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Resumo: O planejamento familiar é o direito que toda pessoa tem de escolher em
ter ou néo ter filhos, por meio de uma assisténcia especializada e individualizada e
com informagOes adequadas. Estas informacdes sdo ofertadas pelo profissional
enfermeiro por intermédio da atencdo basica durante o programa de planejamento
familia nas Estratégias Saude da Familia (ESF). Neste contexto o objetivo da
pesquisa foi compreender o conhecimento e atuacdo do enfermeiro acerca do
planejamento familiar na atencdo béasica. O método utilizado trata-se de uma
pesquisa qualitativa, de carater exploratério descritivo, realizadas com o0s
enfermeiros das ESFs por meio de entrevista semiestruturada. A atuacdo dos
enfermeiros pauta-se nas agdes educativas em escolas e comunidades, locais que
tem demonstrado apresentar dificuldade em incorporar espiritualidade e cultura dos
pacientes nas orientacdes sobre planejamento familiar. A capacitacdo de
enfermeiros torna-se importante para orientar mulheres, homens e adolescentes que
buscam nesse servico, orientacdes sobre o planejamento familiar e formas de
métodos contraceptivos.

Palavras- Chave: Planejamento Familiar. Enfermagem em Saude Comunitéria.
Atencao Priméria a Saude


mailto:silvana.andres@yahoo.com.br

Multiciéncia Online
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Misses — Campus Santiago
ISSN 2445-4148

Nursing in the context of family planning in a municipality in the interior of Rio
Grande do Sul

Abstract: Family planning is the right of every person to choose whether or not to
have children, through specialized and individualized assistance and with adequate
information. This information is offered by the nurse practitioner through basic care
during the family planning program in the Family Health Strategies (ESF). In this
context, the objective of the research was to understand nurses' knowledge and
performance about family planning in basic care. The method used is a qualitative
research, of descriptive exploratory character, carried out with the nurses of the FHS
through a semi-structured interview. Nurses 'actions are based on educational
actions in schools and communities, which have shown difficulty in incorporating
patients' spirituality and culture into family planning guidelines. The training of nurses
becomes important in guiding women, men and adolescents seeking this service,
guidelines on family planning and forms of contraceptive methods.
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Introducao

As acles de Planejamento Familiar (PF) é direito de mulheres, homens e
casais assegurado pela Constituicdo Federal de 1988 e pela Lei n° 9.263, de 1996,
no qual o PF é um conjunto de acdes que auxiliam as pessoas a planejarem a
chegada de filhos ou preferem adiar o crescimento da familia (BRASIL, 1988).

Na década de 60, diversas entidades de carater privado, voltadas para o
controle da natalidade, iniciaram suas atuac¢des no Brasil, financiadas por agéncias
internacionais que tinham o interesse em reduzir o crescimento populacional no
Pais. Ao mesmo tempo, verificava-se atuacdo quase inexistente do setor publico no
campo do PF, pois o enfoque da assisténcia era o ciclo gravidico puerperal (BRASIL,
2002).

Historicamente, o PF vem sendo abordado de maneira secundéria as outras
acdes. A concepcdo e a contracepgdo, como componentes do PF, constituem-se em
acOes da Enfermagem, inseridas quase sempre no contexto da assisténcia materno-
infantil. Essa realidade € preocupante para estudiosos do tema, pois a PNPF, hoje,
mais do que antes, deve ser oferecida em seu sentido mais amplo, indo ao encontro
da integralidade da assisténcia (NUNES et al, 2013).

No Brasil, evitar filhos € uma tarefa assumida, quase exclusivamente, pelas

mulheres. Os homens, geralmente, associam a diminuicdo de sua poténcia sexual
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ao uso de algum método para evitar filhos, além de, muitas vezes, acreditarem que
as mulheres sdo as responsaveis por evitar engravidar, esquecendo que fazem
parte desse processo de procriacdo (CRUZ et al, 2010).

