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SAUDE SEXUAL E REPRODUTIVA: INTERFACES DO
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Este trabalho objetivou analisar o uso das propostas feministas no processo de ensino-aprendizagem de disciplinas
relacionadas a satide sexual e reprodutiva na graduacao em enfermagem. Estudo qualitativo, que utilizou entrevista
semiestruturada e pesquisa documental, cujos sujeitos foram docentes com mestrado em enfermagem que
lecionassem/lecionaram disciplina(s) relacionada(s) a tematica satde sexual e reprodutiva. Os resultados apontaram
que os conceitos de satde sexual e reprodutiva estdo, de certa forma, inseridos na graduacao em enfermagem,
porém ainda se concentram na disciplina de saide da mulher, ainda que as docentes tentassem promover a
transversalidade desses conceitos para outras disciplinas. Concluiu-se que esta pesquisa confirma a necessidade da
formacao de profissionais com a nocao de integralidade na atencao, ja que as questoes relativas a saude sexual e
reprodutiva nao devem ser restritas a componentes curriculares relacionados a satde da mulher.

PALAVRAS-CHAVE: Saude sexual. Satde reprodutiva. Feminismo. Enfermagem.

This study aims at the analysis of the use of feminist proposals in the teaching-learning process of subjects related to
sexual and reproductive health in nursing graduation courses. This is a qualitative study, whose data production
techniques were documental research and semi-structured interview, whose professors had nursing master’s degree
and teach/bad taught any discipline on sexual and reproductive health. Results showed that the concepts of sexual
and reproductive health are somehow inserted in undergraduate nursing, however, still concentrated on woman’s
health subject, despite the attempt of professors to promote transversality of these concepts within other disciplines.
1t could be concluded that this research corroborates the necessity of professional development carrying the notion
of integrality within care, as issues related to sexual and reproductive health shouldn’t be restricted to syllabus
components related to woman’s health.
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Este trabajo tuvo como objetivo analizar el uso de las propuestas feministas en el proceso de ensenanza-aprendizaje
de las asignaturas relacionadas a la salud sexual y reproductiva de los cursos de grado en enfermeria. Estudio de
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enfoque cualitativo. Para la recolecta de datos se utilizo la investigacion documental y la entrevista semiestructurada,
cuyos participantes eran docentes con maestria en enfermeria y que imparten/impartieron la(s) asignatura(s)
relacionadas a la temdtica de la salud sexual y reproductiva. Los resultados apuntaron que, de cierta forma, los
conceptos de salud sexual )y reproductiva estan insertos en el curso de grado en enfermeria, pero aiin se concentran
en la asignatura de la salud de la mujer, a pesar de que las docentes intentaron promover la transversalidad de esos
conceptos para otras asignaturas. Se concluye que existe la necesidad de formacion de profesionales con la nocion
de integralidad en la atencion, ya que las cuestiones relativas a la salud sexual y reproductiva no deben quedar
restrictas a componentes curriculares relacionados a la salud de la mujer.

PALABRAS-CLAVE: Salud sexual. Salud reproductiva. Feminismo. Enfermeria.

INTRODUCAO

A enfermagem como uma profissao feminina
tem como objeto de trabalho o cuidado a varios
grupos, entre estes as mulheres. Inicialmente, na
década de 1920, a assisténcia prestada as mulhe-
res por profissionais de satude era centrada numa
logica de atencido a saide materna. A partir da
década de 1980, gradualmente, apropriou-se de
discussoes trazidas pelo feminismo sobre a sag-
de e os direitos sexuais e reprodutivos (SILVA;
MARQUES; PAIVA, 2013).

No tocante as politicas publicas voltadas a
saude da mulher, uma breve retrospectiva histori-
ca mostra que evoluiram de uma atenco estrita-
mente ligada ao ciclo gravidico puerperal para a
percep¢ao da mulher como sujeito politico, como
cidada. Assim, na década de 1980, quando se ela-
borou o Programa de Atencao Integral a Saude da
Mulher (PAISM), com a participacdo de represen-
tantes da sociedade civil, concretizaram-se os pri-
meiros anseios do movimento de mulheres para
suas demandas de saide especificas. Esta politica
foi a primeira de muitas que deram visibilidade
as necessidades de saude da mulher e atualmente
¢ representada pela Politica Nacional de Atencao
Integral a Sadde da Mulher (PNAISM). (FREITAS
et al., 2009; VILLELA; MONTEIRO, 2005).

Mesmo diante da evoluc¢ao nos conceitos de
saude sexual e reprodutiva e das conquistas nes-
ta drea impulsionadas principalmente pelo femi-
nismo, ¢€ relevante discutir que a difusao desses
referenciais e sua implementacio nas prdticas de
saude dependem, entre outros fatores, da trans-
formacao na qualificacao de recursos humanos
desde a graduacao, incluindo o preparo de do-

centes que estardo envolvidos nesse processo.
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A contribuicao do feminismo para a forma-
¢ao de profissionais de saude € outro ponto a ser
considerado. A influéncia do Grupo de Estudos
sobre Satde da Mulher da Escola de Enfermagem
(GEM) da Universidade Federal da Bahia (UFBA)
— grupo de pesquisa e autoidentificado feminista
—, na graduacido e na poés-graduacio, com a li-
nha de pesquisa Mulher, Saude e Género, € outro
aspecto a se levar em conta sobre as possiveis
contribui¢coes das propostas feministas em outros
cursos de graduacao por meio de docentes que
foram ex-discentes da pés-graduacio ou ex-mem-
bros do GEM (SILVA; MARQUES; PAIVA, 2013).

