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Apresentacao

E ste Guia apresenta a estratégia Pré-
Natal do Parceiro, uma ferramenta inovadora
que busca contextualizar a importancia do
envolvimento consciente e ativo de homens
adolescentes, jovens adultos e idosos em todas
as acoes voltadas ao planejamento reprodutivo
e, a0 mesmo tempo, contribuir para a ampliagéo
e a melhoria do acesso e acolhimento desta
populacéo aos servicos de sadde, com enfoque
na Atencéo Basica.

Historicamente, tanto o planejamento reprodutivo
quanto as agbes em saude voltadas ao momento
da gestacéo, parto e puerpério foram pensadas
e direcionadas as mulheres e as gestantes,
enfocando o bindmio mée-crianca.

No entanto, um movimento crescente observado no Brasil, e também em varios outros paises
do mundo, tem defendido que os homens podem e devem ser envolvidos integralmente em
tudo o que diz respeito a tomada de decisdo reprodutiva, desde a escolha de ser pai a
participacao soliddria na gestagao, no parto e no cuidado e na educagéo das criangas.

0 argumento central trazido por este debate é que, desta forma, é possivel romper e
transformar, na pratica, construcdes sociais de género que, por um lado, direcionam todas
as responsabilidades relacionadas a reproducéo e aos cuidados das criangas as mulheres
e, por outro, afastam os homens tanto dos compromissos e dos deveres, quanto dos
prazeres e dos aprendizados que circundam este universo.

0 envolvimento consciente dos homens — independente de ser pai biologico ou ndo — em todas
as etapas do planejamento reprodutivo e da gestacéo pode ser determinante para a criagéo e/ou
fortalecimento de vinculos afetivos saudaveis entre eles e suas parceiras e filhos(as).

Ressaltamos que isto pode ser positivo ndo apenas para as criancas e mulheres, mas
especialmente para os homens, por aproxima-los definitivamente da arena do afeto e do cuidado.

Nesse contexto, 0 Pré-Natal do Parceiro propde-se a ser uma das principais ‘portas
de entrada’ aos servicos ofertados pela Atencdo Basica em salide a esta populagdo, ao
enfatizar acdes orientadas a prevencao, a promogao, ao autocuidado e a adogao de estilos
de vida mais saudaveis.
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Introdugdo

A gestacdo é um momento especial repleto de
significados e emocdes para a familia e um acontecimento
que demanda uma série de acdes pela area da satde.

Nos (ltimos anos, um tema tem emergido cada vez com
mais forca, exigindo debates, acdes e principalmente, uma
mudanca de olhar por parte dos/as pesquisadores/as, gestores/
as, trabalhadores/as de saude e ativistas: a importancia do
envolvimento consciente e ativo do pai/parceiro.

Usualmente, a gestacdo € definida pelas mudancas
observadas no corpo feminino a partir dos meses iniciais.
Nesse contexto, muitas vezes a paternidade parece s existir
quando a crianga nasce ou mesmo quando ela ja esta mais
crescida. Mas, isso nao precisa ser assim.

Muitos homens de diferentes idades demonstram desejo
de participar ou efetivamente participam em todos o0s
momentos da gravidez, desde a decisdo compartilhada de
ter um filho, passando por todas as fases da gestagdo, até
o desenvolvimento da crianga (FUNDO DE POPULACAO DAS
NAGOES UNIDAS; INSTITUTO PAPAI, 2007).

Quem ja passou por esta experiéncia ou mesmo acompanhou
de perto uma gestagdo pode facilmente comprovar que
independente da configuragao familiar, este periodo traz a tona
uma série de emocoes e de decisdes que impactam o cotidiano
das ja formadas ou futuras familias.

Nesse sentido, o periodo da gestacdo é de grande importancia para todas as pessoas
envolvidas a fim de que, as mudancas de rotina e as adaptacoes decorrentes da chegada
desta nova vida, transcorram de forma fluida e tranquila para todos.

Tradicionalmente, as estratégias e acoes de satde do Sistema Unico de Satde - SUS voltadas
aos direitos reprodutivos, incluindo 0 acompanhamento da gestagio e o momento do parto,
tém se centrado quase que exclusivamente nas mulheres e/ou no bindmio mae-crianca.
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No entanto, diversos paises que desenvolvem estudos e pesquisas aplicadas a esta
tematica, ressaltam a importancia e os resultados positivos do engajamento ativo dos
homens em todo esse processo.

Por outro lado, ainda é possivel encontrar obstaculos e resisténcias, naturais a qualquer
processo que envolva mudanca de paradigmas e novos modos de trabalho, por parte de
alguns gestores/as, trabalhadores/as de satide e uma parcela significativa da populacéo
masculina e feminina no que tange ao engajamento dos homens nesses temas.

Isso & compreensivel, pois seguindo valores passados por uma cultura e uma sociedade
patriarcal, ainda predominantemente machista, esta mentalidade defende a manutengéo
de papéis rigidos de género para mulheres e homens. Muitas vezes, isso inclui a percepgéo
de que a gestacdo e o cuidado de filhos/as dizem respeito exclusivamente as mulheres.

