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RESUMO

Introdugao: Atualmente o planejamento familiar € desenvolvido principalmente pela Ateng@o Priméria nas
Unidades Basicas de Saude a partir das Equipes de Estratégia Saude da Familia, que trds em seu
modeloassisténcial o trabalho em equipe, vinculo entre profissionais e comunidade, e participagdo comunitaria.
Objetivo: Relatar a experiencia diante da interagao ensino-servigo para a formagéo de futuros profissionais
desaude, a partir da constru¢do de espagos de Educag@o Popular em Saude, abordando a temética do
planejamento familiar. Metodologia: Trata-se de estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, com construgdo
e execucdo, a partir de momentos de Educacgao Popular em Salde, no municipio de Barauna, Rio Grande do
Norte, entre janeiro e fevereiro de 2018. Resultados: Essa agéo resultou na construgao de uma pega de Teatro
Férum e de um Quiz realizados nas Unidades de Saude, com a participagdo de profissionais e usuarios das
comunidades, construindo movimentagdes, com descontracdo e roda de conversa. Conclusao: A Educagédo
Popular em Salde mostrou-se como uma ferramenta essencial para o estabelecimento de vinculos entre
profissionais e usuarios e um potencializador das movimentagdes de conhecimentos e escutas, construindo
espagos coletivos de troca de saberes e experiéncias.

Palavras-chave: Planejamento Familiar; Atengdo Primaria a Saude; Saude da Familia; Educagdo em Saude.
ABSTRACT

Introduction: Currently, family planning is developed mainly by Primary Care in Basic Health Units from the
Family Health Strategy Teams, which brings teamwork, the link between professionals and the community, as
well as community participation, in their model of care. Objective: The experience of teaching-service interaction
for the training of future health professionals, from the construction of spaces of Popular Education in Health,
addressing the theme of family planning. Methodology: This is a descriptive study, a type of experience report,
with construction and execution, starting from moments of Popular Education in Health, in the municipality of
Barauna, Rio Grande do Norte, between January and February 2018. Results: This action resulted in the
construction of a piece of Theater Forum and a Quiz held in the Health Units, with the participation of
professionals and users of the communities, building movements, with relaxation and conversation.
Conclusion: Popular Education in Health has proved to be an essential tool for establishing links between
professionals and users and a potentiator of knowledge and listening movements, building collective spaces for
the exchange of knowledge and experiences.

Keywords: Planejamento Familiar; Atengdo Primaria a Saude; Saude da Familia; Educacdo em Saude.
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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Educagéo Popular em Saude instituida em 2013 traz principios éticos que
potencializam as relagdes humanas a partir do ato de educar, tendo como base a educagao proposta por
Paulo Freire, que busca a identificagdo, discurs@o e intervengdo nos meios sociais que tornam as
comunidades Unicas, compreendendo um processo de horizontalidade dos conhecimentos populares e
tecnicos cientificos'2.

A educagado em saude é um processo educativo que visa 0 aumento da autonomia dos usuarios,
dando a esses o0 poder de debater junto aos profissionais de saude pela apropriagdo de conhecimentos.
Essa pratica requer a participagao ativa de trés atores fundamentais, os profissionais de saude, os gestores
e a populagao, unidas num Unico proposito, compartilhar saberes3.

O planejamento familiar estd garantido pela Constituicdo Federal, na Lei 9.263/1996, onde
regulamenta como dever do Estado promover meios educacionais onde homens e mulheres possam exercer
seus direitos a concepgao e contracepgao, e ainda a disponibilizacdo de meios, métodos e técnicas para a
regulagéo de sua fecundidade.

Nesse contexto, torna-se essencial, que a formagao profissional proporcione o desenvolvimento de
habilidades para a oferta de informacdo adequada em planejamento familiar, de modo a atender as
necessidades dos clientes, sob a perspectiva dos direitos sexuais e reprodutivos, bem como a atualizagao
continua®.

A informagao adequada em planejamento familiar € de fundamental importancia, pois possibilita ao
cliente exercer seus direitos, reconhecer métodos contraceptivos e fazer escolhas com autonomia®.

Atualmente o planejamento familiar € desenvolvido principalmente pela Atengdo Primaria & Saude
(APS) nas unidades da Estratégia Saude da Familia (ESF), que trds em seu modelo de assisténcia o trabalho
em equipe, vinculo entre profissionais e comunidade, e participagao comunitaria®.