Foi criado no Brasil, em 2007, o Programa Mais Saude: Direito de Todos, no
qual uma das medidas propostas € a expansao das a¢fes de planejamento familiar
nas Estratégia de Saude da Familia (ESF), no qual foi incluida a oferta de oito
métodos contraceptivos gratuitos ou a venda de anticoncepcionais a precos
reduzidos, além de acfes educativas. Com isso 0s servicos de saude devem
fornecer todos os métodos anticoncepcionais e a livre escolha da mulher ou casal. ,
Porém a atencdo em planejamento familiar implica ndo s6 a oferta de métodos e
técnicas para a concepcao e a anticoncep¢ao, mas também a oferta de informacgdes
e acompanhamento, num contexto de escolha livre e informada (BRASIL, 2013).

Na rede béasica, esse servico é oferecido pelas equipes das ESF onde o
enfermeiro desenvolve atividades de educacdo em saulde, planejamento,
organizacdo, execucdo, avaliacdo das acdes, respaldadas pela lei do exercicio
profissional (SPINELLI et al. 2014). A informacdo adequada do PF é de fundamental
importancia, pois possibilita as pessoas exercer seus direitos, reconhecer métodos
contraceptivos e fazer escolhas com autonomia, devendo abranger orientacdes
sobre métodos e técnicas para o controle da fecundidade, assim como saude sexual
e reprodutiva.

Dessa forma, o estudo objetivou compreender o conhecimento e atuagédo do
enfermeiro acerca do planejamento familiar na atencdo béasica. A relevancia do
estudo pauta-se na necessidade de discussao dos direitos sexuais e reprodutivos e
da universalidade do atendimento, em conformidade com o0s preceitos ético-

profissionais e com as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS).
Material e Métodos

Trata-se de uma pesquisa qualitativa de carater exploratério descritivo. O
meétodo qualitativo de pesquisa € aqui entendido como aquele que se ocupa do nivel
subjetivo e relacional da realidade social e é tratado por meio da historia, do
universo, dos significados, dos motivos, das crencas, dos valores e das atitudes dos
atores sociais (MINAYO, 2014). Neste estudo foi utilizada a entrevista

semiestruturada, a qual é vista como uma forma privilegiada de interacdo social que
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tem por finalidade construir informacdes pertinentes ao objeto de pesquisa, ao
expressar a reflexdo do proprio sujeito sobre a realidade que vivencia, por meios de
dados que retratam suas ideias, crencas, opinides, maneira de pensar, atitudes,
emoc0des e comportamentos (MINAYO, 2010).

A pesquisa foi realizada nas Estratégias Saude da Familia ESFs, na cidade
de Santiago-Rio Grande do Sul. De acordo com o censo do IBGE (2015), o
municipio possui 2.413,075 km?2 de area territorial, 50.622 habitantes sendo estes
aproximadamente 47,5% (24.049 hab.) do sexo masculino e 52,5% (26.579 hab.) do
sexo feminino. A populacdo é predominantemente urbana (90,4%) e a principal
atividade econdmica é comércio e servicos (76,22%) (IBGE, 2015).

As 11 ESFs dispdem, em sua maioria, de um médico clinico geral ou
especialista em saude da familia, um enfermeiro, dois técnicos de enfermagem e de
quatro a seis agentes comunitarios da saude (ACS) de acordo com os principios da
Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) de 2012 (BRASIL, 2017). A coleta de
dados ocorreu nos meses de setembro & novembro de 2017, e participaram do
estudo sete enfermeiros atuantes nas referidas ESFs. O critério de inclusdo adotado
foi: profissionais enfermeiros com tempo de servigo na atencdo basica de no minimo
seis meses, e critério de exclusao: profissionais que estejam em férias, licencas e
afastamentos do seu servico no periodo de coleta de dados.

Para a coleta de dados, foi realizada entrevista semiestruturada as quais
foram gravadas e, posteriormente, transcritas na integra (BECK; POLIT, 2011). As
entrevistas foram previamente agendadas com o enfermeiro (a) na prépria ESF em
uma sala reservada que proporcionou um ambiente calmo, com poucos ruidos para
gue estes ndo interferissem na coleta. Permaneceram na sala apenas o pesquisador
e o profissional a ser entrevistado e o tempo de duracdo das entrevistas, variou de
15 a 25 minutos.

