardPaginaResultados&registros=10;10&query=%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ae%29+or+%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ab%29&analise=cv&tipoOrdenacao=null&paginaOrigem=index.do&mostrarScore=false&mostrarBandeira=true&modoIndAdhoc=null
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4770908P1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4544802Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4203383D8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4462393U9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4273971U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717019T5
http://lattes.cnpq.br/3962057158400444
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4791258D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4710977D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769404T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4402494Z9&tokenCaptchar=03AOLTBLS3hr4cVdLwJSKo9XuEbo3aSa84rmwd-VOUOnOKNG3KlETmWt897QU6hGmuwDDNVvUrUkgDH-vfvZPo1eIf2BLLKEI2emXX1CA5HvkIgdhkMivWo24B8yZ-zPcvj4Fw7L1gp3Q20koTp8vB34HZj7tj6QIwm7Eg-r9RL6NmagOF4QShFd0RxMWncbwWeS6oSfAa9pUBo00oql_WKfAajQU7-KR4W7i6mx7ToD1Ks7uHo1tjJlvLXmi7eaCSELEFilDt7ucyjDmTDMmA69x906qBDzhUwgw9wNMmIKZrcdqSAUCKEKQyl65e9O4lIr5JoUjhqwYTYlqXV-8Td4AZk_gu2oOCQMktRum_bd5ZJ0UcclTNxG2eP5ynmhjzA8IqVUfHDX1jdLgwP-yNSOi-y3y7nzoJqU8WIDza49J4gZUb-9kuQJX9f1G7STe2pOK2K3_dnTDg1l2n2-D-e9nP6yOPDEhkwDXCBPqIxdIiq0Nw7T-hKXd1Gzc3DUUqou6qw9HA6F2nwy2UHd-eNvPVHcyDBXWNtdQrSC-N3IilO2aX6co_RHJc6661cZbnZ9ymBUs9533A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717916J5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4761024J9
http://lattes.cnpq.br/8562342815666974
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4481542Z5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4488711E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4221072D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707670J6

Ciéncias Bioldgicas e da Salide

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Edson da Silva - Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri
Prof? Dr® Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para
Prof? Dr® Magnolia de Araljo Campos - Universidade Federal de Campina Grande
Prof? Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Vanessa Lima Gongalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Ciéncias Exatas e da Terra e Engenharias

Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado - Universidade do Porto

Prof. Dr. Alexandre Leite dos Santos Silva - Universidade Federal do Piaui

Prof® Dr? Carmen LUcia Voigt - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnol6gica Federal do Parana

Prof. Dr. Fabricio Menezes Ramos - Instituto Federal do Para

Prof. Dr. Juliano Carlo Rufino de Freitas - Universidade Federal de Campina Grande
Prof® Dr? Neiva Maria de Almeida - Universidade Federal da Paraiba

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista

Dados Internacionais de Catalogagao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

D611  Discursos, saberes e praticas da enfermagem 2 [recurso eletronico] /
Organizadora Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra. — Ponta
Grossa, PR: Atena Editora, 2019. — (Discursos, saberes e
praticas da enfermagem; v. 2)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia.

ISBN 978-85-7247-896-0

DOI 10.22533/at.ed.960192312

1. Enfermagem — Pesquisa — Brasil. 2. Enfermagem — Pratica.
[.Sombra, Isabelle Cordeiro de Nojosa. Il. Série.
CDD 610.73

Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

Atena Editora
Ponta Grossa - Parana - Brasil
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

| Atena

Editora
Ano 2019




APRESENTAGAO

A obra “Discursos, Saberes e Praticas da Enfermagem” aborda uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicagdes realizadas
pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 6 volumes, sendo eles
classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 25 capitulos, o volume Il aborda, dentre outros assuntos, a Enfermagem como
atuante na assisténcia a saude da mulher com pesquisas no a&mbito da ginecologia
e obstetricia, além da saude inerente ao publico de Lésbicas, Gays, Bissexuais,
Travestis e Transexuais (LGBT), trazendo abordagens especificas e voltadas para
cada publico de uma forma especial.

Colaborando com as mais diversas transformacdes no contexto da saude, o
volume Il é dedicado ao publico de pais e mées, com estudos que abordam aspectos
sobre o processo de paternidade e maternidade, além de publicagdes que envolvem
a saude da mulher, incluindo a atuacéo da enfermagem em ginecologia e obstetricia,
na vertente materno-infantil, e pesquisas voltadas a violéncia contra a mulher,
abortamento, planejamento familiar, gravidez na adolescéncia, dentre outros. Além
disso, as publicacées também oferecem suporte com evidéncias relacionadas a
saude do publico LGBT.