Entretanto, a assisténcia ao planejamento familiar exibe suas fragilidades quando, na pratica, é
enfatizada a contracepgéo, dando um carater controlador onde a mulher é vista como objeto e ndo um suijeito
da histéria, onde € esquecida a promogéo da saude sexual e reprodutiva para homens e mulheres, sem
levar em conta seus aspectos socioecondmicos e culturais. Ha uma falta de variedade de métodos
anticoncepcionais e sua provisao irregular’.

Diante dessa problematica, foram elaborados os seguintes questionamentos: como é
ofertado atendimento ao planejamento familiar pelos profissionais de salde da APS? Quais sdo as

demandas de planejamento familiar que chegam a esses profissionais? Existe educagdo popular em

84
Revista Ciéncia Plural. 2018; 4(3):82-90



' CIENCIC

saude abordando o planejamento familiar nas UBS? Nesta perceptiva, o presente artigo tem o objetivo
primario de relatar as a¢des de educagé@o popular em saude desenvolvidas por estudantes de cursos da
saude, junto a profissionais de salde da atenc¢ao primaria do municipio de Barauna, interior do Rio Grande

do Norte.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, que descreve as atividade de agdo em
saude desenvolvidas por académicos dos cursos de graduagdo em Saude Coletiva e de Enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), assim como de Enfermagem da Universidade
Potiguar (UnP), junto a profissionais da Aten¢do Primaria a Saude (APS) do municipio de Baraunas no
interior do estado do Rio Grande do Norte em Janeiro e Fevereiro de 2018.

O projeto tinha o objetivo de conhecer as praticas e as ferramentas utilizadas pelos profissionais do
municipio nas trocas de saberes acerca do planejamento familiar e a partir da observagéo e anélise do
processo de trabalho intervir de forma a conduzir transformagdes e abordagens, a fim de contribuir de forma
positiva com a educagdo em salde nas unidades de saude do municipio.

O primeiro contato foi relaizado na Unidade Basica de Saude Francisco Saldanha, no centro da
cidade, participaram do encontro onze profissionais, sendo dois médicos, cinco enfermerios e quatro
técnicos de enfermagem. Foi realizada uma roda de conversa para que os profissionais pudessem infromar
sobre como funcionavam as orientagdes e as dificuldades que encontram no processo de orientagéo do
planejamento familiar nas unidades onde estao inseridos. Foi informado também, um perfil dos usuarios
assiduos para embasar o planejamento.

Durante a roda de conversa os profissionais quando interrogados acerca de como se dava a demanda
dos usuarios no planejamento familiar descreveram o perfil de seus usuarios no territorio e, posteriormente,
informaram a intensidade de pessoas que procuram o programa de planejamento familiar. Foi consenso que
existe por parte da populagéo o desconhecimento de métodos contraceptivos, e que muitos alegam nao
possuir condigdes financeiras para adquiri-los.

Uma das falas marcantes a partir das vivéncias dos profissionais, diz respeito a auséncia do parceiro
nas consultas, foi relatado que geralmente, somente a mulher comparce, em parte porque 0 €sposo esta no
trabalho e outra pelo entendimento que esse tipo de consulta € uma obrigagao da mulher, pois ela que tem

que se cuidar para ndo engravidar e ndo do homem.

85
Revista Ciéncia Plural. 2018; 4(3):82-90



CIENCIC |

Quanto a idade, foi colocado que a maioria das consultas de planejamento familiar é feito por
adolescentes que iniciaram a vida sexual h& pouco tempo, muitas recém casadas e que ndo desejam
engravidar nesse momento. A Uinica agé@o educativa citada em planejamento familiar, foi a consulta individual
com énfase no método contraceptivo, focadas mais na saude reprodutiva na mulher adulta, e poucas sao
as iniciativas para o envolvimento dos adolescentes e dos homens. A insuficiéncia de insumos para
distribuicdo a populagao também foi relatada, como a falta de camisinhas masculinas e femininas, essas
sendo bem poucas fornecidas e pilulas anticoncepcionais.

Apobs a conversa alunos e profissionais tragcaram planos para realizagédo de momentos interativos que
pudessem mobilizar a atengéo dos usuarios das unidades onde as agbes seriam realizadas levando em
consideracéo o perfil de seus frequentadores e suas necessidades.

Um segundo encontro foi realizado para que os alunos pudessem apresentar aos profissionais o plano
de agdes a serem desenvolvidos, uma forma de teste e também para dar a oportunidade para que eles
pudessem dar sugestdes nas apresentacdes e do uso da Educagao Popular em Saude.