Especificamente relacionado a populagdo masculina, percebemos que a vivéncia de um
nimero significativo de homens brasileiros ¢ marcada por uma constante vigilancia e
questionamento sobre o que de fato representa ser um “homem de verdade” e como este
deveria se comportar para tal.

Nesse cenario, a necessidade de negacéo de qualquer aspecto que possa ser interpretado
como ‘feminino’ é algo estritamente ligado as experiéncias masculinas, o que os afasta, por
exemplo, do afeto e cuidado com os/as seus filhos/as e também do cuidado com a propria
salide.

Em outras palavras, como pontua o pesquisador canadense Michael Kaufman, observamos
um “paradoxo do poder masculino”, onde, para ter acesso a uma série de privilégios e mais
poder em relagdo as mulheres, 0s homens constroem armaduras que os isolam do contato
afetivo com o préximo e da esfera do cuidado e da saude, seja para outros ou para ele
mesmo (KAUFMAN, 1999).

Com base neste estereotipo, que permeia ainda o imaginario simbodlico e concreto de
muitos homens, podemos compreender ndo apenas o distanciamento deles em relacéo a
paternidade, como também a exposicéo a diversas situacdes de riscos desnecessarios a
salde, que tém colaborado decisivamente para que, no Brasil, eles vivam em média sete
anos menos do que as mulheres.

Dentro dessa mesma logica, sabemos que um nimero significativo de homens ndo se
envolve com a gestagdo de suas parceiras e que outros ndo chegam a desenvolver qualquer
vinculo com seus filhos e filhas, ainda mais quando ndo estdo em um relacionamento
afetivo com a mae.

No entanto, para outros homens, o periodo da gestac&o pode suscitar as mais diversas emogoes
e até mesmo sintomas fisicos. Assim como as mulheres, ¢ muito comum que os futuros pais
engordem, sofram enjoos, tenham desejos, crises de choro, dentre outros sintomas.



Introdugdo 1 ]_

Caracteristicos da Sindrome de Couvade, esses sintomas nao representam um disturbio ou
doenca, pelo contrario, podem demonstrar que 0s homens sentem, assumem e desejam a
gravidez juntamente com a sua parceira.

A gravidez tamhém € um assunto de homem e estimular a
participacéo do pai/parceiro durante todo esse processo pode ser
fundamental para o bem estar biopsicossocial da mae, do bebé e dele
proprio, sendo o pré-natal o momento oportuno e propicio para isso!

Os homens adolescentes e jovens ainda carecem de olhar
inclusivo, pois frequentemente sdo vistos como “obstaculos
para o planejamento reprodutivo” e sem reconhecimento de
poderem ser participantes imprescindiveis nos eventos da
sexualidade e da reproducao (BRASIL, 2015, p. 9).
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A Politica Nacional de Atencao Integral a Saiide
do Homem (PNAISH) instituida pela Portaria GM/MS n°
1.944, de 27 de agosto de 2009, tem como objetivo facilitar
e ampliar o0 acesso com qualidade da populacéo masculina,
na faixa etdria de 20 a 59 anos, as acdes e aos servigos de
assisténcia integral a satide da Rede SUS, mediante a atuacao
nos aspectos socioculturais, sob a perspectiva relacional de
género e na ldgica da concepgao de linhas de cuidado que
respeitem a integralidade da atencéo, contribuindo de modo
efetivo para a reducdo da morbimortalidade e melhores
condices de satde desta populacdo.

A PNAISH aposta na perspectiva da inclusdo do tema da
paternidade e cuidado, por meio do Pré-Natal do Parceiro,
nos debates e nas agdes voltadas para o planejamento
reprodutivo como uma estratégia essencial para qualificar
a atencdo a gestacdo, ao parto e ao nascimento, estreitando
a relagdo entre trabalhadores de saude, comunidade e,
sobretudo, aprimorando os vinculos afetivos familiares dos
usudrios e das usuarias nos servicos ofertados.

Além desse importante efeito, estas acgbes tém grande
potencial para auxiliar em um dos principais objetivos da
politica: ampliar o0 acesso e o acolhimento dos homens aos
servicos e programas de saude e qualificar as praticas de
cuidado com sua sadde de maneira geral no &mbito do SUS.

Para tal, a Coordenagdo Nacional de Salde do Homem,
responsavel pela conducdo da PNAISH, tem desenvolvido
diferentes agdes, como campanhas, elaboragéo de materiais
educativos, seminarios e capacitacdes voltadas a valorizagéo
da paternidade consciente e a organizagéo dos servigos, a
partir da sensibilizacdo de homens e mulheres, familias e
comunidades, gestores/as e trabalhadores/as da salde
sobre o0 tema.
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Estas agdes buscam ressaltar a importéncia de:

V' Disseminar imagens e mensagens positivas sobre pais e paternidade,
reconhecendo a importancia do papel dos pais para a socializacéo e a educagio
das criangas, considerando a complexidade deste papel, muito além da visdo
tradicional onde pai significa apenas provedor.