Esse olhar diferenciado promove o conhecimento, facilitando a atuacao do
profissional diante das especificidades inerentes a cada publico. Sendo assim, a
prestacao dos servicos ocorre de forma mais eficaz, gerando resultados cada vez
mais satisfatérios. Portanto, esperamos que este livro possa fornecer subsidios
para uma atuacdo qualificada, humanizada e com um olhar especial no que diz
respeito a saude dos mais diversos publicos, buscando cada vez mais a exceléncia

no cuidado em enfermagem, e disseminando praticas promotoras da saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: O contexto do processo de

abortamento €& permeado historicamente
pela construcdo e percepcédo social atrelado

as relacbes hegemédnicas de género. Nessa
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Otica, o presente trabalho objetiva analisar
as condutas consideradas masculinas no
processo de abortamento induzido, para
tanto, delineou-se metodologicamente como
um estudo exploratério e qualitativo realizado
numa regido rural de um municipio baiano.
Por meio da técnica snowball, cinco pessoas
participaram da entrevista e suas narrativas
foram processadas pelo software IRAMUTEQ
que gerou a Nuvem de Palavras. Evidenciou-
se termos como ‘parceiro’, ‘estar’, ‘tomar,
‘gestacao’ e ‘saber’ revelando a centralidade
do papel do parceiro no desfecho do aborto,
seja por n&o assumir/negar a paternidade, seja
por excluir-se do processo reprodutivo e/ou por
facilitar o acesso aos mecanismos abortivos
que afetam diretamente a decisdo da mulher.
Recorre-se a ervas consideradas abortivas
devido ao baixo custo e facil acesso. Conclui-
se que determinadas condutas expressas por
homens contribuem para perda de autonomia,
interrupcéo da gestacéo, inseguranca, medo e
riscos a saude da mulher que realiza o aborto.
PALAVRAS-CHAVE: Abortamento. Saude da
mulher. Direitos sexuais e reprodutivos. Género

e saude.
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“MALE CONDUCTS” IN ABORTATION UNDER THE OPTICS OF WOMEN AND
MEN

ABSTRACT: The context of the abortion process is historically permeated by the
construction and social perception linked to hegemonic gender relations. From this
point of view, the present work aims to analyze the behaviors considered male in the
induced abortion process, so, it was methodologically delineated as an exploratory
and qualitative study carried out in a rural region of a Bahia municipality. Through the
snowball technique, five people participated in the interview and their narratives were
processed by the IRAMUTEQ software that generated the Word Cloud. Terms such
as ‘partner’, ‘being’, ‘taking’, ‘gestation’ and ‘knowing’ revealed the centrality of the
partner’s role in the outcome of abortion, either by not assuming/denying paternity,
or by excluding oneself from the reproductive process and/or by facilitating access
to abortion mechanisms that directly affect women’s decision. Herbs are considered
abortifacient due to their low cost and easy access. Itis concluded that certain behaviors
expressed by men contribute to loss of autonomy, interruption of pregnancy, insecurity,
fear and health risks of women who perform abortion.

KEYWORDS: Abortion. Women’s health. Sexual and reproductive rights. Gender and
health.

INTRODUGCAO

De acordo o Cédigo Penal Brasileiro (CPB), dos crimes contra a vida, o aborto
provocado é considerado ilegal e, portanto, crime. Essa situacédo é retratada nos
artigos 124 a128 do CPB de 1940, que trata do auto aborto, aborto provocado por
terceiro com e sem consentimento da gestante, forma qualificada e aborto necessario.
O Cobdigo define o aborto como expulsao uterina do feto, mas entende-se como
definicdo a extrusdo do produto da concepcéo através de processo denominado
abortamento, que pode ser espontaneo ou induzido (NUCCI, 2019; BRASIL, 2011).

No Brasil, estima-se que mais de um milhdo de abortamentos inseguros
ocorra por ano, sendo uma das principais causas de mortalidade materna. Embora
o contexto s6cio epidemiolégico exponha a necessidade de amplas discussdes, 0
‘aborto’ continua ocupando espaco de embates culturais, historicamente centrados
em instituicoes religiosas e numa sociedade conservadora de ideologias politicas,
quase sempre, heteropatriarcais (BRASIL, 2011; SILVEIRA et al., 2018).