Os dados foram analisados de acordo com os trés polos cronolégicos
descritos: 1) a pré-analise, que € a fase de organizacdo com a realizacéo da leitura
flutuante, e, logo apos, procede-se a constituicdo do corpus; 2) exploracdo do
material, que é considerada como uma fase que consiste na codificacao,
decomposicdo ou enumeracao em funcédo de regras previamente formuladas; sendo
assim, a fase de aplicacdo sistemética das decisfes tomadas; 3) tratamentos dos
resultados obtidos e interpretacdo, a inferéncia e a interpretacdo - objetivam tornar

os dados validos e significativos. Dessa forma, as informag¢des obtidas foram
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confrontadas com informagfes ja existentes, o que permitiu realizar amplas
generaliza¢gbes, tornando assim a andlise de conteddo um dos instrumentos para
fins deste trabalho (MINAYO, 2014).

Para assegurar o anonimato, os participantes foram denominados pela letra
E, inicial da palavra “enfermeiro”, seguida de um numero ardbico (E1, E2, E3...). Os
principios éticos da pesquisa com seres humanos foram respeitados conforme a
Resolucdo N° 466/12 do Conselho Nacional de Saude, de modo a proteger os
direitos dos patrticipantes (BRASIL, 2012). O protocolo do projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes- URI Campus de Santiago/RS, sob o N° 2.254.516 e CAEE:
71801417.9.0000.5353.

Resultados

Na presente pesquisa, dos sete enfermeiros (a) entrevistados, seis foram do
sexo feminino e um do sexo masculino, a idade dos entrevistados variou entre 35 a
45 anos. Quanto a formacédo um entrevistado possuia pds-graduacéo Stricto Sensu
em Saude Coletiva e, os outros seis pds-graduacao Lato Sensu em saude publica. E
apresentaram em sua maioria mais de 10 anos trabalhando exclusivamente com
atencdo basica. Trés desses profissionais relataram ja ter participado de algum
curso de capacitacdo na area de saude sexual e reprodutiva.

Os profissionais pesquisados tiveram seus nomes substituidos por
codificacéo, a partir de numeracao crescente: E1, E2 e subsequentemente, a fim de
reservar 0s entrevistados de acordo com 0s aspectos éticos elucidados neste
trabalho.

A partir das respostas dos enfermeiros e a analise dos dados obtidos, foram
elencadas duas categorias: Atuacdo do enfermeiro na atencdo bdésica; e,

Conhecimento do enfermeiro no planejamento familiar e satde sexual.
Discussoes
Atuacao do enfermeiro na atengéo basica

Na entrevista realizada com os enfermeiros participantes da pesquisa, estes

foram questionados, se a populacdo os vé como referéncia na prestacdo deste
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servico na atencdo basica. Todos os participantes, ou seja, 100% dos entrevistados
responderam que séo referéncia em Planejamento Familiar. Como demonstra as

falas a sequir:

“Sim, sempre que elas vém aqui para uma coleta de
citopatolégico ou mudar o anticoncepcional eles
conversam comigo (enfermeiro), sempre tiram ddvidas
sobre gravidez, gestagao e anticoncepcional”. (E2).

“Quase sempre é a mulher que vem para consulta de
enfermagem, sempre conversamos sobre trazer o
parceiro junto, mas elas preferem estar sozinhas, e pede
orientacdes sobre uso de preservativo, e também é ela
que fala sobre ter mais filhos, ou nao”. (E5).

Referente as estratégias usadas na atencdo basica pelos enfermeiros, para
trabalhar o planejamento familiar, sadde sexual e reprodutiva, e as formas de
contracepcéao disponiveis no ESF, os enfermeiros destacam a realizacdo de acdes
educativas nas escolas e nas comunidades, consultas de enfermagem e grupos de
gestantes.