Esses avancos permitiram levantar-se a se-
guinte questao: Como se deu o uso das propostas
feministas no processo de ensino aprendizagem
de disciplinas relacionadas a satide sexual e re-
produtiva na graduagciao em enfermagem?

Este artigo € um recorte da pesquisa “Saude
sexual e reprodutiva na graduacao de enfer-
magem numa perspectiva feminista” financia-
da pelo Programa Institucional de Bolsa de
Iniciacao Cientifica (Pibic) do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
(CNP@). O objetivo deste estudo € analisar o uso
das propostas feministas no processo de ensino-
-aprendizagem de disciplinas relacionadas 2
saude sexual e reprodutiva na graduacio em

enfermagem.

MATERIAIS E METODOS

O uso das propostas feministas no processo
de ensino-aprendizagem de disciplinas relacio-

nadas a satude sexual e reprodutiva na graduacao




em enfermagem € um fendmeno que influen-
cia na profissionalizacao em satdde. Para melhor
apreensao do objeto e alcance dos objetivos
propostos, esta pesquisa utilizou a abordagem
qualitativa. Esta opcao justifica-se por viabilizar a
analise, descricdo e compreensdo do problema,
permitindo conhecer suas caracteristicas com
vistas a obter informacoes significativas que pos-
sam auxiliar no processo de desvendamento da
tematica de forma mais concisa, clara e critica.

O estabelecimento do 16cus de estudo ba-
seou-se numa busca inicial de docentes em cur-
sos de graduacio em enfermagem de Salvador
(BA), com mestrado em enfermagem pelo pro-
grama de Poés-Graduacao em Enfermagem da
UFBA, na linha de pesquisa Mulher, Satde e
Género e até o momento da aprovacao do pro-
jeto pelo Comité de Etica ja houvesse graduado
no minimo uma turma. Inicialmente, identifica-
ram-se trés instituicoes que se enquadravam nos
critérios de inclusao: duas particulares e uma
publica. Todavia, as docentes de uma das ins-
tituicdes particulares recusaram-se a participar,
o que definiu como instituicoes selecionadas
a Universidade Estadual da Bahia (Uneb) e a
Faculdade de Tecnologia e Ciéncias (FTC).

A coleta dos dados deu-se mediante aplica-
¢ao de entrevista semiestruturada com os sujeitos
participantes da pesquisa. Os critérios de inclu-
sao foram: lecionar ou ter lecionado em discipli-
nas que abordassem, entre seus conteddos, as
questoes relativas a saide sexual e reprodutiva
na graduacio em enfermagem nas respectivas
instituicoes de ensino; e ter cursado o mestrado
em enfermagem, na Linha de Pesquisa Mulher,
Saude e Género, pela Universidade Federal da
Bahia.

A aproximacio desses sujeitos iniciou-se com
a busca por docentes que lecionassem discipli-
nas relacionadas a saude da mulher. Apds esta
identificacdo, enviou-se uma carta convite jun-
tamente com o resumo do projeto via e-mail.
Este convite possibilitou-lhes responderem com
os dados necessdrios para o agendamento das
entrevistas. Também foi feita uma consulta do-
cumental aos planos de curso e de ensino, bem

como aos relatérios das disciplinas relacionadas
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a temdtica saide sexual e reprodutiva e/ou nos
componentes curriculares que os sujeitos partici-
param, estabelecendo como periodo de verifica-
¢ao desde a implantacio do curso até a formacao
da primeira turma.

O numero de sujeitos entrevistados foi esta-
belecido por exaustao (corresponderam ao uni-
verso de docentes que atendiam aos critérios de
inclusao e saturacio tedrica dos dados produ-
zidos, e as respostas terem atendido aos objeti-
vos estabelecidos (FONTANELLA; MAGDALENO
JUNIOR, 2012; FONTANELLA; RICAS; TURATO,
2008).

Satisfeitos os critérios de inclusao, foram en-
trevistadas sete docentes, que assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Para preservar-lhes a identidade, foram utiliza-
dos nomes de feministas brasileiras — Chiquinha
Gonzaga, Nisia Floresta, Leila Diniz, Patricia
Galvao, Ana Montenegro, Bertha Lutz e Maria
Felipa —, jd que se entende que os conceitos de
saude sexual e reprodutiva foram construidos,
consolidados e defendidos pelo feminismo.

Os dados produzidos nas entrevistas foram
analisados mediante a Andlise Temadtica proposta
por Minayo (2011). Concluidas as entrevistas, fo-
ram feitas as transcricoes. Na sequéncia, iniciou-
-se o tratamento analitico, sendo as entrevistas
exaustivamente lidas e separadas em unidades
tematicas. Posteriormente, elaborou-se uma ta-
bela de anilise, na qual as unidades tematicas
foram dispostas, sendo gradualmente distribui-
das em subcategorias.