Na defesa da vida, como um direito natural e absoluto é prescrito as mulheres
a carga social de serviddo e procriagcdo, que passa a ser desqualificada quando
esta vivencia o processo de abortamento induzido, interrompendo sua gestacao
por motivos externos e intencionais. Por conseguinte, institui-se como punicédo a
tipificacdo de crime contra a vida, além de penalizagdo social e moral constatada
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pelo estigma, discriminacéo e humilhacéo social, violéncias e violacdo de direitos
decorrentes de sua atitude. Tais aspectos, sdo vistos e/ou considerados, a partir
da concepcao social de que o aborto viola projecdes ideais do feminino e contraria
normas sexuais e reprodutivas (ADESSE et al., 2016).

Outrossim, a excecédo a criminalizagéo do aborto é prevista em situacdes em
que a vida da mulher esta em risco perante a continuidade da gestacao, quando
esta é resultante de estupro, ou em casos onde o feto seja comprovadamente
anencéfalo (NUCCI, 2019). Embora as excecdes legais garantam esse direito, a
regulamentacdo nacional s6 ocorreu a partir de 1999, com atencao voltada aos
casos de estupros, e as mulheres ainda esbarram nas dificuldades de acesso a esse
servico, bem como a contestacao de seus relatos e cobrancas de comprovacgoes
documentais (MADEIRO; DINIZ, 2016).

Nesse contexto, as mulheres recorrem ao abortamento induzido e clandestino,
uma pratica que eleva o indice de hospitalizacdes por procedimentos de curetagem
pos-abortamento. Contraditoriamente, as razdes de aborto estdo relacionadas
a fragilidade em planejamento familiar, acdes educativas e de aconselhamento,
escolha livre e informada dos direitos sexuais e reprodutivos. Diante disso, resulta
0 numero elevado de gravidez indesejada e consequentemente, o alto indice de
abortos induzidos (SANTOS et al., 2013).

Paralelo a responsabilizagéo politico-estrutural, o0 meio social perpetua uma
cultura imbuida de preconceitos e supremacia de género, em que a cultura machista
poe a mulher em posi¢cdo de inferioridade, limitada aos designios do homem, que
culturalmente é levado a crer que para expor sua masculinidade precisa reproduzir
a espécie, e como a gravidez é vista como condicao feminina exclui-se desse
processo, eximindo-se de responsabilidades (SILVA; LEMOS, 2013).

Apesar do pouco envolvimento de homens no periodo gestacional, no que
se refere ao abortamento, muitos deles conseguem influenciar na decisédo sobre a
interrupcado da gravidez, com a justificativa que a crianga se apresenta como peso
social devido ao 6nus financeiro na vida do casal. Isso reflete evidéncias de que em
64% das vezes, 0 homem que a engravidou é responsavel pela influéncia ao aborto,
seguidos de amigos e méae da mulher (MARANHAO et al., 2016; SILVA; LEMOS,
2013).

Sabe-se que as mulheres, em sua maioria, negras, de baixa escolaridade e
jovens, vivenciam o abortamento inseguro, clandestino e malsucedido, sem auxilio
ou apoio familiar, expondo-se a complicacdes de saude, interna¢des hospitalares e
muitas vezes a morte. Vale ressaltar que o aborto ndo é uma questao de crencas,
tabus ou religido, configura-se para além, de um problema de saude publica de um
Estado omisso, e demanda ampla discussdo (JARDIM; MODENA, 2018; GUSMAO;

PICHELLI, 2014).
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Nesse sentido, este estudo busca ampliar o debate acerca das relagbes de
género no contexto sociocultural. Espera-se que as reflexdes aqui suscitadas
possa fomentar o debate e contribuir para que outras pessoas estabelecam olhares
diferenciados frente a tematica minimizando a culpabilizagdo, penalizagdo e, quica
as implicagdes e riscos para sua da mulher. Assim, se faz importante a compreenséao
das condutas masculinas no abortamento induzido. Nesse sentido, questiona-
se: Quais as condutas de homens no processo do abortamento induzido? Como
objetivo delineou-se: Analisar as condutas consideradas masculinas no processo
de abortamento induzido.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, com metodologia qualitativa.
Esse tipo de pesquisa tem por objetivo adquirir informacdes e conhecimentos
sobre um determinado problema para o qual se procura uma resposta, e dessa
forma, descobrir novos fenémenos e as relagcdes entre eles. Assim, a interpretacao
dos achados e a atribuicdo de significados sao etapas importantes no processo
de pesquisa. No que se refere ao aborto, o conhecimento produzido é util para o
entendimento da percepcéao social sobre a tematica (MINAYO, 2014).