E como principalmente estratégia de abordagem para essas acdes, todos 0s
entrevistados informaram usar videos, folhetos, panfletos, cartilhas, entre outros,
como instrumento de carater informativo, materiais disponibilizados pelo Ministério
da Saude. Duas ESFs, junto com académicos do curso de enfermagem, elaboraram
também materiais proprios que buscam atender as demandas e especificidades da

populacdo. Em alguns discursos a seguir evidencia-se essa relagao.

“Tu vai nas escolas, mas tu lembra de ir
na escolas pra trata temas assim, DSTs,
IST né que agora mudou’l...]” ai tu leva
alguns videos, planfletos e matérias
sobre o tema” (E2).

“Os académicos também quando vém
aqui, os estagiarios, a professora sempre
trabalhava bastante, essa parte, e agora
a gente ja t4 conversando com as
professoras, pra gente comegar,
né”l(E4).

As atividades educativas sdo fundamentais para a qualidade da atencao

prestada. Tém como objetivo oferecer as pessoas 0s conhecimentos necessarios
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para a escolha livre e informada. Propicia a reflexdo sobre os temas relacionados a
sexualidade e a reproducédo (BRASIL, 2013).

Com relacdo aos meétodos contraceptivos no apoio para o planejamento
familiar, os ofertados pelas ESF como: anticoncepcional oral, anticoncepcional
injetavel, preservativo feminino e masculino e Dispositivo Intra-uterino (DIU),
destacou-se 0 método injetavel o mais utilizado.

Esse método torna-se mais comodo e mais eficaz devido ao esquecimento
guando ao uso de pilula, porém causa a resisténcia do uso do preservativo. Mesmo

com esta resisténcia os enfermeiros destacaram em suas falas as orientacdes para

7

0 uso da mesma, pois além de ser método contraceptivo também é um método

preventivo a Doencas Sexualmente Transmissiveis.

“Pra mim o planejamento familiar n&o é, a pessoa néo
ter filhos pra mim é ter a gravidez indesejada, é falta
de planejamento familiar, pois poderia ter usado um
método contraceptivo, ou usa, mas ndo usou ou
esqueceu. Entdo é falta de planejamento familiar.”
(ES6).

“O injetavel sai muito aqui, acho que é o mais sai,
elas gostam porque ndo corre menos 0 risco de
esquecer. A gente que ele protege contra as doencgas
sexuais, que precisar usar camisinha, algumas levam
outras ndo”. (E5).

‘Da minha experiéncia eu acho que o
anticoncepcional injetavel, e a pilula comum sé&o, os
métodos que elas mais utilizam, ja o DIU ndo tem
muita procura pela falta de informacédo, mas é uma
coisa que a gente esta trabalhando agora com as
mulheres”. (E1).

De acordo com as falas percebe-se a procura nos ESFs por métodos
contraceptivos, principalmente a pilula pelas adolescentes, ja as mulheres entre 19 a
40 anos buscam por métodos injetaveis ou o0 método definitivo (laqueadura). A maior
parte dos homens que procuram o servico, sdo jovens e preferem métodos
definitivos (vasectomia) mesmo sem ter filhos, o que justifica a falta de planejamento

familiar e sim a anticoncepcao.

“Adolescentes, adolescentes mesmo vém muito aqui
na unidade, nessa perspectiva de comegar o0 método
“[...]” tem surgido muita procura pela vasectomia nos
homens né, s6 que na verdade ainda ta na visdo
errada, eles estavam vindo homens jovens pra fazer
vasectomia, mas nem tinham filhos “...] eles, os
homens acham que fazendo a vasectomia estdo
protegidos de tudo, e ndo é bem assim”. (E1).
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“E mais adolescente, procuram sé o anticoncepcional,
nao preservativo, e eu tenho preservativo feminino, e
eles ndo querem esse assunto “[...]” Eles (homens,
mulheres, adolescentes) querem mais a pilula, mas
sempre indico a camisinha junto”. (E3)

“E dificil de tu trabalhar, né? “[...]” De meninas que
guerem engravidar cedo, é da cultura dessa menina,
ja tive casos assim, de meninas de 15, 16 anos de
querer engravidar? Por que vem de familia, ja isso ai,
né?! Até as maes estimulam isso ai, entdo a questao
cultural é dificil”. (E4).