Foram construidas doze subcategorias ba-
seadas nas perguntas do questiondrio utilizado:
conceito de Saude Sexual e Reprodutiva (SSR),
aproximacao com a temdtica da SSR, disciplinas
que incorporam a temdtica da SSR, conteudos
das disciplinas que incorporam a temdtica da
SSR, conceito de feminismo, ser feminista, for-
macao feminista, conhecimento sobre pedagogia
feminista, importancia da Pedagogia Feminista
no ensino em saudde, estruturacio e elaboracao
de disciplinas sobre satde da mulher, uso da
perspectiva feminista no ensino, mudangas nos
conceitos de SSR na formagio das graduandas

de enfermagem. Cada subcategoria incorporou
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parte das unidades temdticas referentes a fala
de cada uma das entrevistadas. Em seguida ela-
borou-se uma sintese em forma de texto, que
continha os nucleos das unidades tematicas de
cada subcategoria. Estas sinteses possibilitaram
melhor compreender e discutir as informacoes
contidas nas entrevistas.

A organizag¢ao das sinteses culminou em qua-
tro grandes categorias que compodem a andlise e
discussao dos dados expostos neste estudo, sen-
do denominadas: Satude Sexual e Reprodutiva:
teoria e pratica profissional; Feminismo ou femi-
nismos: conceitos e contribuicdes no processo de
ensino-aprendizagem em enfermagem; Curriculo
e prdticas de ensino na graduaciao em enferma-
gem sob uma perspectiva feminista; Perspectiva
da mudanca nos conceitos de satde sexual e
reprodutiva na graduacio em enfermagem.

A andlise documental compreendeu a iden-
tificacdo da temdtica saide sexual e reproduti-
va e da proposta da metodologia feminista nos
documentos. As informacdes geradas em ambas
as analises foram intercruzadas para referencia-
rem-se. Neste texto, optou-se por discutir essas
informacdes a medida que sao apresentados os
resultados.

Quanto aos aspectos éticos, foram compreen-
didos niao apenas como uma questiao de sigilo, ja
que a ética na pesquisa envolve o compromisso
com a instituicao, as pessoas que a integram e
aquelas que sio assistidas. O Comité de Etica
na Pesquisa da Escola de Enfermagem da UFBA
aprovou a realizacio da pesquisa (protocolo n.
013/2008). Ao término da pesquisa, foi entregue
uma copia do relatério as coordenagoes de am-

bas as instituicoes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta secao sao apresentados os dados relati-
Vos as categorias construidas apos a sistematizacao
dos dados: Saude sexual e reprodutiva: conceito
e temas trabalhados na graduacao; Conceitos e
contribuicoes do feminismo ao processo de ensi-
no-aprendizagem em enfermagem; e Curriculo e
pratica de ensino na graduagio em enfermagem

sob uma perspectiva feminista.
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Saude sexual e reprodutiva: conceito
e temas trabalhados na graduacio

No presente estudo, o conceito de saude
sexual e reprodutiva foi trazido pelas docentes
em geral como algo muito amplo, que aborda
predominantemente as temdticas de orientacio
sexual, planejamento familiar com a nocao de
opc¢ao de ter filhos ou ndo, contracepc¢ao asso-
ciada ao sexo seguro, prevencio de Infeccoes
Sexualmente Transmissiveis (ISTs), orientacao
em saude. Desta forma, a tematica foi mais dire-
cionada 2a parte reprodutiva, sem desconsiderar a

sexual, como fica claro no seguinte trecho:

“Olha, saude sexual e reprodutiva é o direi-
to da mulher praticar um sexo seguro, com
opcao de ter filho ou nio ter filho. Isso que
eu acho. Vocé ter acesso aos métodos até
tratamento e prevencao das ISTs, direito de
ter filho ou ndo e na hora que quer, de livre
escolha, sem pressao e sem inducdo.” (Ana

Montenegro).

Ainda que o conceito apresentasse maior di-
recionamento a area reprodutiva, ao explicar os
conceitos de Saude Sexual e Reprodutiva, em
seus discursos, as docentes mostraram-se cien-
tes da sua amplitude, como mostra o trecho a
seguir: “[...] as pessoas normalmente delimitam
muito esta tematica s6 pra drea contraceptiva ou
de reproducio, esquecendo as outras tematicas,
como sexualidade e género.” (Nisia Floresta).

Outras tematicas muito importantes na dis-
cussao dos conceitos de satde sexual e repro-
dutiva foram pontuadas, porém com pouca
frequéncia, como organizacao familiar indepen-
dente da orientacao sexual e atendimento 2 mu-
lher em todas as fases da vida e nao s6 no ciclo
gravidico-puerperal. Estas sio temdticas de ex-
trema importancia e devem estar presentes nos
debates atuais.

Igualmente relacionada aos temas saude se-
xual e reprodutiva, a questao do aborto apareceu
em apenas um dos discursos, ainda que seja uma
pauta do movimento de mulheres e feminista
que tem gerado polémicas envolvendo diversos

segmentos da sociedade. Toda a problematica




atual sobre sua descriminalizacao e implicacoes
do aborto na satde sexual e reprodutiva pratica-
mente nao aparece nos discursos das entrevistas.
A importincia de se pontuar as questoes re-
lacionadas a esse tema na graduacao de enfer-
magem reside no fato de ser um problema so-
cial, econdmico e de satde publica. Tanto que o
atendimento prestado foi assim estabelecido nas
Normas Técnicas de Atencio Humanizada ao
Abortamento (BRASIL, 2005, p. 9) do Ministério
da Saude:
E fundamental, por fim, reconhecer que a qualidade
da atencao almejada inclui aspectos relativos a sua
humanizacio, incitando os profissionais, indepen-
dentemente das suas concepcoes morais e religio-

sas, a preservarem uma postura ética, garantindo o
respeito aos direitos humanos das mulheres.

