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RESUMO

Objetivo: analisar a producao de conhecimento acerca da categoria de género nas teses de doutorado dos
Programas de Pos-Graduacao em Enfermagem no Brasil. Método: trata-se de revisao integrativa, referente ao
periodo de janeiro/2001 a dezembro/2017, na qual foram utilizados os bancos de teses de Pos-Graduacdo em
Enfermagem do Brasil, com os critérios nota Capes > 4; titulo, resumo ou palavras-chave género ou género e
saude e disponibilidade on-line e na integra nos bancos de teses dos Programas de Pos-Graduacao.
Resultados: analisaram-se 28 teses de doutorado que atenderam aos critérios de inclusdo. De acordo com os
resultados e considerando a regido onde funcionam os Programas de Poés-Graduacdao em Enfermagem que
discutem género, 15 teses (53,57%) foram publicadas na regidao Sudeste, nove (32,14%) na regidao Nordeste e
quatro (14,28%) na regido Sul. As tematicas discutidas englobaram género e adoecimento cronico, com oito
producdes (28,57%); género e demandas de salde, com oito (28,57%) e vulnerabilidade e género, com 12
(42,85%). Conclusao: revela-se, pelas teses analisadas neste estudo, a importancia do conhecimento de
Enfermagem acerca das questdes associadas a categoria de género e suas devidas implicacbes a salde
cooperando para a qualidade do cuidado. Descritores: Enfermagem; Género; Programa; Pos-Graduacao;
Conhecimento; Brasil.

ABSTRACT

Objective: to analyze the production of knowledge about the gender category in the doctoral theses of the
Post-graduate Programs in Nursing in Brazil. Method: it is an integrative review, referring to the period from
January 2001 to December 2017, in which the thesis databases of Nursing Post-Graduation in Brazil were used,
with the criteria Capes > 4; title, abstract or keywords gender or gender and health and availability online and
in full in the thesis banks of the Post-graduate Programs. Results: 28 doctoral theses that met the inclusion
criteria were analyzed. According to the results, 15 theses (53.57%) were published in the Southeast region,
nine (32.14%) in the Northeast region and four (14.28%) in the South region. The subjects discussed included
gender and chronic illness, with eight productions (28.57%); gender and health demands, with eight (28.57%)
and vulnerability and gender, with 12 (42.85%). Conclusion: the thesis analyzed in this study reveals the
importance of Nursing knowledge about the issues associated with the gender category and its related health
implications, cooperating for the quality of care. Descritores: Nursing; Genre; Program; Postgraduate studies;
Knowledge; Brazil.

RESUMEN

Objetivo: analizar la produccion de conocimiento acerca de la categoria de género en las tesis de doctorado
de los Programas de Post-Graduacion en Enfermeria en Brasil. Método: se trata de una revision integrativa,
referente al periodo de enero / 2001 a diciembre / 2017, en la cual se utilizaron los bancos de tesis de
Postgrado en Enfermeria de Brasil, con los criterios nota Capes > 4; titulo, resumen o palabras clave género o
género y salud y disponibilidad en linea y en su totalidad en los bancos de tesis de los Programas de
Postgrado. Resultados: se analizaron 28 tesis de doctorado que atendieron a los criterios de inclusion. De
acuerdo con los resultados y considerando la region donde funcionan los Programas de Post-Graduacion en
Enfermeria que discuten género, 15 tesis (53,57%) fueron publicadas en la region Sudeste, nueve (32,14%) en
la region Nordeste y cuatro (14,28%) en la region Sur. Las tematicas discutidas englobaron género vy
enfermedad crénica, con ocho producciones (28,57%); género y demandas de salud, con ocho (28,57%) y
vulnerabilidad y género, con 12 (42,85%). Conclusion: se revela, por las tesis analizadas en este estudio, la
importancia del conocimiento de Enfermeria acerca de las cuestiones asociadas a la categoria de género y sus
debidas implicaciones a la salud cooperando para la calidad del cuidado. Descritores: Enfermeria; género;
Programa; Posgraduacion; Conocimiento; Brasil.
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INTRODUCAO

Reconheceu-se a Enfermagem em muitos
paises, entre esses, o Brasil, com Florence
Nightingale, a partir do século XIX, dando um
importante significado ao processo do
cuidado, a caracterizacdo do ambiente e a
evolucao da assisténcia de Enfermagem.
Ressalta-se que esse processo se definiu pela
construcao sistematizada do conhecimento da
Enfermagem por meio de diretrizes para a sua
pratica.’