V' Sensibilizar e qualificar os trabathadores da saude para acolher e envolver os
pais/parceiros desde o teste de gravidez, permitindo que estes se identifiquem
com a proposta e possam vincular-se desde cedo a esta crianga que vird a
nascer, com especial atencdo aos pais adolescentes e jovens;

V' Explicar para a gestante e para o pai/parceiro os beneficios da participagéo dele
em todas as etapas da gestacgao, desde as consultas de pré-natal até o momento
do parto e do pos-parto;

V' Informar a populagéo sobre os direitos dos pais, como por exemplo, a licenca
paternidade de 05 (cinco) dias, garantidos por lei.!

V' Incentivar e orientar pais e maes sobre a importancia do registro civil de
nascimento de seus filhos(as), com especial atencdo para pais e maes
adolescentes e jovens;

V' Divulgar amplamente a Lei do Acompanhante n® 11.108/2005, estimulando
que esse acompanhante - inclusive no caso de pais adolescentes - seja o pai/
parceiro, respeitando a livre escolha da mulher.

V' Valorizar a participacdo do pai/parceiro em agdes simples durante todo o trabalho
de parto, como o0 suporte a sua parceira, realizando o clampeamento (corte) do
cordao umbilical e o primeiro banho, por exemplo.

V' Destacar a presenca do pai/parceiro incluindo o nome dele na placa de
identificacéo dos recém-nascidos e nos consultdrios dos servigos de saude;

V' Ressaltar que o pai/parceiro nunca deve ser visto como uma “visita”, mas como
protagonista desta familia, devendo ter livre e irrestrito acesso a sua parceira e
ao seu filho no ambiente onde se encontrem;

V' Convidar o pai/parceiro a engajar-se no método canguru?, caso o recém-nascido
seja prematuro (BRASIL, 2013b);

V' Orientar como o pai/parceiro pode estimular e favorecer a amamentagio de sua
parceira, além de dividir as atividades domésticas e tarefas de cuidado com a crianga.

1 E importante o profissional de satide ter conhecimento da existéncia de legislacées locais que ampliam o
periodo da licenca paternidade.
2 Norma de Atencao Humanizada ao Recém Nascido de Baixo Peso — Método Canguru.
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Para todas essas acgOes, a PNAISH ressalta a importancia da reflexdo continua sobre
as construgbes sociais de género voltadas as masculinidades, buscando abolir papéis
estereotipados que afastam os homens da saude, do cuidado, do afeto e da construgéo de
relagdes mais equitativas e humanizadas em suas parcerias sexuais e afetivas.

Da mesma forma, aponta a necessidade de se pensar e desenvolver acdes em sadde
fora do enquadramento bioldgico e heteronormativo — reconhecendo e valorizando assim,
os diversos arranjos familiares existentes e as diferentes possibilidades de vivenciar
a paternagem, como por exemplo, através de casais homossexuais, pais solteiros,
adolescentes ou idosos e também homens que desempenham a fungéo paterna (avos, tios,
amigos, padrastos, etc.).

Com isso, a politica busca enfatizar que 0 momento da gestagao e os cuidados posteriores
com as criangas também devem ser aproveitados para valorizar modelos positivos de
masculinidade, pautados pela cooperacao, pelo dialogo, pelo respeito, pelo cuidado, pela
nao-violéncia e pelas relacoes entre géneros que respeitem a diversidade, a pluralidade e
a equidade como principios basicos.

No sentido de desenvolver mais o assunto, destacam-se as consideracdes de Ribeiro e
colaboradores (2015). Segundo os autores, frente as mudancas sociais, vem se discutindo
a idealizacdo de um “novo” pai, que — para além da reducdo ao papel de provedor da familia
— assuma, de forma flexivel e igualitaria, o cuidado com o filho e com sua parceira. Para
eles, nessa idealizacéo, faz-se necessario também que se leve em conta a paternidade em
novos arranjos familiares, a exemplo das duplas formadas pelas escolhas homoafetivas.
Assim, os autores observam que a paternidade deve ser vista como uma funcéo que se
atribui — de forma relacional — a um membro que integra o casal, independentemente de
ser homem ou mulher.
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A Rede Cegonha e a Estratégia Pré-Natal do Parceiro

Segundo a publicacéo “Pré-natal e Puerpério: atencdo qualificada e humanizada”, do
Ministério da Sadde (BRASIL, 2005), uma atencdo pré-natal e puerperal de qualidade e
humanizada é fundamental para a salide materna e neonatal e, para sua humanizagéo e
qualificacdo, faz-se necessario:

1. Construir um novo olhar sobre o processo salde/doenca, que compreenda a
pessoa em sua totalidade corpo/mente e considere 0 ambiente social, econdmico,
cultural e fisico no qual vive;

2. Estabelecer novas bases de relacionamento para os diversos sujeitos envolvidos
na producdo de saude — trabalhadores/as de saude, usuarios/as e gestores/as;

3. Construir uma cultura de respeito aos direitos humanos, entre 0s quais estejam
incluidos os direitos sexuais € os direitos reprodutivos, com a devida valorizagao
dos aspectos subjetivos envolvidos.