A pesquisa foi realizada em uma regidao rural no municipio de Anténio
Goncalves-Bahia. Utilizaram-se como informantes as/os usuarias/os de uma
Unidade de Saude da Familia (USF). Para a selecéo partiu-se de uma usuaria, e 0s
demais participantes foram incluidos pela técnica metodoldgica snowball ou “Bola
de Neve”, que consiste na indicagcao de novos sujeitos com 0os mesmos critérios,
elegiveis a pesquisa (VINUTO, 2014). Para tanto, contou-se com a colaboracéo
de pessoas da comunidade que detinham informacdes relativas a pessoas que
vivenciaram situa¢cdes de abortamento induzido.

Como critério de inclusdo admitiu-se: homens e/ou mulheres, maiores de
18 anos, adscritos na USF local e que vivenciaram o fenbmeno de abortamento
induzido nos ultimos cinco anos. Quanto aos critérios de exclusdo: homens e/ou
mulheres em conflito judicial pela pratica de abortamento induzido, evitando-se
envolvimento processual.

Foram indicadas pela técnica do snowball 12 pessoas, dessas, sete
se recusaram a participar da pesquisa e negaram a realizagao de abortamento
induzido. O estudou contou com a participacao de cinco pessoas, em sua maioria
mulheres. Neste sentido, sera empregada em toda a pesquisa a terminologia de
género feminino para referir-se aos participantes.

O instrumento de coleta de dados consistiu num formulario semiestruturado
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com caracterizacdo sociodemografica e um roteiro de entrevista com questdes
abertas sobre: métodos abortivos, percepcéao de situacdes de abortamento induzido
e condutas masculinas no processo de abortamento. A coleta aconteceu em data,
horario, disponibilidade e local escolhido pelos sujeitos, em ambiente reservado,
garantindo-se a confidencialidade das respostas.

As entrevistas foram gravadas, posteriormente, as falas foram transcritas e
submetidas ao procedimento de analise utilizando-se o IRAMUTEQ, um software
gratuito que permite realizar andlises estatisticas sobre corpus textuais. Dentre
inUmeras figuras geradas por este software decidiu-se por utilizar a Nuvem de
Palavras (CAMARGO; JUSTO, 2013).

A Nuvem de Palavras é um tipo de apresentacdo gréafica que possibilita
identificar graficamente as palavras com maior frequéncia de evocacoes,
apresentando-as de forma compreensivel auxilia na identificacdo das ideias e
representacdes acerca da tematica estudada. Para complementacdo dos termos
presentes na Nuvem de Palavras, utilizaram-se recortes das falas das participantes,
para situar o contexto investigado e a embasar a discussédo com vistas a melhor
compreensao dos enunciados (CAMARGO; JUSTO, 2013).

O presente estudo atendeu as exigéncias éticas que preconiza
confidencialidade e anonimato dos informantes, estes que foram identificados pelo
codinome de participante (P) e ordem de entrevista. Foi disponibilizado o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ap6s aquiescéncia e assinatura.
A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Estado da Bahia, sob n°® 2.724.148.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos cinco participantes do estudo, quatro eram mulheres e um homem, a faixa
etaria variou de 23 a 30 anos. No quesito raca-cor, as participantes se autodeclaram
pardas. Quanto a escolaridade, uma possuia ensino superior incompleto, trés ensino
médio completo/incompleto e uma, nivel fundamental. A maioria referiu ndo possuir
renda, e dependiam financeiramente de familiares, com renda de até um saléario
minimo.

Quanto a condi¢céo marital no periodo de realizacao do aborto, uma participante
referiu ser casada, as demais, solteiras ou namorando. Apds a confirmacdo da
gravidez, duas participantes foram abandonadas por seus parceiros, uma referiu
vivenciar conflitos constantes no relacionamento e outra relatou ter realizado dois
abortos, assim, decidiu-se por considerar seu relato como duas experiéncias de

abortamento deferentes.
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Figura 1. Nuvem de palavras, fornecida pelo IRAMUTEQ, formada com os termos de frequéncia
igual ou superior a 6. Senhor do Bonfim-Bahia, 2019.