Informa-se que o Primeiro Curso de
Doutorado em Enfermagem no Brasil e na
América Latina, Programa Interunidades da
USP, surgiu em 1982, por meio de um trabalho
conjunto de docentes das Escolas de
Enfermagem da USP de Sao Paulo e Ribeirao
Preto. Observa-se nos Programas de
Doutorado em Enfermagem, que vem
acontecendo contribuicoes expressivas para 0s
avancos nas ciéncias de modo que as teses
produzidas tém assegurado lideranca e
qualidade no ambito dos cuidados a salde.?

Objetiva-se, pela Poés-Graduacdao, a
formacao de novos  profissionais de
Enfermagem que possam desenvolver uma
assisténcia de qualidade e ser capazes de
produzir conhecimentos, para a exceléncia
das praticas de cuidar e a gestao de cenarios e
modalidades de atencao, na busca do
reconhecimento profissional diante das
exigéncias de mercado. No processo de
sistematizacao de conhecimento e formacao
de novos profissionais, incluiram-se categorias
analiticas para melhor compreender as
demandas da populacao assistida e repensar
as praticas a serem implementadas. Entre
essas, a categoria género é um instrumento
atil para analisar as relacoes sociais de poder
entre as pessoas.>*

Aplicou-se, pela primeira vez, o termo
“género” por feministas americanas com o
objetivo de demonstrar o carater social e as
diferencas entre os sexos. Considera-se que
compreender a relacao de género na historia é
respeitar as diferencas sexuais produzidas
pelas culturas e sociedades nas relacoes entre
homens e mulheres. Essas relacdes sao
constituidas a partir da diferenca de
dominancia construida entre ambos os sexos
ao longo da histéria.>

Discute-se, nas ultimas décadas, no Brasil,
o termo género no ambito académico como
categoria de analise critica e central das
desigualdades que apontam as experiéncias de
mulheres em situacdes diversas contribuindo
para novas perspectivas de abordagem da
tematica. Percebem-se em dias atuais que,
sao, de maneira mais intensa, pesquisas
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relativas a categoria género como objeto de
analise, resultando em importantes
contribuicoes para a sociedade e a saude,
além de ampliar e instrumentalizar as
discussdes acerca das relacoes de género em
distintas areas disciplinares.®

OBJETIVO

e Analisar a producao de conhecimento
acerca da categoria de género nas teses de
doutorado dos Programas de Pds-Graduacao
em Enfermagem no Brasil.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura acerca da producado cientifica dos
Cursos de Doutorado dos Programas de Pos-
Graduacao em Enfermagem no Brasil, com
énfase para a producao de teses, cujo objeto
central seja género enquanto categoria de
analise.

Analisam-se, por meio da revisao
integrativa, os achados dos estudos,
primando-se pelo rigor e sistematizacao,
examinando os métodos e estratégias
empregadas, apreciando as fontes e
sintetizando os resultados para a obtencao das
conclusoes oriundas de diversos estudos. Vé-se
dessa forma, os pesquisadores conseguem
responder as necessidades de cuidado e
analisam a producao do conhecimento em
Enfermagem.’

Realizou-se a coleta entre os meses de
marco/2017 e agosto/2017, nos bancos de
dados on-line da plataforma Sucupira,
seguindo-se as etapas previstas para uma
revisao integrativa: selecao da questao
norteadora; busca e selecao da literatura nas
bases de dados eletronicas baseando-se em
critérios de exclusao e inclusdo; elaboracao
de instrumento que inclua as informacoes
relevantes extraidas das amostras; analise
critica dos estudos selecionados;
interpretacao dos dados e apresentacao dos
resultados evidenciados.’

Definiu-se a seguinte questao norteadora
do estudo: Qual a producao de conhecimento
acerca da categoria de género nas teses
desenvolvidas nos Programas de Pos-
Graduacao em Enfermagem no Brasil?