' MINISTERIO DA SAUDE ‘

MANUAL TECNICO

PRE-NATAL E PUERPERIO

ATENGAO QUALIFICADA E HUMANIZADA

A Rede Cegonha, langcada em 2011, consiste numa rede
de cuidados que visa assegurar a mulher o direito ao
planejamento reprodutivo e a atencdo humanizada a
gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como o direito ao
nascimento seguro e ao crescimento e desenvolvimento
saudaveis das criancas (BRASIL, 2011).

Esta Rede visa proporcionar as mulheres satde, qualidade de vida e bem-estar durante a
gestaco, 0 parto, 0 pés-parto e o desenvolvimento da crianga até os dois primeiros anos de
vida. Ainda tem a finalidade de reduzir a mortalidade materna e infantil e garantir os direitos
sexuais e reprodutivos de mulheres e de homens, de jovens e de adolescentes.
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A proposta qualifica os servigos ofertados pelo Sistema Unico de Saide (SUS) no
planejamento reprodutivo, na confirmacédo da gravidez, no pré-natal, parto e puerpério,
constituindo uma oportunidade propicia para a inclusdo e participagdo ativa dos pais/
parceiros.

Além disso, a Rede Cegonha sistematiza e institucionaliza um modelo de atengéo ao parto
e ao nascimento que vem sendo discutido e construido no pais desde 1990, com base
no pioneirismo e na experiéncia de médicos, enfermeiros, parteiras, doulas, académicos,
antropdlogos, socidlogos, gestores, formuladores de politicas publicas, gestantes, ativistas
e instituicbes de sadde, entre outros.

0 Governo Federal instituiu também, conforme ja citado,

desde 2005, a Lei Federal n° 11.108/05, que garante o direito
a um acompanhante de livre escolha da mulher durante todo
0 periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto imediato 1 ‘
(BRASIL, 2005). ‘
Nesse contexto, tanto a Rede Cegonha quanto a Lei do 9
Acompanhante podem contribuir positivamente para a
insercdo dos homens nas consultas de pré-natal, e consolidar LEIN° 11.108
a mudan.gal cr_umal_do ~parac_ilgma - do bindmio mae-crianga OF 7 DE ABRIL DE 2005,
para o trindmio pai-mé&e-crianca. .

E DIREITO DE
Para isso, as equipes de saide devem incentivar o ;gc":L:‘_l":'l-)"éE:Eﬁ
envolvimento do pai/parceiro e sua participagdo desde ACOMPANHANTE.

o teste de gravidez, passando pelo puerpério até o
acompanhamento do desenvolvimento integral do filho/a.

0 enfermeiro(a) e/ou o(a) médico(a), como integrante dessa equipe sdo responsaveis pela
realizagao do pré-natal na atencéo bésica, devendo proporcionar o acolhimento na unidade
e sua integragdo ao processo.

Desta forma, a estratégia Pré-natal do Parceiro pode constituir-se de umaimportante “porta
de entrada positiva” para os homens nos servicos de salde, aproveitando sua presenca
nas consultas relacionadas a gestacdo para ofertar exames de rotina e testes rapidos,
convidando-os a participarem das atividades educativas e ao exercicio da paternidade
consciente, buscando a integralidade no cuidado a esta populagéo.

Isso parte da constatacdo de que os homens geralmente acessam o sistema de salde
por meio da atencdo especializada, ja com o problema de satde instalado e evoluindo de
maneira insatisfatoria. Este contexto aumenta os agravos da morbidade para a populagéo
masculina, causam maior sofrimento, menor possibilidade de resolugdo e um maior 6nus
para o sistema.
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A conclusdo é que muitas doencas e sofrimento poderiam ser evitados se os homens
procurassem os servicos de satide com mais regularidade pela porta de entrada prioritaria
do SUS, a Atencéo Basica.

Para o fortalecimento dessas acdes é necessario que as unidades de saude estejam
preparadas para o acolhimento desse pai/parceiro. Dessa forma, sugerimos que sejam
seguidas as recomendacdes para a Unidade de Sadde Parceira do Pai® (RIO DE JANEIRO,
2009), iniciativa da Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro. Sdo elas:

1. Preparar a equipe de satde;
Incluir os pais/parceiros nas rotinas dos servigos;

Incluir os pais/parceiros no pré-natal, parto e pds-parto;

> wn

Incluir os pais/parceiros nas enfermarias;
Promover atividades educativas com os homens;
Acolher e cuidar dos homens;

Preparar o ambiente;

Dar visibilidade ao tema do cuidado paterno;

© o N o o

Criar horarios alternativos;

10. Fortalecer a rede de apoio social.

3 <http://elosdasaude.wordpress.com/2011/01/18/unidade-de-saude-parceira-do-pai/>.
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3.1 Acolhimento do pai/parceiro

No momento em que a mulher e/ou pai/parceiro procura o servigo de saude com a suspeita
de uma gravidez, devem ser seguidas as orientacoes contidas no “Teste rapido de gravidez
na Atencdo Basica: guia técnico”™ (BRASIL, 2014), elaboradas pela Coordenagdo-Geral
de Saude das Mulheres em 2014 que indica o TRG para mulheres em idade fértil que
apresentem atraso menstrual, sendo, em sua maioria, igual ou superior a sete dias. Deve
ser facilitado 0 acesso ao TRG, com respeito e atencao especifica as adolescentes, devido
as singularidades da faixa etaria.

aw, ~‘@

Destacamos que, nesse momento, deve ser realizado um acolhimento humanizado e
alguns aspectos, pontuados abaixo, devem ser observados pelos(as) profissionais para
a abordagem de homens ou de mulheres. Caso ele ndo possa estar presente, deve ser
explicada para sua parceira a importancia do envolvimento deste.