“Mulheres entre 19 a 40 anos procuram 0 Servico, as
mais novas buscam as pilulas ou injetaveis, as mais
velhas querem laqueadura, homens, homens muito
pouco, mas tem né como te falei, mas raro”. (E7).

Homens, mulheres, todos tém direito a planejar a sua vida de acordo com
suas necessidades. Dentro deste planejamento deve-se encontrar o planejamento
reprodutivo, que consiste em um importante recurso para a saude de todos inclusive
de adolescentes e crianc¢as, pois contribui para uma pratica sexual mais saudavel.
Com isso, existe uma discusséo para que haja a troca da terminologia planejamento
familiar pelo termo planejamento reprodutivo, tendo em vista que este ultimo torna a
tematica mais abrangente (SOUZA et al 2016). O homem raramente reconhece a
necessidade de procurar os servicos de saude, seja por ndo valorizar 0os sinais e
sintomas de dor e sofrimento, seja porque nesse comportamento esta incutida a
ideia do Ser forte, invulneravel e viril, que o diferencia do sexo feminino. Vale
ressaltar que essa postura faz-se desfavoravel na medida em que o torna vulneravel
a uma sucessao de acontecimentos (PEREIRA et al, 2016).

No que se refere a anticoncepcéo, esta pressupde a oferta de informacdes,
aconselhamento, acompanhamento clinico do uso de métodos e técnicas
anticoncepcionais, cientificamente aceitos, que ndo coloquem em risco a vida e a
saude das pessoas, para homens e mulheres, adultos (as) e adolescentes, num
contexto de escolha livre e informada, neste sentido é muito importante oferecer
diferentes opcdes de meétodos anticoncepcionais para todas as etapas da vida
reprodutiva, de modo que as pessoas tenham a possibilidade de escolher o método
mais apropriado as suas necessidades e circunstancias de vida (BRASIL, 2013).

A atuacao do profissional de enfermagem € essencial na promocédo do PF,
pois tem o proposito de proporcionar informagfes, insumos para a garantia dos

Direitos Sexuais e Direitos Reprodutivos, sendo considerado um direito de todo
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cidaddo e entendido como o conjunto de acOes de regulacéo da fecundidade que
garanta direitos iguais de constituicdo, limitacdo ou aumento da prole pela mulher,

pelo homem ou pelo casal (SOUSA, 2016).
Conhecimento do enfermeiro no planejamento familiar e saide sexual

No transcorrer das entrevistas, foram levantadas questdes que contribuiram
para identificar o conhecimento dos profissionais sobre o planejamento familiar.
Evidenciou-se que os profissionais tém entendimento da tematica, como exposto na

fala abaixo:

“Comeca ja pelo contexto da palavra, planejamento,
eu acho que é tudo aquilo que tu planeja pra tua
familia,[...]” é uma coisa bem mais complexa, é tu
planejar tu ter um filho, tu planeja teu orgcamento, as
tuas finangas”. (E3).

“Planejamento familiar, significa né, tu fazer a escuta
dessa mulher, desse casal, homem também, [...], vé o
método, algo que seja adequado pra eles, planejarem
os filhos, na verdade, né?! [...] E adequar mais ao
método contraceptivo, aquilo que o casal, que a
familia deseja, eu penso que seja nesse sentido, a
gente da todo esse suporte, o enfermeiro né, com o
responsavel da area da todo esse suporte pra esse,
esse, familia, pra esse casal, pra essa mulher, pra
esse homem, enfim varios tipos de familias”. (E1).

As acdes de salde voltadas a salude sexual e a saude reprodutiva, em sua
maioria, tém sido focadas na mulher com poucas iniciativas para o envolvimento do
publico masculino nessas questdes. As mudancas socioculturais e demogréficas, as
expressfes saude materna e planejamento familiar, usadas na saude publica,
tornam-se pequenas para expressar as preocupacgdes atuais referentes a area da
saude (CORTEZ; ZAGONEL, 2011).