A nuvem de palavras coloca em evidéncia os termos com maior frequéncia
conformando a estes, tamanhos maiores e em posicdo central da figura. Nota-
se que o termo ‘parceiro’ se destaca como elemento principal no discurso das
entrevistadas, seguido dos termos ‘estar, tomar, gestacao, saber’ e ‘remédio’, que
denotam a correlagcdo existente entre eles. A proximidade das palavras ‘falar’ e
‘aborto’ caracteriza o momento de didlogo com/entre parceiros sobre abortamento;
o termo ‘cha’ como forma de provoca-lo e ‘medo’ como sentimento perante essa
pratica.

Aexpressiva frequéncia do termo ‘parceiro’ presente na fala das entrevistadas,
que se traduz em destaque na Nuvem de Palavras, norteia a discussao em torno da
tematica sobre abortamento. Isso demonstra o grau de relevancia e participagao do
parceiro no desfecho do aborto, seja por ndo assumir e negar a paternidade, seja
por excluir-se do processo reprodutivo ou por facilitar o acesso aos mecanismos e
métodos abortivos.

As condutas masculinas podem interferir na ocorréncia do abortamento muito
embora, pouco se saiba a respeito da experiéncia de homens nesse processo,
restrita apenas a esfera legal e atitudinal, a auséncia de envolvimento nas questdes
reprodutivas e nas relagdes de género, desencadeiam, mesmo que indiretamente,
a ocorréncia desse evento. Sua contribuicdo na maternidade muitas vezes é
acessoOria e, em reproducao, o apoio se restringe a contracepgcéo (RODRIGUES;
HOGA, 2005). Diante da gravidez refor¢a a responsabilidade que a mulher precisara
assumir na auséncia de apoio paterno. Consequentemente, a pratica do aborto
torna-se uma viabilidade em detrimento de um desfecho ndo almejado, mesmo

contra a sua vontade, como pode ser observado nos seguintes excertos:
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Querendo ou ndo vocé fica pensando, quantos anos o filho ia ter, como estaria, se
seria menino ou menina, ndo desejo esse sentimento a ninguém (P3).

No primeiro n&o tive remorso n&o, mas desse segundo eu tive, porque ja tenho um
filho e ndo queria fazer abortos, € uma coisa que eu ndo desejo a ninguém porque
vocé fica pensando na gestacdo (P5).

O discurso das/os participantes revela o sentimento ou vontade em prosseguir
com a gestacdo. E evidente que a relagdo companheirismo/apoio que o homem
deveria ofertar a parceira, poder-se-ia evitar a decisdo pelo abortamento. Como
afirma Carvalho e Paes (2014) apesar de a mulher aceitar a gravidez, ficar feliz com
a gestacao, a mesma sofre com a rejeicao do parceiro que muitas vezes diz nao ser
0 pai da crianca, causando-lhe sentimento de angustia, desamparo e raiva, o que a
torna vulneravel ao aborto.

Na contram&o do que se almeja por parte do parceiro, em alusao aos termos
‘tomar, remédio’ e ‘saber’, identifica-se seu envolvimento na busca e obtencao de
meios para realizar o abortamento. Além disso, o contato do homem com a mulher,
representado pelos termos ‘aborto’ e ‘falar’, restringe-se apenas ao dialogo sobre a
tomada de posicao em realizar e/ou nao o aborto.

A participagcao do homem no processo de abortamento induzido € identificada
pela busca de informacdes sobre meios e os locais para realizagdo do procedimento,
bem como, o pagamento deste. Justifica-se o fato de que os homens (10,8%) passam
por mais experiéncias de abortamento do que as mulheres (6,1) e isso facilita a
obtencdo de métodos abortivos, em vista do simbolismo social de masculinidade
gue nao julga o homem ao acessar e obter tais métodos (SILVA et al., 2012).

Dentre os métodos mais utilizados encontra-se o Cytotec® (misoprostol),
relatado por duas participantes como o0 medicamento que consumou o abortamento,
em que seu uso é facilitado pelo parceiro, familiares ou amigo préximo. A obtencéao
desse tipo de medicacao é possivel devido a falhas na fiscalizacdo e por ser um
comércio altamente lucrativo, proibida sua venda comercial sem receitas médicas,
0 que caracteriza sua obtencdo de forma clandestina por meio de farmacias
comunitarias ou pela internet (SILVA; CHEMELLO; SOUZA, 2017).