4 <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/teste_rapido_gravidez_guia_tecnico.pdf>.
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Durante o atendimento, é importante que o profissional resgate o historico deste usuario
com o tema da paternidade, no sentido de conhecer suas experiéncias e vivéncias
pregressas e expectativas quanto ao desempenho deste importante papel afetivo e social,
a fim de captar quais sdo as facilidades e as dificuldades encontradas, dialogando de
maneira sensivel e construindo junto possiveis estratégias de enfrentamento. Talvez ndo
seja logo no primeiro encontro que o profissional abordara questdes ligadas a intimidade
do usuéario, mas ao longo do processo.

Lembramos, entdo, que o acolhimento ndo é um momento fixo ou uma etapa, mas uma
postura ética, politica e, sobretudo empatica, que pode ocorrer em boa parte dos momentos
de interacéo entre usuarios e profissionais de satide. Quanto maior o vinculo estabelecido,
mais trocas verdadeiras se potencializam entre o pai/parceiro e 0s profissionais que 0
assistem, possibilitando, entdo, 0 acesso respeitoso a informagdes mais intimas destes
homens no que tange a sexualidade, praticas e eventuais comportamentos de risco e a
dindmica conjugal e divisdo de papéis e tarefas nesta relagao.

Independente do resultado do teste rapido de gravidez ou do exame laboratorial BHCG,
esse primeiro contato deve ser aproveitado para incorporar 0 homem nas agdes voltadas
para o cuidado integral a salide, as quais podem ser desenvolvidas em grupos de satide do
homem, durante as visitas dos Agentes Comunitarios de Salide, nos locais estratégicos do
territorio (empresas, areas de lazer, bares), entre outras. E oportuno ofertar, ja na primeira
consulta, os testes rapidos de sifilis e HIV e 0 aconselhamento.

Na consulta de retorno, o teste de gravidez apresentando resultado positivo, deve-se iniciar
arotina de pré-natal, parto e puerpério do parceiro, seguindo o fluxo apresentado a seguir.
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Figura 1 — Fluxo do Pré-Natal da
Gestante e do Parceiro
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Fonte: Elaboragéo propria.




Ap6s a confirmagéo da gravidez, em consulta médica ou de enfermagem, da-se inicio a
participagdo do pai/parceiro nas rotinas de acompanhamento da gestante. Este processo é
composto por cinco (05) passos.

1° PASSO: Primeiro contato com postura acolhedora; incentivar a sua
participacdo nas consultas de pré-natal e nas atividades educativas, informar que podera
tirar ddvidas e se preparar adequadamente para exercer o seu papel durante a gestacéo,
parto e pds-parto. Explicar a importancia e ofertar a realizacéo de exames.

2° PASSO: Solicitar os testes rapidos e exames de rotina.

Ampliar o acesso e a oferta da testagem e do aconselhamento é uma importante estratégia
para a prevencao de varios agravos. A institucionalizacdo dessas agdes permite a redugéo
do impacto das doencas transmissiveis na populacéo, a promoc¢ao de saude e a melhoria
da qualidade do servigo prestado nas unidades de saude. Permite, também, conhecer e
aprofundar o perfil social e epidemioldgico da comunidade de abrangéncia, dimensionar
e mapear a populacdo de maior vulnerabilidade e, com isso, reformular estratégias de
prevencao e monitoramento.




0 aconselhamento nas unidades basicas de salde:
e Aprimora as praticas em saude.
» Favorece uma atencao integral.

e Contribui para que o individuo participe ativamente do processo de promogao da saude,
da prevencdo e do tratamento principalmente das DST, do HIV/aids e das hepatites
virais.

A atenco basica é um campo propicio para o desenvolvimento do aconselhamento. Essa
pratica se assemelha aos principios adotados pela estratégia de salde da familia, quando
estes se propdem a resgatar o modo como se da o relacionamento entre o servico e seus
usuarios, enfatizando o carater preventivo e a articulagdo com a pratica assistencial e com
a comunidade.

0 aconselhamento ¢ o momento onde emerge a responsabilidade individual com a
prevencao e a sua abordagem reforga 0 compromisso coletivo.

A insercdo do aconselhamento e dos exames de rotina nos servicos da rede basica de
salide implica uma reorganizacdo do processo de trabalho da equipe e do servico como
um todo. Requer uma atencdo para o tempo de atendimento, reformulacdes de fluxo da
demanda, funcoes e oferta de atividades no servico.

Estimular mudancas de valores e praticas exige uma preparagdo da equipe/servigo
para acolher a subjetividade dos usuarios. E parte essencial conhecer as principais
vulnerabilidades e as necessidades particulares dos usuarios, suas caracteristicas e estilos
de vida e desenvolver uma abordagem sobre o0s riscos, respeitando as suas especificidades.