A lei 9.263, em seu artigo 9% diz que todos os métodos e técnicas de
concepgao e contracepcgao cientificamente aceitas e que ndo coloquem risco a vida
e a saude das pessoas, devem ser ofertados, preservando e garantindo o direito de
liberdade de opcdo. O PF e a atuacdo dos profissionais de saude sdo fundamentais
para que sejam esclarecidos aos usuarios seus direitos em saude, principalmente no
que se refere a saude sexual e reprodutiva e a escolha do método a ser utilizado
(BRASIL, 1996).
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Com relacdo ao conhecimento da legislacdo vigente do PF, a maioria dos
entrevistados afirma ter conhecimento ou ter lido em algum momento da profissao
sobre o tema. Como fica exposto nas falas:

“Existe as leis e muitas politicas do SUS voltadas ao
planejamento familiar, € bem normal as mulheres
chegarem aqui e relatarem que querem ter s6 um

filho, ou ndo ter nenhum, isso esta na politica, isso &
planejamento”. (E3).

“O SUS disponibiliza muito material impresso,
também disponibilidade muitos métodos gratuitos, eu
estou sempre oferendo, a maioria aceita”. (E7).

“Eu leio os cadernos de atencdo basica, ndo todos,
mas leio a maioria, esses de planejamento sempre
esta em foco, entéo eu leio bastante, até para ti poder
falar com as adolescentes é preciso estar bem
informadas”. (E6).

A enfermagem € essencialmente uma profissdo de cuidados transculturais,
pois se centra no cuidado humano, respeitando os valores e estilos de vidas. O
processo de cuidar envolve uma relacdo entre a pessoa que cuida e o sujeito, na
qual o contexto socioecondmico e as singularidades politicas e culturais estdo
intimamente presentes. (SPINELLI et al, 2014). Com isso, pode-se inferir que as
praticas de cuidado do enfermeiro na atencdo basica ganham significado importante,
pois é neste campo que muitos contextos se expressam claramente, refletido
através da aproximacao social e cultural com a popula¢do. Consequentemente, as
necessidades de saude sdo identificadas in loco, o que pode proporcionar o
desenvolvimento de praticas de cuidado mais coerentes e eficazes (ACIOLI et al,
2014).

Consideracgdes Finais

O estudo possibilitou compreender o conhecimento e atuacédo do enfermeiro
acerca do planejamento familiar na atencédo béasica. Os enfermeiros possuem um
entendimento sobre o planejamento familiar, onde parte se baseia na anticoncepcao
e nao no planejamento familiar como um todo, preconizado pela legislagao vigente.
A maior parte da atuacdo dos profissionais pauta-se nas acgOes educativas nas

escolas, comunidades e em conversas no atendimento no servico de saude, porém



Multiciéncia Online
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Misses — Campus Santiago
ISSN 2445-4148

apresentando dificuldades em trabalhar questdes referentes a espiritualidade e
cultura com as pessoas que buscam o servico.

Foi evidenciada a prevaléncia da responsabilidade exclusiva da mulher em
relacdo ao planejamento familiar e a escolha do método de contracepcéo. deixando
o dialogo dos casais em torno da planejamento familiar e sexualidade prejudicado.

Assim faz-se necessario, para uma maior adesdo masculina ao
Planejamento Familiares, que 0s servi¢cos se tornem mais apropriados para homens
com abordagens relacionadas a questbes da satde do homem. E preciso, através
de acbes criativas e educativas, programas gue motivem a busca em saude
reprodutiva e sexual masculina, envolvendo-os de forma participativa, sendo iSso
uma pratica até por vezes, complexa do enfermeiro, do cuidado que permeia essa

pratica e do fazer como acéo diaria.
Referéncias

ACIOLI, S. et al. Praticas de cuidado: o papel do enfermeiro na atencédo basica.
Revista de enfermagem da UERJ. Rio de Janeiro. v. 22. P.637-42. 2014

CORTEZ, E.M.F.; ZAGONEL, I.P.S. Implicacdes culturais no planejamento familiar e
qualidade de vida da mulher e a teoria de Leininger. Revista Cogitare
Enfermagem. V. 2, n.l16, p. 296-302. 2011. Disponivel em:
https://revistas.ufpr.br/coqgitare/article/view/21818/14228. Acesso em 20 out 2017.