Seguiram-se, na realizacdo da pesquisa
eletronica, os critérios de inclusao adotados:
Programa de Pods-Graduacao em Enfermagem
no Brasil, nivel doutorado, reconhecido pela
Capes e com nota > 4; teses cujo descritor
“género” ou “género e salde” aparece no
titulo, resumo e/ou nas palavras-
chave/descritores; producdes disponiveis on-
line e na integra no idioma portugués (Brasil).
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Pesquisaram-se as plataformas das
Instituicbes de Ensino Superior (IES), com
Programas de P6s-Graduacao em Enfermagem,
nivel doutorado, vinculadas a CAPES no
periodo entre janeiro/2001 a dezembro/2017.

Fez-se a leitura do resumo, dentre as 210
producées encontradas, como primeira
triagem do conteudo, com a exclusao
daquelas que nao tratavam acerca do objeto
do estudo somando-se, ao final, 28 teses de
doutorado.

Elaborou-se, apds a selecao, um
instrumento que incluiu as seguintes
informacoes: titulo da tese; nota CAPES do
Programa de Po6s-Graduacao de vinculacao da
tese; natureza do estudo e ano de defesa. Na
analise critica dos estudos, procedeu-se a
leitura das teses na integra para a
identificacdo dos nlcleos de sentido e
definicao das categorias relativas aos
diferentes enfoques sobre a tematica
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estudada.! As teses foram numeradas
conforme o ano de producao e identificadas
pela letra T (tese) e um nUumero sequencial
iniciado por um (T1, T2, T3...).

Dispensou-se, por tratar-se de uma revisao
integrativa da literatura, a atencao as
questoes éticas previstas nas Resolucoes N°
466/2012 e N° 510/2016, do Conselho
Nacional de Saude (CNS), que envolvem
pesquisa com seres humanos e Ciéncias Sociais
e Humanas, respectivamente. Ressalta-se que
todas as informacdes descritas sao de
producoes de dominio pulblico, ndao sendo
necessarios o sigilo e o anonimato.

RESULTADOS

Compébe-se o estudo por 28 teses de
doutorado, conforme a tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo das teses de doutorado produzidas nos Programas de Pods
Graduacdo em Enfermagem do Brasil. Santo Antonio de Jesus (BA), Brasil, 2017.

Regi()es Universidades Teses
Nordeste (NE) UFBA (Universidade Federal da Bahia) 07
UFC (Universidade Federal do Ceara) 02
Sudeste (SE) USP (Universidade de Sao Paulo) 11
UERJ (Universidade do Estado do Rio de Janeiro) 04
Sul (S) UFPR (Universidade Federal do Parana) 01
UFSC (Universidade Federal de Santa Catarina) 03
Total 28

Ressalta-se que os Programas de Pos-
Graduacdo em Enfermagem do Brasil que
produziram teses acerca da categoria de
género tiveram nota CAPES entre cinco e seis
pontos no quadriénio 2017, com maior
quantitativo para a nota cinco (23 - 82,14%).
Quanto a natureza dos estudos, 24 (85,71%)

sao qualitativos e apenas quatro (14,28%), de
natureza mista. Nao foram encontradas teses
que utilizaram somente dados quantitativos.
As teses selecionadas foram produzidas entre
os anos de 2002 e 2017, com maior numero de
publicacées em 2005 (seis - 21,42%) e 2013
(cinco - 17,85%), segundo a figura 1.

N° TITULO IES'/NC>  NE®  ANO

TO1 Mulher e saude: dialetizando o trabalho da enfermagem  USP/5 QL* 2002
ambulatorial.

T02 Gestacao na adolescéncia: um marco na construcao de vida do  UFSC/6 QL* 2003
ser mulher.

TO3 Assisténcia de enfermagem a mulher no periodo puerperal: uma USP/5 QL* 2005
analise das necessidades como subsidios para a construcao de
indicadores de género.

T04 Entre o sonho e a realidade: a gravidez na adolescéncia sob a USP/5 QL* 2005
otica de um grupo de mulheres da periferia de Macei6-AL.

TO5 Entre o desejo e o medo: oficinas de trabalho como espaco de USP/5 QL* 2005
reflexao e empoderamento de adolescentes.

T06 Sexualidade de casais que vivenciaram o cancer de mama. USP/5 QL* 2005

TO7 Paternidade na adolescéncia: significados no olhar de homens USP/5 QL* 2005
que a experimentaram.