Logo, essa(e)s aluna(o)s que serao futur(a)os
profissionais devem saber cuidar de mulheres
em situacao de abortamento nos servicos de sau-
de, ja que esta situacao € rotina frequente, pois
a pratica clandestina e muitas vezes insalubre é
comum.

Em relagido a satde sexual e reprodutiva, as-
sim como o conceito de saide em geral, os su-
jeitos da pesquisa nao se limitaram a expressar
o entendimento de estar relacionada apenas ao
bem-estar fisico. O bem-estar psiquico-espiritual
e a situacdo social das mulheres sao fatores que
também devem ser contemplados em uma pro-

posta de saude.

“Satude sexual e reprodutiva € uma coisa
que engloba psiquico-fisico-social, e neste
momento eu entendo como saude sexual e
reprodutiva uma questao de cardter pessoal
e publico, porque perpassa pela satisfacio
pessoal diante da sua condi¢ao na sociedade
e no meio familiar e perpassa pela condicdo
social frente ao que estd acontecendo pelos
direitos que vocé tem e os deveres dentro da

sociedade.” (Chiquinha Gonzaga).

As conceituacoes de satde sexual e repro-
dutiva dadas pelas docentes e discutidas ante-
riormente, bem como a inclusio das discussoes
desses conceitos em sala de aula, dependem, de
fato, da formacio académica delas e da forma

como cada uma aproximou-se dessas tematicas.
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Foi possivel verificar que a aproximac¢iao com a
temdtica da saide sexual e reprodutiva ndo se
deu de forma homogénea entre elas, pois acon-
teceu em espacos e tempos distintos. Para todas
as entrevistadas, este primeiro contato deu-se
entre os anos de 1967 e 1997, na graduacio,
mas o espaco efetivo em que ele ocorreu variou,
sendo, algumas vezes, na disciplina Saude da
Mulher ou Obstetricia, durante a graduacio, ou
na participacio em projetos de iniciagao cientifi-
ca, quando cursavam a graduagao. Outras vezes,
ocorreu em grupos de pesquisa também duran-
te a graduacao ou no mestrado, sendo referido
o GEM como grupo de pesquisa. Esta variacdo
pode também resultar do fato de as entrevistadas
terem-se graduado entre os anos de 1970 a 1999,
em faculdades/universidades diferentes. Esta
particularidade pode ter sido responsdvel pelas
modificacdes no curriculo e nas ementas das dis-
ciplinas, no decorrer do tempo, diferenciando os
temas com os quais cada uma teve contato.

Em relacao a atividade profissional das do-
centes, verificamos que a disciplina de saude
da mulher foi referida como a que trabalhou os
contetdos de saude sexual e reprodutiva de for-
ma mais densa. Foi também nessa disciplina que
esses temas foram encontrados, quando consul-
tamos os documentos.

A consciéncia da responsabilizacio desse
tipo de discussao apenas para a disciplina de
Saide da Mulher e se a docente tiver formacao
prévia, numa perspectiva de género, estd expli-

citada nas seguintes falas:

“[...] eu acredito que vocés devem estar fazen-
do esse tipo de pesquisa, estar investigando
essa matriz curricular porque estd muito mais
ligada a disciplina Satde da Mulher. Se vocé
nao tem uma formagio em género, vocé ter-
mina nao discutindo esses aspectos com seus

alunos.” (Nisia Floresta).

“Entao quando eu estudei idoso nao discutiu
sobre isso, adulto nao discutiu, porque [as
docentes] acham que é uma responsabilidade
s6 dessa disciplina, entdo a gente so ouve fa-

lar disso em Satde da Mulher.” (Leila Diniz).
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Apesar disso, foi identificado também que
elas trabalham a tematica da saude sexual e
reprodutiva em diversas outras disciplinas,
como em Vigilancia a Saide do Adulto e do
Idoso, Saude da Crianca, Saude Mental, Saude
do Adolescente, Semiologia, Metodologia de
Pesquisa e Pratica Comunitaria. Isto porque as
entrevistadas lecionam essas disciplinas, além
da Enfermagem na Atencao a Saude da Mulher
ou, a depender da proposta curricular do curso,
Enfermagem na Atencio a Saude da Mulher e
Neonato. Este resultado difere do apresentado
no estudo de Silva, Marques e Paiva (2013), que
aponta o contato da(o)s aluna(o)s com essa te-
matica principalmente na disciplina de satde da
mulher.

Segundo as professoras/entrevistadas, nessas
outras disciplinas, as temdticas relativas a sau-
de sexual e reprodutiva sao abordadas de forma
transversal e esporddica. Isto porque, se a(o)s
docentes responsdveis nao permanecerem nas
disciplinas, a(o) substituta(o)s, ao elaborarem os
planos de curso, podem retirar esta transversa-
lidade, especialmente se ndo tiverem formacao
prévia, ou seja, depende da vontade de quem
leciona a disciplina.