CRUZ, D.S.L et al. Planejamento Familiar. Revista Do Hospital Universitario
Pedro Ernesto. UERJ. ano 9, 2010. Disponivel em: http://planejamento-familiar.info.
Acesso em: 10 set 2018.

IBGE. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Disponivel em:

https://cidades.ibge.gov.br/v4/brasil/rs/santiago/panorama. Acesso em: 09 Mai 2017.

MINAYO, M. C. S. (Org.). Pesquisa Social: teoria, método e criatividade. 292. ed.
Petrépolis: Vozes, 2010.


https://revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/21818/14228
http://planejamento-familiar.info/
https://cidades.ibge.gov.br/v4/brasil/rs/santiago/panorama

Multiciéncia Online
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Misses — Campus Santiago
ISSN 2445-4148

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento pesquisa qualitativa em saude. 142
ed. Sao Paulo: Huditec; 2014.

BRASIL. Assisténcia em planejamento familiar: manual técnico. Brasilia:
Ministério da Saude. 42 edicéao; 2002. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/0102assistencial.pdf. Acesso em: 8 jun
2018.

BRASIL. Conselho Nacional de Saude. Resolucdo N° 466, 12 de dezembro de
2012: diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres
humanos. Brasilia; 2012. Disponivel em:

http://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/reso466.pdf . Acesso em: 20 set 2018.

BRASIL, Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.
Brasilia, DF: Senado; 1988. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/constituicao/constituicao.htm. Acesso em: 10 Jan
20109.

BRASIL. Lei n 9.263, de 12 de janeiro de 1996. Regula o § 7° do art. 226 da
Constituicdo Federal, que trata do planejamento familiar, estabelece
penalidades e d& outras providéncias. Diario Oficial da Unido. 15 jan 1996;
Secédo 1. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L9263.htm . Acesso
em: 11 set 2018.

BRASIL. Portaria N° 2.436, de 21 de setembro de 2017. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436 22 09 2017.html.
Acesso em: 15 dez 2017.

BRASIL. Saude sexual e saude reprodutiva. Secretaria de Atencdo a Saude,

Departamento de Atencdo Basica. Brasilia: Ministério da Saude. 1. Ed3.,— Brasilia,
2013. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude sexual saude_reprodutiva.pdf
Acesso em: 20 dez 2017.



http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/0102assistencia1.pdf
http://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/reso466.pdf
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L9263.htm
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436_22_09_2017.html
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_sexual_saude_reprodutiva.pdf

Multiciéncia Online
Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Misses — Campus Santiago
ISSN 2445-4148

NUNES, W.B et al. Investigacdo das a¢Oes de enfermagem no planejamento familiar
em cidades do Curimatal Paraibano. Revista Ciéncias da Saude Nova
Esperanca.v. 1, n. 11, p. 31-45. 2013.

PEREIRA, A.L. et al. Saberes e Praticas De Homens Perante o Planejamento
Reprodutivo. Revista de Enfermagem Centro Oeste Mineiro. v .6. n.11, p.2398-
409. 2016

SOUSA, S.C, et al. A Puérpera Internada Frente A Prevencdo Da Gravidez:
Possibilidades E Limites Da Enfermagem. Revista de enfermagem UFPE. n.10,
v.4, p.3560-566. 2016

SOUZA. E.T et al. Grupo Educativo Em Planejamento Reprodutivo: Experiéncia
Durante A Residéncia Em Enfermagem Obstétrica. Revista de enfermagem UFPE.
V.11,n.1, p. 232-38. 2012.

SPINELLI, M.B.A.S et al. Caracteristicas da oferta de contracepcao de emergéncia
na rede béasica de saude do Recife, Nordeste do Brasil. Saude Soc. Sado Paulo.
V.23, n.1, p. 227-237. 2014. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-
12902014000100227&script=sci_abstract&ting=pt Acesso em: 13 Mar 2017.



http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-12902014000100227&script=sci_abstract&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-12902014000100227&script=sci_abstract&tlng=pt