TO8 A visao masculina das relacées de poder no casal heterossexual UFSC/6 QL* 2005
como subsidios para a educacao em saude na prevencao de DST-
Aids.

T09 Género e salde mental na atencao primaria a mulher como foco UFC/6 QL* 2008
de investigacao.

T10 Violéncia conjugal sobre o olhar de género. UFC/6 QL* 2008

T11 As equipes de salde da familia e a violéncia doméstica contra a USP/5 w 2009
mulher: um olhar de género.

T12 Viver a sexualidade com o corpo ferido: representacao de  UFBA/5 M 2010

Portugués/Inglés
Rev enferm UFPE on line., Recife, 12(11):3125-32, nov., 2018

3127



https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i11a236613p3125-3132-2018

ISSN: 1981-8963

Souza US de, Lima CFM, Marques PF et al.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i11a236613p3125-3132-2018

Producéao acerca de género nos doutorados...

mulheres e homens.

e sexualidade entre pessoas transexuais do Brasil, Canada e

T13 Violéncia de género e necessidades em saude: limites e USP/5 Q* 2011
potencialidades das praticas do programa saude da familia.

T14 Sexualidade e vulnerabilidade social de pessoas com transtornos UFMG/5 QL* 2011
mentais atendidas em servicos pUblicos de saide mental no
Brasil.

T15 Sexualidade e imagem corporal de mulheres com cancer de USP/5 Q* 2012
mama.

T16 Expondo-se conscientemente: vivendo e caracterizando UERJ/5 QL* 2012
relacionamento nos tempo de AIDS.

T17 Violéncia por parceiro intimo e morbidade materna grave. USP/5 Q* 2012

T18 Representacao social de mulheres submetidas a revascularizacao ~ UFBA/5 M 2013
do miocardio sobre seu corpo: repercussoes para a sexualidade.

T19 Vivéncia da sexualidade: representacées sociais de pessoas  UFBA/5 M 2013
soropositivas para o HTLV.

T20 Género e conflito entre trabalho e familia: relacao com a saude =~ UFBA/5 Q* 2013
fisica e mental de adultos no Brasil.

T21 Experiéncia do adoecimento de mulheres e homens com Doenca UFBA/5 QL* 2013
Falciforme.

T22 Violéncia doméstica contra a mulher: uma avaliacao utilizando USP/5 Q* 2013
indicadores de subalternidade de género na familia.

T23 O processo de desfiliacao no seio familiar e a representacao UERJ/5 Q* 2014
social da adolescente em situacao de rua: em busca da
prevencao.

T24 Representacoes sociais de enfermeiras e médicos do campo da  UERJ/5 QL* 2015
saude sexual e reprodutiva sobre as mulheres lésbicas.

T25 Representacbes sociais de familiares sobre a violéncia de  UFBA/5 QL* 2015
género.

T26 Representacbes sociais sobre violéncia conjugal por homens  UFPR/5 QL* 2016
acusados no contexto da Lei Maria da Penha.

T27 Violéncia conjugal e a experiéncia juridico-policial vivenciada de  UFBA/5 QL* 2016
homens em processo.

T28 Histodrias de vida e representacoes sociais do sexo, corpo, género UFSC/6 QL 2016

Costa Rica.

Figura 1. Caracterizacdo das teses de doutorado do estudo. Santo Antonio de Jesus (BA), Brasil,

2017.

'IES (Instituicio de Ensino Superior); 2NC (nota capes); NE (natureza do estudo); “QL/°M

(qualitativo/misto).

Analisou-se o conteldo das teses de
doutorado incluidas no estudo dando origem a
trés categorias analiticas: Género e
adoecimento cronico (oito teses); Género e
demandas de saude (nove teses) e
Vulnerabilidade e género (11 teses).

DISCUSSAO

Apresentam-se, a seguir, as trés categorias
tematicas do estudo decorrentes dos achados
desta revisao integrativa. Ressalta-se que o
numero de teses que utilizam género como
categoria analitica nas regides Sudeste e
Nordeste se justifica pela existéncia e historia
de grupos de pesquisa voltados a discussao
dessa tematica, a partir da década de 1980,
por meio de atividades de ensino, pesquisa e
extensdao, a exemplo do Nlcleo de Estudos
Género, Saude e Enfermagem, fundado em
1989, na Escola de Enfermagem da USP e o
Centro de Estudos e Pesquisas sobre Mulheres,
Género, Saude e Enfermagem - GEM, fundado
em 1987, na Escola de Enfermagem da UFBA.’