Mais dois encontros para as agdes junto a comunidade foram acordados: um a ser realizado na
Unidade Francisco Saldanha e o0 segundo na Unidade Isau Barbosa, com servigos de profissionais que se

vincularam e participaram das reunides.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A primeira agao foi realizada na UBS Isau Barbosa, onde os alunos prepararam um pega de Teatro
Férum, criando vinculo e dando escuta diante das demandas dos usuarios. A pega trouxe no ato encenado,
um casal jovem que chegava a unidade de saude com um filho no brago e a mulher grévida para consulta
de pré-natal. Na cena o esposo reclamava a todo o tempo com a mulher por ela ndo ter tomado seu
comprimido para nao engravidar, e que agora ele tera que trabalhar mais para alimentar outro filho que eles
nao tinham condigdes para criar. Apds ocorrer a abordagem do casal pela enfermeira, a qual pede para que
0 homem nao trate sua esposa de forma grosseira, porém, ele comega a destratar a enfermeira e a culpa
pelo filho que esta por vir, ja que ela é responsavel pela salde da area onde eles moram. Segundo ele, esta
nao fez nada para orientar a mulher e evitar que ela engravidasse novamente.

Ao término do primeiro ato, foi explicado aos presentes a situagdo e solicitado que alguém da plateia,
que tivesse vontade, tomasse o lugar de algum dos personagens para mudar a histéria. Na sequéncia duas
pessoas se dispuseram a participar, uma senhora ficou no lugar da esposa gravida e outra no lugar da

enfermeira, quando 0 esposo comegou a reclamar com a mulher, tanto a nova esposa, quanto a nova
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enfermeira se prontificaram a enfrenta-lo, dizendo que ele também era responsavel pelo filho, que ele
deveria ter usado camisinha, que o posto de saude distribui e que néo era certo a atitude de descaso deste
ja que formavam uma familia e fizeram o filho juntos.

Apbs o termino da pega os alunos falaram sobre métodos contraceptivos existentes como o DIU,
diafragma, a pilula anticoncepcional e as camisinhas masculina e a feminina, sendo os dois Ultimos
enfatizados para seu uso mesmo com a utilizagéo dos outros, j& que além de ser uma forma de evitar uma
gravidez indesejada, é a melhor forma de se prevenir de Infecges Sexualmente Transmissivel (IST).

Os usuarios presentes fizeram algumas perguntas realacionadas as consultas de planejamento familiar
que foram respondidas pelos profissionais da unidade. Nesse momento, foi relatado a importancia da
presenga masculina nessas consultas, para que ele também sinta-se parte responsavel pelo planejamento
familiar.

Para a segunda acdo a ser realizada na UBS Francisco Saldanha foi elaborado um quis contendo
perguntas sobre métodos contraceptivos e consultas de planejamento familiar, as quais foram feitas aos
usuarios que estavam na unidade. A cada resposta correta era dado um chocolate como recompensa e 0s
alunos e profissionais da unidade complementavam a informagéo de forma dindmica. Para surpresa dos
envolvidos, poucas perguntas néo foram respondidas pelos usuérios.

Ao término do jogo, os profissionais da unidade falaram com os usuarios colocando as dificuldades de
realizacao das consultas de planejamento familiar e de pré-natal, fazendo um apelo maior aos homens que
se fizessem companheiros de suas esposas nessas consultas, colocando a importancia dessa unido como
fonte de fortalecimento da relagao.

A literatura ja aponta que as consultas de planejamento familiar demandam conversa, para além das
orientagdes bioldgicas e dos efeitos colaterais dos contraceptivos, como por exemplo o nédo planejamento
da gravidez, consequéncias como fumar durante a gravidez e depresséo pos-parto? dentre outras.

Esse pensamento corrobora com os objetivos da assisténcia na Aten¢ao Primaria, que sugere que as
equipes trabalhem o perfil da sua comunidade para ofertar ao usuario uma assisténcia com equidade e de
forma integral, incluindo as agdes direcionadas ao planejamento familiar.

Os profissionais ndo podem se prender apenas a entrega de medicamentos, pois desenvolver
planejamento familiar ndo é trabalho simples, tendo em vista aspectos de alta complexidade que abrange o
cuidado dos individuos e familias inseridos em contextos diversos. E imprescindivel realizar abordagens que
considerem os aspectos sociais, econdmicos, ambientais, culturais, entre outros, como condicionantes e/ou

determinantes da situagdo de saude®.
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O Planejamento familiar € uma rede de agdes desenvolvidas na Atengédo Primaria e que envolve
consultas, orientagdes, procedimentos técnicos, apresentagdo de métodos conceptivos e contraceptivos e
encaminhamentos, de maneira que culmine na promogao da saude°.