A eficacia do misoprotol para provocar o aborto depende da dose, tempo
gestacional e orientagdes relacionadas ao seu uso. Na maioria das vezes advém dos
proprios vendedores ou de saberes populares em que a mulher tenha conhecimento.
Dessa maneira, os riscos a saude da mulher sédo visiveis, potencializados pelo
comércio do farmaco adulterado, que podera causar abortos incompletos (DINIZ;
MADEIRO, 2012). A entrada do Cytotec® no cenario dos métodos abortivos como
o0 método economicamente mais viavel, ndo eliminou os riscos do aborto induzido
em condi¢des inseguras, que alinhado a falta de informacdes de confianga, medo
e estigma social, representa uma inseguranca adicional as mulheres, tendo como

Discursos, Saberes e Praticas da Enfermagem 2 Capitulo 1




uma das principais sintomatologias a dor fisica e psicologica (ROSO et al., 2018).
As entrevistas revelam a auséncia de informagdes quanto ao uso do
medicamento. Para P3 a utilizacao se deu por via oral, nenhuma informacao lhe foi
repassada e o farmaco foi obtido pelo parceiro, que desapareceu logo em seguida.
P5 revelou uso por via vaginal e oral, auxiliada pela mae que recebeu orientagoes
do “farmacéutico” que vendeu a medicacdo. Nenhuma das entrevistadas relatou

procura por clinicas clandestinas que ofertassem o procedimento:

Depois que falei pra meu parceiro que realmente estava gravida € que ele
apareceu, apareceu e trouxe remédio pra abortar e sumiu. Na verdade, meu
parceiro s6 trouxe o remédio e me explicou como era pra tomar e pronto, foi
embora e eu nunca mais tive noticias. Me explicou como tomar e sumiu (P3).

Falei pra minha mae, minha mée se desesperou e me deu cha de horteld, canela,
cravo, al foi passando os meses e nada, foi quando minha méae falou com o
farmacéutico da cidade, ele tinha disponivel o remédio Cytotec (P5).

A maioria das pesquisas sobre praticas abortivas em mulheres que chegam
aos hospitais em processo de abortamento revelam que os homens sdo fundamentais
na aquisicao do misoprostol. Por ser uma pratica ilegal e de dificil consumacao,
€ uma tarefa predominantemente masculina e reafirma a proximidade entre os
termos ‘parceiro, tomar, remédio’ (DINIZ et al., 2009). No entanto, mesmo diante do
uso frequente, nem todas as mulheres tém acesso e acabam recorrendo a meios
alternativos como a infusdo de chas e uso de objetos perfurantes.

Muitas vezes o uso do Cytotec® é substituido por antigas praticas populares
como o uso de chas, aplicacdo de permanganato de potassio e insercdo de preparo
de ervas na vagina, utilizacdo de substancias abrasivas, objetos perfurantes, além
disso, mulheres se arriscam a saltar de escadas ou telhados, o que pode provocar
sangramentos vaginais e possiveis perdas do concepto (ADESSE et al., 2015).

O termo ‘ch&@’ na nuvem de palavras revela uma situagdo corriqueira no
abortamento induzido, ainda visto como “naturalizado”, que pode ser realizado por
iniciativa da propria mulher ao constatar o atraso menstrual, e/ou pelo desespero
apo6s confirmacao da gravidez e/ou abandono do parceiro.

O emprego de plantas medicinais como método abortivo tornou-se uma pratica
baseada na cultura popular a medida que reforca a prescricao de infusado de chas,
técnica natural/alternativa, facilmente adotada por meninas adolescentes. Esse
substrato € um preparo de ervas, folhas, frutos, cascas de galhos, flores e raizes de
uma infinidade de plantas. Seu uso esta condicionado a falta de condic¢é&o financeira
do parceiro para obtencéao de outro método. Por essa razdo, é geralmente utilizado
por mulheres de baixa poder aquisitivo (ARCANJO et al., 2013; RODRIGUES et
al., 2011). Apesar da iniciativa ser feminina os protagonistas na procura, aquisicao

e oferta destes produtos foram figuras masculinas como: o parceiro e 0s amigos,
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quando a figura do companheiro se omite ou se recusa.