Sabe-se que a inexisténcia de teses
utilizando género nas regioes Norte e Centro-

Oeste do pais decorre da auséncia de cursos
de Pos-Graduacao em Enfermagem, nivel
doutorado, até o momento dessa producao
cientifica.’

¢ Categoria 1 - Género e adoecimento
cronico

Incluem-se, nessa categoria, oito teses do
estudo abordando o adoecimento cronico
vinculadas as seguintes doencas/disfuncoes:
anemia falciforme, IST/HIV/HTLV, lesao
cutanea e cicatrizes cirurgicas e cancer de
mama.

Retratam-se, pela tese 21, questdées de
género vinculadas a mulheres que vivenciam a
anemia falciforme cujas principais conclusées
giram em torno de como vivem a experiéncia
do adoecimento por diferentes meios, o
reconhecimento e a superacao de limites,
além de maior significacao da vida a partir do
cuidado.

Implicam-se, pelo processo de adoecimento
causado por doenca genética, crbnica e
degenerativa, mudancas no modo de viver
alterando o cotidiano, sobretudo, por exigir
cuidados continuos e prolongados a diferentes
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complicacoes que surgem. Considera-se nesse
contexto, ha wuma luta marcada pela
continuidade da vida e pela busca, nos
ambientes de convivéncia, de um suporte.™

Pautou-se, também na tese 21, a
discriminacao racial vivida por mulheres
negras com anemia falciforme nos servicos de
saude. Para elas, a doenca impede o processo
de socializacao por um longo tempo, pois,
desde crianca e adolescente, em experiéncias
no ambiente domiciliar e hospitalar, ha o
relato do sentimento de confinamento, capaz
de marca-las pela dificuldade de empatia com
os demais, cujos papéis e trocas afetivas
ocorrem de forma aceitavel pela auséncia da
doenca. Enfatiza-se que a discriminacao
aparece como uma questdo transversal que
marca suas experiéncias nos varios momentos
da vida."

Constata-se que a pessoa que convive com
a anemia falciforme sofre grandes mudancas
no seu proprio cotidiano e de seus familiares,
nas relacdes e interacdes sociais, na relacao
conjugal e familiar, na educacao e emprego.
Devem-se os  profissionais de saude
compreender as suas necessidades nao apenas
clinicas e patologicas, mas as emocionais,
afetivas, sociais e  familiares, sem
descriminacdo.™

Enfatizaram-se outras condicdes cronicas
em quatro teses selecionadas para o estudo,
com foco no cancer de mama, na
revascularizacado do miocardio e na presenca
de lesdes e cicatrizes corporais. Nas teses seis
e 15, evidenciou-se que o cancer de mama
nao afeta a vida sexual do casal, apesar da
preocupacao de mulheres com a aparéncia
fisica, sendo necessario a equipe de saude um
preparo para compreender demandas dessa
natureza nos servicos.

Descrevem-se, em contraponto, prejuizos
para a sexualidade de mulheres que evoluem
com cancer de mama, sobremaneira, pelo
significado simbolico feminino e de funcao
erdtica que tém as mamas para a vida sexual,
gerando conflitos conjugais apos o diagnostico
da doenca, com impactos persistentes
decorrentes do tratamento e de efeitos
adversos fisicos e psicoldgicos.™

Discutiu-se, nas teses 12 e 18, a diferente
visao entre mulheres e homens que vivenciam
uma lesao cronica, a cicatriz corporal e a
autoimagem. Informa-se que muitas mulheres
relatam nao se sentirem atraentes com a
lesdao cutanea ou a presenca de cicatrizes
cirGrgicas, pelos danos emocionais e
psicologicos, por afetarem a imagem corporal.
Observa-se que alguns homens nao se sentem
aptos ao trabalho vinculando-se ao
comprometimento da forca masculina e
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autoimagem.