E importante incluir o pai na promogao e na ampliacéo do acesso ao Servico, aos insumos
de prevencao e ao diagnéstico.

Eimportante uma acao articulada entre os Agentes Comunitarios de Sadde e os profissionais
presentes na unidade.

Lembrete: Conhecer o diagndstico e ter acesso ao tratamento é um direito do cidadao.



No que diz respeito aos exames e aos procedimentos,
sugerimos ser solicitados os seguintes:

1.
2.

8.
9.

Tipagem sanguinea e Fator RH (no caso da mulher ter RH negativo);
Pesquisa de antigeno de superficie do virus da Hepatite B (HBsAg);

Teste treponémico e/ou ndo treponémico para deteccédo de Sifilis por meio de
tecnologia convencional ou rapida;

Pesquisa de Anticorpos anti-HIV;
Pesquisa de anticorpos do virus da Hepatite C (anti-HCV);
Hemograma;

Lipidograma: dosagem de colesterol HDL, dosagem de colesterol LDL, dosagem
de colesterol total, dosagem de triglicerideos;

Dosagem de Glicose;

Eletroforese da hemoglobina (para detec¢do da doenca falciforme)®;

10. Afericdo de Pressdo Arterial;

11. Verificacdo de Peso e célculo de IMC (indice de Massa Corporal).

Lembrando que esses procedimentos e exames devem ser solicitados respeitando os
protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saude’. Caso seja detectada alguma alteragéo
em algum desses exames, 0 pai/parceiro deve ser referenciado para o tratamento dentro
da rede SUS. 0 mesmo procedimento deve ser adotado caso o profissional verifique a
necessidade de outros exames (legislacdes vigentes, anexo A).

¢ A descricdo dos exames e seus respectivos valores encontram-se disponiveis no site do SIGTAP - Sistema
de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS: <http://sigtap.datasus.
gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp>.

7 Como referéncia pode ser utilizado o Caderno de Atencdo Basica 29 Rastreamento, disponivel em:
<http://189.28.128.100/dab/docs/publicacoes/cadernos_ab/abcad29.pdf> *Caderno de Atencéo
Basica n°28 volume Il Acolhimento a demanda espontanea: queixas mais comuns na Atencédo Basica,
disponivel em <http://189.28.128.100/dab/docs/publicacoes/geral/miolo_CAP_28.pdf>.



@ 3° PASSO: Vacinar o pai/parceiro conforme a situagéo vacinal encontrada.

Avacinacao é a medida mais eficaz para a prevencdo de doencas que podem ser prevenidas.
Com esse objetivo o Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), disponibiliza para toda a
familia, o Calendario Nacional de Vacinacdo, que atende a todas as etapas da vida, tanto
para a crianga, quanto para o adolescente, 0 adulto e o idoso.

0 pai/parceiro, durante 0 acompanhamento do periodo gestacional, deve atualizar o seu
Cartdo da Vacina e buscar participar do processo de vacinagao de toda familia, em especial
da gestante e do bebé.

Assim, com o intuito de possibilitar conhecimento e acesso as vacinas oferecidas pelo PNl e
a participagao do pai/parceiro na vacinacao da familia, segue quadro contendo o Calendéario
Nacional de Vacinagao®:

8 Informagdes sobre as vacinas podem ser obtidas no site do PNI- Programa Nacional de Imunizacao
<http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/jpg/2018/janeiro/10/calendario-vacinal-2018.jpg>. 0O
Calendario Nacional de Vacinagdo estd em conformidade com a Portaria Ministerial n° 1.498, de 19 de
julho de 2013, que redefine 0 mesmo. Sendo atualizado com certa frequéncia, o que torna importante o
parceiro/pai estar atento para estas atualizacoes.
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Dose ao
nascer

Ao nascer

2 meses
3 meses
4 meses
5 meses

6 meses

CRIANGAS

9 meses
12 meses

15 meses

4 anos

9 anos

10 a 19 anos

ADOLESCENTE

20 a 59 anos

ADULTO

60 anos
ou mais

ID0SO

GESTANTE

Dose unica

1° dose

2° dose

3° dose

1° reforgo
(com DTP)

2° reforgo
(com DTP)

3 does
(verificar
a atuacao
vacinal)

3 does
(verificar
a atuacao
vacinal)

3 doses
(Verificar
a atuagao

vacinal)

3 doses
(Verificar
a atuacao

vacinal)

1° Dose
(com VIP)

2° Dose
(com VIP)

3° Dose
(com VIP)

1° reforgo
(com VOP)
2° reforgo
(com VOP)

1° dose 1° dose

1° dose
2° dose 2° dose

2° dose
Reforco Reforco

1 Reforgo ou
dose Unica
verificar
a atuacao
vacinal - 11
a 14 anos)

* Administrar Uma dose de vacina Pneumocdcia 10V (conjugada e da vacina Meningocécica C (conjugada)em criancas entre 2 e 4 anos,

que no tenham recebido o reforco ou que tenham perdido a oportunidade de se vacinar anteriormente.

" Indicada as pessoas residentes ou viajantes para as areas com recomendacéo de vacina. Atender as precaugdes e contraindicacoes

para vacinagéo.