Essa realidade ainda é resultado dos servicos de planejamento familiar tradicionais, construidos como
um instrumento materno-infantil, direcionando sua fung¢éo para a saude reprodutiva com responsabilidade
exclusivamente feminina. As opg¢des contraceptivas mais utilizadas pelas mulheres séo sugeridas pelos
servigcos de saude e requerem desenvolvimento tecnolégico e monitoramento médico, consolidando o
processo de medicalizagao da populagao™.

Contudo, torna-se imprescindivel que haja dentro do planejamento familiar uma atengdo mais
aprofundada para que nesse cenério 0 homem tenha seu espago e que exerga seus direitos sexuais €
reprodutivos, seja ele de forma individual, com seus parceiros ou, ainda, em conjunto com as mulheres.

O inicio da vida sexual na adolescéncia esta cada vez mais precoce e a procura pelos servigos de
saude, seja para orientag0es ou para fazer uso de métodos contraceptivos, dura em média 12 meses apos
0 inicio das relagdes’2.

As acdes educativas em saude devem encorajar homens, mulheres, adultos e adolescentes a se
tornarem sujeitos capazes de promover o autocuidado, possibilitando o fortalecimento da autoestima,
autodeterminagao, para que possam exercer seus direitos sexuais e reprodutivos 1314,

Outro enfoque que deveria ser contemplado pelo programa de planejamento familiar, mas as pesquisas
demonstram estar enfraquecido, € a promogdo da salde e o aumento da qualidade de vida. Essas
mudancas requerem a ades&o de outras praticas metodoldgicas de ensino-aprendizagem. A limitagéo para
atuar de forma pedagdgica com os usuarios do planejamento familiar é consequéncia da formagéo centrada
no modelo biomédico5.1516, As atividades educativas devem ser desenvolvidas nos servigos de saude e nos

diversos espagos sociais existentes na comunidade’.

CONCLUSOES

A construcao coletiva desses espacgos de Educacédo Popular em Saude foi de suma importancia para
compreensdo dos envolvidos da potencialidade do trabalho em equipe, considerando os saberes de todos
os envolvidos, unindo forgas para a concretizagdo de acdes benéficas a populagao, capazes de transformar
0s cenarios de praticas reais.

A boa aceitacdo da equipe pela comunidade e pelos profissionais de saude foi um ponto facilitador,

para estabelecer a construgao de uma ponte de conhecimentos compartilhados. A cumplicidade da equipe
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em néo poupar esforgos foi 0 ponto forte para que as agdes atendessem as neCessidades apresentadas
pelos profissionais.

A oportunidade de insergdo dos estudantes nos servigos de saude na interagdo ensino-servigo-

comunidade lidando com problemas reais é extremamente importante para a formagdo de um novo

profissional, ampliando seu olhar e compreendendo as necessidades demandadas por seus usuarios.

REFERENCIAS

1. Brasil. Ministério da Saude (MS). Portaria 2.761, de 19 de novembro de 2013. Institui a Politica Nacional
de Educacéo Popular em Satde no ambito do Sistema Unico de Satde (PNEPS-SUS). Diario Oficial
da Unido 2013; 19 nov

2. Siméo CRP, Zurba MC, Nunes ASB. Educacao Popularem Saude: o circulo de cultura como ferramenta
de promogao de participagao popular no SUS. In: Zurba MC, organizadora. Psicologia e Satde Coletiva.
Floriandpolis: Tribo da llha; 2011. p. 75-102.

3. Brasil. Ministério da Saude (MS). Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude.
Departamento de Gestdo e da Regulagéo do Trabalho em Saude . Céamara de Regulagao do Trabalho
em Saude. Brasilia: MS; 2006.