Entende-se que a imagem corporal € uma
opinidao pessoal que as pessoas tém de seu
corpo. Ela representa uma construcao da
aparéncia fisica em relacao a si e ao outro,
entao, a sua elaboracao afeta as emocoes, os
pensamentos e, sobremaneira, a forma como
elas se relacionam umas com as outras, em
especial, quando ha implicacdo para a
autoimagem.™

Acrescenta-se que, nas teses 08, 16 e 19,
houve uma abordagem a vulnerabilidade para
IST (infeccao sexualmente transmissivel), HIV
e HTLV, com referéncia a mulheres que
relatam viver uma relacao estavel, mas com o
reconhecimento de estarem em situacao de
maior vulnerabilidade por nao adotarem
medidas sexuais preventivas.

Necessita-se fazer, em um relacionamento
estavel, uma analise acerca do
comportamento sexual das pessoas. Cada vez
mais precocemente, acontece a iniciacao
sexual, com aumento do risco para a infeccao
por HIV entre casais heterossexuais, segundo a
abordagem das teses, mesmo estando estes
em relacoes consideradas estaveis e fiéis.
Sabe-se que as acdes preventivas acabam nao
sendo aplicadas sempre sob a justificativa de
ser incomodo ou pela falsa garantia da relacao
sexual segura.’®

¢ Categoria 2 - Género e demandas de
saude

Retrata-se, nessa categoria, a questao do
género nas diferentes demandas de saude. Nas
teses trés e 17, ha uma descricao acerca da
importancia de conhecer as necessidades de
mulheres em alojamento conjunto, para a
melhoria da assisténcia e do gerenciamento
do cuidado de Enfermagem, por meio da
construcao de indicadores de género.

Entende-se que o cuidado prestado pelo
profissional de salude as mulheres no
alojamento conjunto requer compreensao de
seu contexto de vida e sobre as questoes de
género, como as relacdes entre homem e
mulher, reconhecendo, dessa forma, as
diferentes condicées na vida das mulheres
como a desigualdade de poder que acontece,
com mais frequéncia, na violéncia no espaco
doméstico."

Contribui-se na tese um, as enfermeiras,
acerca de questoes que envolvem o ser
mulher e a profissao, referindo-se ao respeito
ao género como caminho de qualificacdao do
atendimento a populacdo. Ressalta-se que a
desigualdade de género existente entre
mulheres permanece, contudo, ha um
processo progressivo de empoderamento
feminino e autonomia, seja no campo
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profissional, familiar e/ou nas relacoes
sociais, 0 que gera maior autonomia sobre o
seu corpo, além da reflexdo acerca do
determinismo social e o ser mulher que cuida
de mulheres por meio do cuidado
profissional.®

Aponta-se a representacao social de
enfermeiras e médicos no campo da salde
sexual e reprodutiva de mulheres lésbicas na
Estratégia de Saude da Familia (ESF) pela tese
24 mostrando a violéncia simbélica no cuidado
que contribui para a exclusao desse grupo.
Percebe-se que lésbicas masculinas estao
enraizadas em uma rede de significados com
forte conotacao negativa, enquanto que as
femininas sao menos criticadas na medida em
que rompem menos as Normas sociais.

Reflete-se que, no Brasil, ainda é escasso o
conhecimento em salde da populacdo
homossexual, revelado pela baixa procura dos
servicos disponiveis e marcado por limitacoes
no atendimento a essa clientela, o que reitera
a necessidade de fortalecer e qualificar os
profissionais por meio de politicas de saude
inclusivas."

Enfoca-se, na tese 28, a sexualidade entre
pessoas transexuais e a invisibilidade de suas
necessidades, dentre elas, a urgente
implementacao de politicas puUblicas mais
inclusivas, por serem insuficientes no campo
da sexualidade quanto a salde, as crencas,
aos valores e a tradicdo do imaginario
coletivo.?

Mostram-se, nas teses dois, quatro, cinco,
sete e 23, as representacdes da iniciacao
sexual de adolescentes, com destaque para a
importancia das consequéncias nos ambitos
familiar e social; da repercussao positiva
paterna; de  dificuldades psicossociais
resultantes de gravidez na adolescéncia pela
inviabilidade de vivéncias proprias a fase
cronolégica de vida; da relevancia do nao
julgamento de profissionais de salude e do
apoio familiar, revelado por problemas
conjugais e separacoes, surgido ou agravado
pela gravidez na adolescéncia.