 Indicada para os residentes dos minicipios das reas ampliadas para vacinacao que anteriormente eram dreas SEM recomendacéo para
vacinacao dos estados de SP, RJ, PR, SC, RS, BA e Pl
" Administrar uma dose de vacina hepatite A, em criancas entre 2 e 4 anos que tenham perdido a oportunidade de se vacinar

anteriormente.
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***Dose (inica
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Uma Dose
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. 4° PASSO: Toda a consulta é uma oportunidade de escuta e de criagdo de vinculo entre
0s homens e os profissionais de satde, propiciando o esclarecimento de duvidas e orientacéo
sobre temas relevantes, tais como relacionamento com a parceira, atividade sexual, gestacéo,
parto e puerpério, aleitamento materno, prevengdo da violéncia doméstica, etc.

14

A sua alimentacao
é importante para
asua satde.
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Seguem algumas sugestdes de atividades educativas com temas voltados para o publico
masculino:

v Orientacdo de habitos saudaveis, como: prética de atividades fisicas regulares,
alimentacdo balanceada e saudavel (preferéncia por alimentos in natura; usar
Oleos, gorduras, sal e agticar com moderacdo; limitar o uso de produtos prontos
para consumo; evitar comidas prontas tipo fast food etc.), diminuir ou cessar
consumo de bebida alcodlica, cigarro e outras drogas.

v Realizacdo de palestras e rodas de conversa com a populagdo masculina,
abordando temas como: Politica Nacional de Atencdo Integral a Salde do
Homem; Género, socializagdo masculina e impactos para a vida de homens,
mulheres e criangas; Sexualidade, direitos sexuais e direitos reprodutivos;
Paternidade, como ser um pai/parceiro presente; Prevencédo de acidentes e de
violéncia entre a populagdo masculina, dentre outros. Exemplos de atividades
educativas exitosas com foco no publico masculino podem ser obtidos em
<http://atencaobasica.org.br/>.



v Elmportante lembrar que o envolvimento do pai/parceiro pode acontecer mesmo
quando ele e a gestante ndo estiverem em um relacionamento afetivo.

v Para isso, é importante conversar com a gestante e saber se ela deseja que ele
participe desse momento. Caso ela ndo deseje, € importante respeitar a sua
decisdo, buscar informacoes sobre a mesma e perguntar se ela quer que outra
pessoa a acompanhe nesse processo.

@ 5° PASSD: Esclarecer sobre o direito da mulher a um acompanhante no pré parto,
parto e puerpério e incentivar o pai a conversar com a parceira sobre a possibilidade
da sua participagdo nesse momento. Conversar com os futuros pais sobre a relevancia
de sua participacdo no pré-parto, parto e puerpério, dando exemplos do que ele podera
fazer, como: ser encorajado a clampear o corddo umbilical em momento oportuno, levar
0 recém-nascido ao contato pele a pele, a incentivar a amamentacao, a dividir as tarefas
de cuidados da crianca com a mae, etc. Caso a gestagdo seja de alto risco com chances
do recém-nascido nascer prematuro e ou com baixo peso, incentivar os pais/parceiros a
conhecerem a unidade neonatal da maternidade de referéncia. Além disso, o (a) profissional
deve mostrar ao futuro pai que ao participar do parto, ele pode ajudar a:




Garantir um melhor atendimento para a sua parceira, reduzindo com isso a possibilidade
de eventuais situacdes de violéncia obstétrica e/ou institucional;

estimular o parto normal;

diminuir a duragdo do trabalho de parto;

diminuir o medo, a tensdo e, consequentemente, aliviar a dor;
aumentar a sensacao de prazer e satisfagdo no parto;
diminuir a ocorréncia de depressao pos-parto;

favorecer o aleitamento materno;

fortalecer o vinculo entre pai/parceiro, mae e bebé.

Esses beneficios sdo defendidos pela Organizagdo Mundial da Satdde desde 1985°.

9 <http://www.partodoprincipio.com.br/#!beneficios-acompanhante/cc5h>.






B 5 Fluxograma
llustrativo da
Participacao do
Homem no
Pré-natal,

Parto e Puerpério

@




Fluxograma Ilustrativo da Participagdo do Homem no Pré-natal, Parto e Puerpério | 35

Chegada do homem no servico

SUS:informar como sera a
participacao do homem no

pré-natal, parto e puerpério 2 o

Realizar o
atendimento,
incluindo exames
0 de rotina e
testes rapidos
Atualizar o
cartao
de vacinas

0 50

Trabalhar com Participar ativamente
temas voltados para o do pré-parto, parto,
publico masculino puerpério e cuidados

com a crianca




B 6 Fique
Sabendo e
Repasse essas
Informacoes aos
Parceiros

Jgg

m|®




Fique Sabendo e Repasse essas Informagdes aos Parceiros | 37

Sifilis. A Organizacdo Mundial da Salde estabeleceu a meta de erradicar a sifilis
congénita até 2015 e para tal, a deteccéo e tratamento na populagdo masculina é
imprescindivel. (www.aids.gov.br)

* AIDS e HIV (www.aids.gov.br)

Hepatites (www.aids.gov.br)

Tétano acidental e neonatal (http:/portalsaude.saude.gov.br/index.php/vigilancia-de-a-a-z)
Campanhas de vacinagéo.