Diante desse resultado, a elaboracao da pro-
posta das disciplinas ¢ de livre arbitrio das do-
centes, facilitando a inclusio dessa tematica em
disciplinas que nao especificamente relaciona-
das a satide da mulher. Este fato pode ser visto
como positivo pela maior flexibilidade, porém é
arriscado, pois a continuidade dos planos de en-
sino depende da permanéncia da(o) mesma(o)
docente na disciplina.

Em relagido aos conteudos incorporados aos
planos de curso das disciplinas relacionadas a
saide da mulher, na consulta aos documentos
realizada, identificou-se: aborto; atendimento a
gestante; planejamento familiar; politicas de sau-
de da mulher; indices de mortalidade materna;
ISTs; feminilizacaio da AIDS; prevencao HIV/
DST; género; violéncia contra a mulher; sexuali-
dade na terceira idade; relacio sexual precoce;
a mulher e o homem no programa de hiper-
tensao e diabetes; cirurgia de laqueadura; ci-

rurgia de vasectomia; métodos contraceptivos;
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patologias ligadas a saide da mulher; gravidez
na adolescéncia; parto e puerpério; exame fisico
masculino e feminino; parto; pds-parto.

Os temas citados estao inclusos nas discus-
soes de género que buscam questionar, expli-
car e apontar as desigualdades entre homens e
mulheres, que se refletem também no campo da
saude sexual e reprodutiva. Este resultado ¢ si-
milar ao encontrado em outros estudos relativos
as condutas no processo saude-doenca, por estar
intimamente relacionado as questoes de género
e outras diferencas social e historicamente cons-
truidas (raca, geracio, classe social e outras). As
desigualdades construidas quanto a essas dife-
rencas influenciam na busca de servicos e no
autocuidado dos individuos, tornando-os vulne-
raveis e muitas vezes privando-os do acesso a0s
bens necessdrios 2 sua manuten¢io e tratamen-
to (COLARES; FRANCA; GONZALEZ, 2009;
VIEIRA-DA-SILVA; ALMEIDA FILHO, 2009).

Apesar da vastidao de contetidos trabalhada,
pode-se constatar, nos discursos, que os assun-
tos de saude sexual e reprodutiva sao inerentes
as discussoes da disciplina saide da mulher e
eles concentram-se, em geral, nessa disciplina,
como afirma a entrevistada Patricia Galvao: “Na
disciplina saide da mulher a gente aborda isso,
na verdade, em todos os conteudos, desde gé-
nero, politicas, no trabalho de parto, no parto.
Tudo isso a gente vem contemplando.”

Mesmo que a conceituacdo teodrica de saude
sexual e reprodutiva das docentes tenha se di-
recionado de forma predominante para a parte
reprodutiva, constatou-se, na descricao de con-
teudos trabalhados nas disciplinas, a existéncia
de uma preocupacio com a inclusao de temas
que contemplem a satde sexual ancorada nas
discussoes feministas. Identificou-se ainda que
os interesses tedricos e praticos das docentes por
certas linhas de pesquisa sobre a tematica Saude
Sexual e Reprodutiva estimulam a inclusio de
alguns temas e nao de outros.

Para Fontoura et al. (2011), os desafios para
uma formacao critico-reflexiva, dentre outros as-
pectos, implicam mudanca de concepcao de ser
humano, do mundo e da sociedade que predo-

minam na educac¢ao. As mudancas curriculares,




por si s, nao implicam mudangas no cotidiano
da sala de aula. E preciso uma reorganizacio
do trabalho pedagdgico, visando a aproximacao
entre discurso e acao, que estimule o individuo
ao ato reflexivo, desenvolvendo a capacidade

critica de observacao, entendimento e andlise.

Conceitos e contribuicoes do
feminismo ao processo de ensino-
-aprendizagem em enfermagem

O feminismo trazido pelas docentes foi
conceituado pela maioria como um movimen-
to de mulheres que busca lutar pela igualdade
de género, direito ao seu corpo, sua liberdade,
questionando as formas de opressao existentes
e ocupando os espacos na busca pelos seus di-
reitos, € também como um movimento que deu
visibilidade as questoes das mulheres.

Apesar de concordarem que o feminismo
tem esse ponto comum em relacio a luta pelas
desigualdades de género, a ideia de feminismo
foi apresentada como algo amplo e complexo,
sendo composto por varias correntes com dife-

rentes ideias:

“Olha, na realidade, para mim, feminismo
¢ uma corrente de estudo. Estd muito mais
além do que eu dizer que eu sou feminista e
que eu opto por tais e tais valores, até por-
que existem vdrias correntes, cada corrente
traz uma contextualizacio tedrica diferen-
te. Entao, é algo muito mais amplo.” (Nisia

Floresta).

Quando questionadas sobre identificarem-se
como feministas, a afirmacao ou negacao foi re-
lacionada ao que acreditam “ser uma feminista”.
Dessa forma, quatro das docentes afirmaram-se
feministas, ao acreditarem que isto ocorre no
momento em que nao se submetem as deter-
minacoes sociais e patriarcais de inferioridade e
a proibicao de a mulher ocupar determinados
espacos; também sao feministas ao levarem essa
discussdao para a sala de aula e outros espacos

que frequentam.
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“Sim [...] como eu disse anteriormente, eu ja
nao me submeto a determinadas coisas, nao
abaixo a cabeca para certas coisas que eu
achava que era obrigacdo da mulher, que era
aquilo rotulado que era de mulher. Hoje nao,
eu questiono, eu brigo e eu luto por isso. Pela
minha liberdade de pensar, de fazer as coisas
que penso que estao certas para mim, de fa-
zer independente de ser mulher [...]” (Maria

Felipa).