A pratica do uso de plantas na pratica do aborto foi objeto de pesquisa
internacional, realizada na Tanzania em 2015, na qual participaram mulheres
admitidas com aborto incompleto em um Hospital, no periodo de janeiro a junho
de 2006. Dentre as entrevistadas, 125 mulheres revelaram abortamento inseguro
e quase a metade afirmaram terem recorrido ao uso de espécies vegetais,
frequentemente usadas como remédios para o aborto, pratica comum na zona rural
da Tanzénia na interrup¢édo da gravidez (RASCH et al., 2014).

No senso comum, as “ervas” se destacam pelo baixo custo, facil acesso e por
nao requerer fiscalizacdo, garantir anonimato e néo oferecer riscos a saude. A priori,
o conceito de que “por ser natural ndo faz mal”, é relevante ao conferir resultados
terapéuticos desejaveis, boa adesdao e nenhum gasto com consultas médicas. No
entanto, seu uso tem indice de falhas elevado e quando as doses ingeridas séo
insuficientes para interromper a gestacao, podem provocar toxicidade a gestante e
ao concepto (CRUZ, 2017).

Neste estudo trés participantes relataram a utilizagc&o inicial de produtos
naturais, sendo eles: sumo de algodao, cha de horteld, de cravo e/ou canela. Os
atores que se destacaram na procura, aquisicao e oferta destes produtos foram

parceiros e amigos, como pode ser observado na seguinte fala:

Apds o cha de canela e cravo, fui tomando mais e nada de abortar. Comecei a
tomar o remédio amargo e o saude da mulher que vende na farmacia, até que
descobrir que aciclovir € bom, se tomar certa quantidade, comecei a tomar de 4
em 4 horas. Al comecei a sentir dores e tive sangramento (P5).

No discurso apresentado, revela-se outro método de abortamento, o farmaco
aciclovir, que embora pouco difundindo na literatura insere-se num conjunto de
meios e técnicas diversos a realizagao do aborto. A realizagdo insegura do aborto,
independentemente dos meios para realiza-lo, € permeada de tensdes, angustias e
duvidas associados aos termos ‘medo, querer, porque’.

Essa constatacédo é identificada em relatos neste estudo, de que apoés ter
consumado o aborto, as mulheres apresentaram sentimentos negativos como
“consciéncia pesada”, arrependimento, culpa e “sensacéao de perda”, e justificaram
a falta de apoio, que muitas vezes foi o ponto de partida para a realizagcado do
procedimento. Vivenciam um processo solitario, realizado em ambiente doméstico,
sem estrutura minima para eventuais complicagdes, e por temer julgamentos,
maltrato e denuncias, eximem-se da ajuda obstétrica.

Tais achados corroboram com o estudo de Santos e Brito (2016) quando revelam
que ap6s a consumacao do abortamento em aborto, as mulheres apresentaram
sentimentos negativos. Atrelado a isso, percebe-se que a omisséo/falta de apoio
dos companheiros configura-se como fomento para tomada de decisdo, assumindo
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assim a responsabilidade em decidir sozinha o desfecho da situa¢éo dissociando o
compartilhamento do fato com o parceiro e/ou familia (AYRES et al., 2018)

Diniz e Madeiros (2012) postulam que a imagem do hospital para essas
mulheres é de constante ameaca, devido a ocorréncia de denuncias a policia por
profissionais médicos, por isso, um dos principais motivos a recusa ou demora em
buscar auxilio ap6s abortivas inseguras. Para Maranhao et al., (2016) esta situacao
€ agravada nas regides com maior escassez de recursos, e, apesar de acontecer
em todos os estratos sociais, o aborto tem maior prevaléncia em grandes centros
urbanos, mulheres adolescentes ou com mais de um filho, e negras.

Coadunando a este perfil, em estudo transversal realizado no Nepal, em
2018, fundamentado em amostra nacionalmente representativa da Pesquisa
Demogréfica e de Saude do Nepal em 2011, estudaram-se 2395 mulheres que ja
tiveram uma gravidez interrompida, por aborto sobretudo, o aborto inseguro que,
ainda apresenta altos indices de métodos néo seguros. Concluiu-se, portanto, que
mulheres jovens, mais pobres e sem instrugcdo tém maior probabilidade de sofrer
abortos inseguros (YOGl et.al., 2018).