4. Sanches MA, Siméo-Silva DP. Planejamento familiar: do que estamos falando? Rev Bioética [Internet].
2016 Apr;24(1):73-82. Available from: http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422016241108

5. Moura LNB de, Gomes KRO. Planejamento familiar: uso dos servigos de saude por jovens com
experiéncia de gravidez. Cien Saude Colet [Internet]. 2014 Mar;19(3):853-63. Available from:
http://lwww.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232014000300853&Ing=pt&ting=pt

6. Santos RB dos, Barreto RM, Bezerra ACL, Vasconcelos MIO. Processo de readequacdo de um
planejamento familiar: construgdo de autonomia feminina em uma Unidade Basica de Saude no Ceara.
Rev Eletrénica Comun Informagéo e Inovagdo em Saude [Internet]. 2016 Sep 30;10(3):1981-6278.
Available from: https://www.reciis.icict.fiocruz.br/index.php/reciis/article/view/1074

7. FerreiraRV, Costa MR, De Melo DCS. Planejamento Familiar: género e significados / Family Planning:
gender and significance. Textos Context (Porto Alegre) [Internet]. 2014 Dec 30;13(2):387.Available
from: http://revistaseletronicas.pucrs.br/ojs/index.php/fass/article/view/17277
Conceigao SP da, Fernandes RAQ. Influence of unintended pregnancy on breastfeeding duration. Esc
Anna  Nery - Rev  Enferm  [Internet].  2015;19(4):600-5.  Available  from:
http://www.gnresearch.org/doi/10.5935/1414-8145.20150080

8. FiuzaESde S, Rocha JFD, Carneiro JA, Costa FM da. Family planning: quality assessment on structure
dimensions, organization and assistance. Rev Pesqui Cuid é Fundam Online [Internet]. 2015 Oct
1;7(4):3227. Available from: http:/seer.unirio.br/index.php/cuidadofundamental/article/view/3732

89
Revista Ciéncia Plural. 2018; 4(3):82-90



CIENCIC |

10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

Santos AAP dos, Ferreira CC, Silva ML. Artigo De Revisé@o Fatores Que Interferem Na Escolha Do
Método Contraceptivo Pelo Casal : Reviséo Integrativa. Rev APS. 2015;18(3):368-77.

Barbosa FA. elaboragao de um projeto de intervengéo para adesdo ao grupo de planejamento familiar
na estratégia de saude da familia Jardim Primavera Il [Internet]. Montes Claros: Universidade Federal
de Minas Gerais; 2015 [cited 2018 dec 20]. Available from:
https://www.nescon.medicina.ufmg.br/biblioteca/imagem/4743.pdf

Silva A de SN, Silva BLCN, Silva Junior AF da, Silva MCF da, Guerreiro JF, Sousa A do SC de A. Inicio
da vida sexual em adolescentes escolares: um estudo transversal sobre comportamento sexual de risco
em Abaetetuba, Estado do Para, Brasil. Rev Pan-Amazénica Saude [Internet]. 2015 Sep;6(3):27-34.
Available from: http://scielo.iec.pa.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2176-
62232015000300004&Ing=en&nrm=iso&ting=en

Taquette SR, Monteiro DLM, Rodrigues NCP, Rozenberg R, Menezes DCS, Rodrigues A de O, et al.
Saude sexual e reprodutiva para a popula¢do adolescente, Rio de Janeiro, Brasil. Cien Saude Colet
[Internet]. 2017 Jun; 22(6):1923-32. Available from:
http://lwww.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232017002601923&Ing=pt&ting=pt

Gonzaga VAS, Borges ALV, Santos OA dos, Rosa PLFS, Gongalves RFS. Barreiras organizacionais
para disponibilizacdo e inser¢do do dispositivo intrauterino nos servigos de atengao basica a saude.
Rev da Esc Enferm da USP [Internet]. 2017 Dec 18;51(0):1-8. Available from:
http://lwww.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342017000100465&Ing=pt&ting=pt

Vagetti GC, Barbosa Filho VC, Moreira NB, Oliveira V de, Mazzardo O, Campos W de. Association
between physical activity and quality of life in the elderly: a systematic review, 2000-2012. Rev Bras
Psiquiatr [Internet]. 2014; 36(1):76-88. Available from:
http://lwww.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-44462014000100013&Ing=en&ting=en

Moura LNB, Gomes KRO, Sousa CRO, Maranhdo TA. Multiparidade entre adolescentes e jovens e
fatores de risco em Teresina/Piaui. Adolesc Saude. 2014;11(3):51-62

Nasser MA, Nemes MIB, Andrade MC, Prado RR do;, Castanheira ERL. Assessment in the primary
care of the State of Sdo Paulo, Brazil: incipient actions in sexual and reproductive health. Rev Saude
Publica [Internet]. 2017 Jan 1(51):1-12. Available from: http://www.rsp.fsp.usp.br/

Submissao: 10/8/2018
Aceitacdo: 20/3/2019

90
Revista Ciéncia Plural. 2018; 4(3):82-90


http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232017002601923&lng=pt&tlng=pt