“Sim. Porque eu sou uma das pessoas que
vem discutindo tal tematica em sala de aula,
em campos de pratica, em associacoes, em
campanhas. Entao, eu venho também lutan-
do contra essa desigualdade entre homens e
mulheres que tanto desfavorece as mulheres.”

(Patricia Galvao).

Apenas trés nao se identificaram como femi-
nistas, dando diferentes justificativas, dentre elas:
a nao concordiancia com todas as ideias/posturas
e comportamentos de feministas de seu convi-
vio; a ndo atuacio efetiva no movimento de mu-
lheres e nos trabalhos e projetos feministas, por
acreditarem que feministas devem realmente es-
tar inseridas e engajadas no movimento integral-
mente. Apesar disso, elas demonstram, em seus
discursos, concordancia com ideais feministas
mais gerais com relacdo a situacao das mulheres.

Foi possivel ainda registrar, na maioria dos
discursos, a resisténcia de muitas quanto ao fe-
minismo antes de efetivamente conhecerem o
movimento, devido a uma visao estereotipada
de feministas, o que as levava a ter preconceito
quanto ao movimento. Entretanto, ao conhece-
rem melhor o feminismo, descobriram-se femi-

nistas ou simpatizantes:

“[...J eu sempre dizia antes, bem antes, que eu
nao era adepta do feminismo, porque talvez
também nio conhecesse o que era feminis-
mo [...] porque eu tinha uma resisténcia mui-
to grande, porque o que era passado para
gente, o que era passado, por exemplo, para
mim, 0 que eu via e o que eu ouvia também,

era essa questao que € a mulher que pensa
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como homem, que se veste como homem e
que tem as atitudes de homem [...] e que na
realidade nao é. E quando fui parar para pen-
sar, fazer uma andlise do que eu pensava, na
realidade eu ja era uma feminista, s6 que eu
era uma feminista que nao me percebia en-

quanto sendo [...]” (Maria Felipa).

Essa ideia preconcebida e distorcida quanto
ao feminismo e as feministas, apesar de todas
as conquistas e avancos do movimento, ainda
perdura e pode ser encontrada entre estudantes
de graduacio e em outros espacos sociais. Essa
situacao, para ser revertida, necessita de maior
divulgaciao das ideias e acdes do movimento
feminista na academia e nos espagos sociais.
Assim, todos, mas principalmente as mulheres,
teriam a oportunidade de perceberem o quanto
o feminismo foi e ainda € importante para que
hoje as mulheres ocupem as academias e as mais
diferentes profissoes na sociedade e pelo fim de
todas as formas de opressao.

E importante salientar que a formacio femi-
nista das entrevistadas deu-se, na maioria das
vezes, em disciplinas da poés-graduacio, mais
especificamente em disciplinas do Nucleo de
Estudos Interdisciplinar sobre Mulher (NEIM),
em semindrios e oficinas durante o mestrado.
Desta forma, ao desconstruir a imagem pré-con-
cebida que tinham do feminismo, os sujeitos
afirmaram que ja eram feministas antes do mes-
trado, mas nao se percebiam como tal.

Neste sentido, com relacdo ao conhecimento
sobre a pedagogia ou metodologia feminista, as
docentes informaram, com unanimidade, nada
conhecerem sobre essas duas terminologias.
Sendo assim, nenhuma delas conseguiu expres-
sar ideias mais consistentes sobre o tema. Apesar
disso, foi possivel identificar nos discursos ca-
racteristicas incorporadas pela metodologia/pe-
dagogia feminista. A realizacao de oficinas ou
discussdes em que a metodologia aproximou-se
da proposta feminista ancorada na educacao li-
bertadora de Freire foi apontada pelos sujeitos,

como expressa o seguinte trecho:

“Ja ouvi falar; eu ja ouvi falar como o feminis-

mo trabalha, como ele faz aquela interpretacao
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das mulheres falarem e discutirem o que es-
tao falando. Eu tive esse momento quando a
gente [com o grupo de pesquisal participou
também do movimento de mulheres sem-ter-
ra. A gente trabalhou com oficinas, oficinas
de género e de violéncia, fazendo com que
essas mulheres falassem um pouco e refletis-
se a respeito do seu cotidiano, relacionando
esse tema; mas se vocé me pedir pra explicar
como ¢ essa metodologia, eu ndo sei.” (Chi-

quinha Gonzaga).

Este desconhecimento sobre a terminologia
por parte das docentes pode ser explicado pelo
fato de haver poucas producgoes sistematizando
esta proposta. E interessante destacar que uma
das entrevistadas associou esse desconhecimen-
to sobre o feminismo como pedagogia a falta de
preparacio pedagogica especifica das docentes

de enfermagem:

“Na realidade, a gente termina trabalhando
isso sem saber direito se estd fazendo certo
ou nido, mas a gente termina fazendo, porque
temos essa ousadia. Mas, assim, eu nunca tive
uma preparacado mais especifica. Acho que
a maioria das professoras nao teve. Porque,
infelizmente, a gente ¢ formada para ser en-
fermeiro, um profissional que atua na assis-
téncia. Até no mestrado eu senti falta disso,
de ter alguma disciplina relacionada a par-
te diddtica, a parte mesmo de ensino, que a

gente nao tem.” (Nisia Floresta).