Cita-se a escolha pela maternidade e
paternidade na adolescéncia como acao
geradora de reconhecimento social e familiar,
com reforco de ideais de masculinidade, cuja
regulacao da fecundidade envolve a heranca
cultural. Afirma-se que, a paternidade é uma
transicao entre o adolescente e o adulto, pois
este assume responsabilidade, ocupa novos
espacos, tém novos papéis na sociedade e
novas experiéncias.?’

Deve-se compreender, pelos profissionais
de saude, a mudanca que acontece com as
adolescentes gravidas para que eles exercam
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um atendimento diferenciado e atendam as
suas necessidades e para melhor compreender
as mudancas em curso.?

Categoria 3 - Vulnerabilidades e género

Trata-se de género associado a salde
mental nas teses nove,14 e 20 revelando a
falta de articulacao existente entre os
servicos de salde mental e a satude da mulher.
Vé-se que existe maior vulnerabilidade de
mulheres acompanhadas no CAPS-AD, quanto
a IST, em decorréncia da exclusao social e dos
comportamentos de risco pautados em
concepcoes de género.

Associa-se outra perspectiva relativa a
saude mental de mulheres a falta de tempo e
lazer com sobrepeso, obesidade e o uso de
alcool, pela necessidade de fuga dos
problemas emocionais gerados pela
discriminacao e violéncia sofridas. Mostra-se
que, o alcoolismo, em mulheres, traz
repercussoes diarias por afetar o papel que
desempenham na familia e sociedade. Elas
passam a ser estigmatizadas mesmo nao
compreendendo o alcoolismo como doenca.?

Reflete-se, nas teses dez, 11, 13, 17, 22 e
25, sobre os limites e as possibilidades de
avalicoes da Estratégia de Salude da Familia
(ESF), quanto ao
reconhecimento/enfrentamento das
necessidades de salde de mulheres que
vivenciam a violéncia de género, como do
monitoramento de casos de violéncia em
condicdes potencialmente ameacadoras da
vida materna. Relatam-se além disso, que os
profissionais de salde devem estabelecer com
as vitimas um vinculo de confianca, a partir
do dialogo, esclarecendo acerca do
atendimento, bem como da continuidade e de
encaminhamentos a outros servicos.

Percebe-se que mulheres e profissionais de
salde, ao nao reconhecerem a Vvioléncia
domeéstica, contribuem para a nao abordagem
do problema nos servicos de salde. Dessa
forma, ressalta-se que, a atuacao profissional
frente as situacoes de violéncia de género em
familias cadastradas na ESF e a forma do
posicionamento dos servidores diante dos
problemas contribuem ou nao para a
ocorréncia dos mesmos. E de responsabilidade
das equipes da ESF identificar e conhecer as
pessoas vitimas de violéncia intrafamiliar na
sua area.**?>

Salienta-se que os profissionais da area de
saude sdao os primeiros a ter contato com
mulheres em situacdao de violéncia, uma vez
que elas geralmente buscam cuidados pelas
lesbes oriundas das agressoes, pela
necessidade de deteccao, de acolhimento e
de ajuda social.?
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Referem-se as teses 26 e 27 a analise
masculina na situacao prisional, relacionada
apenas a violéncia fisica a mulher,
comprovada por meio de marcas corporais
visiveis e confirmadas legalmente
evidenciando objeto de género. A violéncia
entre parceiros intimos propaga a relacao de
género em que existe um desejo do homem
em dominar e controlar a mulher. Destaca-se
que, outrora, predominava o argumento do
homem defender a honra, por isso, era
justificada a violéncia praticada conta a
mulher, ficando os homicidios sem o devido
julgamento.?
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CONCLUSAO

Analisou-se, neste estudo de revisao
integrativa, a producao de conhecimentos de
teses de doutorados em Enfermagem
vinculadas a Programas de Poés-Graduacao no
Brasil acerca da categoria de género.

Revela-se, pelas teses que compuseram o
estudo, o valor do conhecimento de
Enfermagem acerca das questoes de género e
as implicacoes para a saude cooperando para
um olhar mais amplo do cuidado a mulheres e
a sua autonomia.

Destaca-se que o campo de estudo acerca
da producao de género nos Programas de Pos-
Graduacdo em Enfermagem no Brasil é
promissor e indica a continuidade da
elaboracao de pesquisas que contribuam para
o vasto entendimento da perspectiva de
género e saude.
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