Destaca-se ainda, o péssimo atendimento realizado por profissionais de saude
a mulher que realizou abortamento induzido, nota-se uma assisténcia precaria,
pautada em julgamentos, descriminacdo e maus-tratos, isso demostra enorme
dificuldade em separar opinides e valores pessoais do atendimento profissional.
Nesse aspecto, evidencia-se o despreparo profissional, transparecido através do
desconhecimento de assuntos referentes a tematica do aborto e humanizacéo da
assisténcia em saude (MACHADO, 2013; SANTOS; BRITO, 2016).

Esse tipo de conduta profissional, mesmo que indiretamente, constroi
e reforca o imaginario social ancorando em crencas religiosas, em que o medo
do castigo divino é relatada por mulheres que “tirar a vida” é tarefa de Deus e
0 processo de abortamento pode resultar em consequéncias negativas. A religiao
atua nesse contexto como uma “represséo divina”, associada ao medo do estigma
social e abandono do parceiro, conforme os relatos a seguir:

Acho que seguiria a gestacdo por conta de meus dogmas religiosos, minha
familia € muito religiosa e eu néo ia aceitar tdo facil abortar, se eu tivesse o apoio
de meu parceiro, ndo ia deixar isso acontecer se meu parceiro tivesse ficado do
meu lado (P3).

Se 0 pecado esta em mim foi para meu parceiro também, estou longe de casa,
morando de aluguel, acabei de comecar a trabalhar (P5).

No que se refere a conduta da mulher frente a realizacdo da pratica abortiva,
0 quesito religioso define suas emogdes nesse periodo. Esta condicdo tem se
mostrado intimamente relacionada aos valores morais e religiosos construidos
na sociedade, que ainda evidencia esta pratica como pecado e/ou uma forma de

Discursos, Saberes e Praticas da Enfermagem 2 Capitulo 1




homicidio. Porém, por mais que a religido influencie no modo de pensar e agir das
pessoas, no contexto reprodutivo, ainda ndo limita a ocorréncia dos inUmeros casos
de abortos (SANTOS; BRITO, 2016).

Convém ressaltar que a questdo da motivacdo para o aborto induzido, de
acordo com estudo realizado em Kisumu-Quénia, em 2018, com a participacao de
9 mulheres com idades entre 19 a 32 anos, indica que o principal disparador para a
decisao do aborto é o parceiro. Ao impor o término da gestacdo quando abdica de
suas responsabilidades financeiras ou sociais. Ocasionalmente, o parceiro, provia
as condicdes para o aborto inseguro, sem o consentimento pleno na mulher (LOI et
al., 2018).

Dessa forma, infere-se que, independentemente, das questdes familiares e/
ou religiosas envolvidas, a tematica do aborto embora timida, necessite de uma
abordagem ampla. E, no ponto de vista social, o contexto masculino hegeménico que
constr6i uma imagem da mulher fragil, dona de casa, esposa, mae e dependente,
ainda € vigente, visto que as condutas masculinas, ainda sédo imperiosas e, pela
alta frequéncia do termo ‘parceiro’, corresponsavel pela trama de desfechos em
abortamento induzido, clandestino e inseguro.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo evidencia a relevancia de indicadores que se correlacionam com a
pratica de abortamento induzido, sendo eles a cor/raga, a renda/situagcéo ocupacional
e 0 baixo nivel de escolaridade. Além disso, os trés eixos “remédio, parceiro e estar”
presentes na nuvem de palavras expressam a participacdo ativa e decisivas de
homens no processo de abortamento induzido.

Esses achados evidenciam condutas masculinas presente na pratica do
abortamento induzido, na obtencdo de remédios ou chés, recusa/desamparo, e/
ou abandono/saida do cenario gestacional. Essas condutas representaram para a
mulher a perda da autonomia por néo decidir sobre a continuidade da sua gestacao,
causando-lhe insegurang¢a, medo e sérios riscos a saude.

Faz-se necessario estimular o debate acerca da tematica sobre aborto no
ponto de vista transversal, que contribua a realizacdo de estudos que possam
refletir a compreensédo do abortamento induzido. Isso inclui participagado conjunta
da sociedade, servicos de saude, educagao e demais instancias governamentais na
busca de metodologias e estratégias de politicas publicas para minimizar os riscos
qgue levam a morte de mulheres, antes e ap0s a realizacéo do aborto ilegal.
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