A importancia dessa pedagogia no ensino da
saude estd no fato de trazer a questao da refle-
x40 e do pensamento e fazer com que as apren-
dizes sejam sujeitos formadores de opiniao. Isso
evidencia que, de certa forma, elas utilizam a
noclo trazida por esta pedagogia, mesmo sem

conhecer a terminologia em si.

Curriculo e pratica de ensino na
graduacio em enfermagem sob
uma perspectiva feminista

O curriculo ¢ um elemento importante para

a formacao dos profissionais de satde. Hoje se




sabe que ele nao se configura apenas como um
modelo organizacional para o ensino, mas cons-
titui-se em um molde para formar profissionais
de um jeito e nao de outro. Este molde é cons-
truido na medida em que um curriculo limitado,
visando a obrigatoriedade de seus conteidos,
privilegia a inclusao de uns temas em detrimento
de outros (CEREZER, 2007).

Vale ressaltar que algumas entrevistadas co-
locaram que essa inclusio das questoes relati-
vas a saude sexual e reprodutiva se da de forma
pontual, visto que a pequena carga hordria
contrasta com a vastidao de contetdos a serem
trabalhados:

“[...] é pontual, porque, assim, a gente tem
uma carga hordria X e que tem uma demanda
intensa de temas para poder estar tratando.
Entdo nao tem como eu falar do feminismo
e nem estar buscando essas informacdes que
vocé estd me trazendo agora como categoria,
como formacao. Nao, a gente tem de falar
la de politicas de atencao a saide da mu-
lher, ai fala das constru¢des que houveram,
fala da saide sexual e reprodutiva e foca no
feminismo como um processo que permitiu
essa construciao, mas dizer que uma discipli-
na sobre isso, nao tem como, mas é trazido

de alguma forma.” (Leila Diniz).

Apesar de nao discutirem muito sobre a
metodologia de ensino ou sobre o curriculo, a
forma como ele é organizado e alguns de seus
elementos, como, por exemplo, a carga horaria,
algumas delas citaram o tempo para ministrar as
atividades de ensino como limitador da incor-
poracao de discussdes mais aprofundadas sobre
temas feministas na graduacio.

No que diz respeito ao uso da perspectiva fe-
minista na pratica de ensino (no ato de lecionar),
a maijoria entendeu esse uso como apenas traba-
lhar temas relacionados a género e feminismo,
sem, contudo, informar sobre as contribuicoes
tedricas das feministas na construcio de politicas
e conhecimento.

A preocupagdo no momento da estruturacio

das disciplinas estava em colocar a perspectiva
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feminista nos conteudos existentes. O detalha-
mento sobre como fazer, a descricio da meto-
dologia de ensino e dos processos avaliativos
que contemplem, de alguma forma, a pedagogia
feminista, incitando a reflexdo-critica e buscando
saber o que aquela(e)s aluna(o)s ja trazem para,
a partir dai, conduzir a discussao, foi identificado

na fala da depoente Patricia Galvao:

“Faco em forma de discussdo. Trago esses
alunos pra estarem refletindo, em busca. Por
exemplo, a gente coloca um filme bem po-
lémico, que traz muitas questoes de violén-
cia, questdes do aborto, a questio da des-
criminalizacao do aborto e, em cima disso,
no6s vamos fazer uma reflexao, e ai, é claro,
conduzir a discussio em cima dessa posicao

mesmo, feminista.”

Quanto a metodologia, nos planos, foram
identificadas atividades e propostas avaliativas
num formato que valoriza a criatividade e a per-
cepcao da(o) aluna(o), alicercada em reflexoes
de género. Esta informacao representa a propos-
ta da pedagogia feminista (SANTOS; BOMFIM,
2010). O cruzamento da informacao relatada
com a documental complementa-se e, mais uma
vez, evidencia a existéncia da inclusao da peda-
gogia feminista nos processos de ensino-apren-
dizagem da graduacao em enfermagem.

Outro aspecto observado nos documentos
consultados estava relacionado as referéncias
tedricas indicadas para estudo, principalmente
para as disciplinas de satide da mulher. Deve-se
pontuar que a indicacao de leituras que contem-
plassem o debate politico e social de género e
a historia do movimento feminista quase nao se
constatou. As mais indicadas foram as que con-
templavam o viés clinico do atendimento, preci-
samente os manuais do Ministério da Saude. Ao
fazer este destaque, reconhece-se que tal ma-
terial é essencial, porém nao ¢é suficiente para
formacao critica e reflexiva da(o) futura(o) pro-
fissional de enfermagem.

Assim, pode-se perceber que a inclusio do
referencial feminista deu-se de forma indireta,
pois nao se verificou a sua inclusao de forma

documental nos planos de curso e ementas das
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disciplinas, de forma a prever leituras de escri-
toras feministas, leituras sobre feminismo em si.
Entretanto, nos conteidos trabalhados nas dis-
ciplinas, as discussoes sobre tematicas impor-
tantes para o movimento feministas aparecem e
sao associadas a questoes de género, sem dis-
cutir sobre o feminismo e suas contribuicdes na
sociedade.

Mesmo com esta realidade, as conclusoes de
um estudo realizado em Sao Paulo (ALENCAR
BATISTA; RUIZ-MORENO, 2007), com o objeti-
vo de analisar o ensino em saide da mulher na
graduacio em enfermagem, aproximaram-se dos
resultados desta pesquisa. A investigacao citada
registrou que a busca por capacitacio das do-
centes em enfermagem levou-as a promoverem
transformac¢oes no processo de ensino-aprendi-
zagem puramente alicercado na transmissao de
informacdes para um movimento que coloca
discentes para serem mais ativos, criticos e refle-
xivos sobre cendrios multiplos e diferenciados.

A maioria das entrevistadas acredita que o
retorno do trabalho realizado junto a graduacao
quanto 2a inclusao das temdticas relacionadas
a saude sexual e reprodutiva fica evidenciado
pelo grande nuimero de trabalhos de conclusao
de curso (TCCs) relacionados a temas de Género
e saude sexual e reprodutiva que orientaram ou

participaram de bancas:

“Quando a gente vai pra avaliacio dos tra-
balhos de conclusao de curso é uma coisa
que a gente se impressiona, € que O entu-
siasmo que elas tém com relacio a essas
questoes [...] entdo a maioria deles, quando
eles terminam o TCC ou quando eles estiao
fazendo TCC2, eles gostam muito, nao sei se
eles se identificam com a disciplina Satde da
Mulher, nao sei se eles se identificam pelas
questdes da mulher no ciclo gravidico [...]
Mas observo também que eles se interessam
muito justamente pelas questoes de género,
se viu trabalhos com relacio as doencas se-
xuais, com relacao ao planejamento familiar,
as questodes de trabalhar o casal e ndo s6 a

mulher...” (Maria Felipa).
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Isso € corroborado em pesquisa que tam-
bém mostrou grande nimero de producdes de
Trabalhos de Conclusao de Curso voltados a
esta temdtica na graduacao em enfermagem de
uma universidade publica de Salvador (SILVA;
MARQUES; PAIVA, 2013).

De acordo com as entrevistadas, existe um
grande entusiasmo quanto aos temas relaciona-
dos a mulher por parte das alunas da graduacio,
principalmente porque representam uma forma
de autoconhecimento para o contingente de en-

fermagem, em sua maioria feminino.
CONSIDERACOES FINAIS

As informacoes e discussoes colocadas no
decorrer deste estudo permitem concluir-se que
os conceitos de saude sexual e reprodutiva es-
tdo, de certa forma, inseridos na graduacio em
enfermagem. Entretanto, constatou-se que ainda
se concentram na disciplina de satde da mulher,
apesar da tentativa das docentes de promoverem
a transversalidade desses conceitos para outras
disciplinas, tendo em vista a participacao dessas
mesmas docentes em outros componentes cur-
riculares. No entanto, a continuidade desse tipo
de discussao fica muito dependente da perma-
néncia das docentes no ensino das disciplinas,
porque os contetidos ndo estao ainda colocados
de forma oficial nas ementas e planos de curso.

No presente estudo, constatou-se que todas
as docentes ja participaram da elaboracao ou es-
truturacio de disciplinas sobre saide da mulher.
Informaram que, nessa participacao, foi sempre
incluida a perspectiva feminista. Esta inclusio
deu-se no momento da elaboracio das discipli-
nas, ao se incluir no programa temas como géne-
ro, violéncia contra a mulher, politicas publicas
relacionadas a satde da mulher, importancia do
feminismo, questdes relacionadas ao ser femini-
no e masculino, reforma sanitdria, participacio
do feminismo, mulher negra, mulher indigena,
mortalidade materna, direitos sexuais e repro-
dutivos, numa perspectiva de colocar a mulher
como sujeito da histéria e da acao politica, em-

poderada e autdbnoma. Também se identificou




que essa inclusao depende da formacao dos in-
dividuos que participam do processo de elabo-
racao e/ou estruturacao dessas disciplinas e que
a probabilidade da presenca dessas temdticas au-
menta se, na formacao das docentes, estiveram
incluidas discussoes feministas.

A inclusao de conceitos de satde sexual e re-
produtiva na graduacio em enfermagem, apesar
dos avancos nas discussoes junto as alunas, ain-
da apresenta muitos desafios que devem ser su-
perados, como o esforco de professoras e alunos
em fomentar discussdes, a fim de desconstruir
alguns valores e reconstruir outros, para que a
mulher, finalmente, seja reconhecida como um
ser com direitos de exercer plenamente sua sau-
de integral.

Com estes resultados, espera-se sensibilizar
todas as docentes, de qualquer drea e nio so-
mente da enfermagem, para que as discussoes
sobre a mulher estejam presentes nao so na gra-
duacio em geral, mas em todos os espacos, ja
que a mulher ocupa hoje todos eles. Espera-se
ainda incitar pesquisadores e docentes a conhe-
cer os beneficios e limites da metodologia fe-
minista no meio académico e também fomentar
discussoes acerca da atual organizacao dos cur-
riculos da enfermagem e das metodologias de

ensino que urgem por mudancas.
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