Visitas dos ACS na residéncia.

Consulta com Odont6logo caso seja necessario.

Pai/parceiro adolescente também tem direito ao cuidado integral.

Divulgue os beneficios do pai/parceiro ser o acompanhante no parto. (http://www.
partodoprincipio.com.br/lei_beneficio.html)

Fique atento: na caderneta da gestante tem informagdes especificas para o pai/parceiro.

Coordenacgdo-Geral de Salde da Crianca e Aleitamento Materno. <http:/portalsaude.
saude.gov.br/index.php/o-ministerio/principal/secretarias/sas/saude-da-crianca-e-
aleitamento-materno>.

p
IMPORTANTE: Sugestao de utilizagdo do /%, J’/‘:}

CID (Codigo Internacional de Doencas /04{:'5

Z76.8 - contatos com servicos de sadde ”E s A V.

por outras circunstancias especificadas) UDE ‘

para justificar a auséncia do homem no . -
trabalho. Outra sugestdo é a utilizagdo 9
do CIAP (Classificacdo Internacional de |

Atencdo Primaria), A29 - outros sinais/
sintomas gerais, disponivel em <http://
www.sbmfc.org.br/media/file/CIAP%202/
CIAP%20Brasil_atualizado.pdf>.
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*  De acordo com a Constituicio Federal/88 em seu artigo 7°, XIX e art.10, §1°, do Ato das
Disposicdes Constitucionais Transitorias — ADCT os pais téem direito a 5 dias de licenca
paternidade. Localidades como Cuiaba, Niter6i, Floriandpolis, Manaus, Pernambuco,
Porto Alegre e Jodo Pessoa ja criaram leis locais que ampliam a licenca paternidade
para 10,15 ou 30 dias para os servidores publicos. Um outro exemplo é a Emenda
Constitucional 63/2015 publicada em 22 de dezembro de 2015 que estende a licenca
paternidade para o prazo de 30 dias a todos os servidores civis e militares no estado
do Rio de Janeiro.

Com o objetivo de ampliar esse direito, no dia 08 de Marco de 2016 foi sancionada a Lei
13.257/2016, que dispde sobre as politicas publicas para primeira infancia. Dentro dessa
lei, existem artigos especificos ligados ao exercicio da paternidade ativa e consciente, como
ampliacéo da licenca paternidade para os funcionarios das empresas cidadds' que agora
tem direito a 20 dias.

Essa ampliagdo para participacao ativa e consciente do pai ird proporcionar varios beneficios
como os destacados abaixo:

e A ampliacdo da licenca-paternidade em 15 dias é vantajosa para as criangas, para 0s
pais e para o Brasil. H& evidéncias de impactos positivos para o desenvolvimento das
criangas e para a igualdade de géneros em paises onde essa licenca é mais extensa e
esta em vigor ha mais tempo.

e A licenga-paternidade promove um maior envolvimento dos pais no cuidado dos
filhos, sobretudo quando atraente para os homens, do ponto de vista da duragdo e da
remuneracao, e quando néo pode ser transferida para a mulher. O envolvimento paterno
se estende para além do periodo de licenca e tem reflexos importantes para a vida das
criangas.

¢ 0 envolvimento dos pais no cuidado com os filhos afeta as criangas de muitas formas.
Foram observados ganhos como maior desenvolvimento cognitivo, melhor desempenho
escolar e menores taxas de delinquéncia (LEVTOV et al., 2015).

Outro efeito positivo da licenca-paternidade diz respeito a amamentacéo. Criancas de
pais que usaram a licenca-paternidade tém mais probabilidade de serem amamentadas
no primeiro ano em comparacéo a filhos de pais que néo utilizaram a licenga.

0 Uma empresa precisa de apenas duas coisas para estender o periodo da licenca paternidade: pagar
impostos com base no regime tributario chamado lucro real (no qual os impostos sao cobrados apenas
sobre o lucro realmente apurado) e se cadastrar no programa Empresa Cidada, criado em 2008 pelo
governo para estimular a licenca-maternidade maior. Segundo dados da Receita Federal, o programa
tinha, até setembro de 2015, 19 mil empresas inscritas, com 2,9 milhdes de empregados. No Brasil, ha
cerca de 175 mil companhias que pagam impostos com base no lucro real, sendo a maioria de médio ou
grande porte.
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Ha evidéncias de que o aumento da licenca-paternidade também ajudaria a mudar o
comportamento das familias quanto a divisdo de tarefas domésticas e a diminuir a
diferenga entre homens e mulheres no mercado de trabalho.

0 Brasil foi um dos primeiros paises a oferecer a licenca-paternidade no mundo, em
1943, segundo a Organizagéo Internacional do Trabalho (OIT). Desde 1988, essa licenca
é de cinco dias remunerados (FUNDAC.AO MARIA CECILIA SOUTO VIDIGAL, 2016).

No mundo todo, o ndmero de paises que concedem o direito & licenca-paternidade
aumentou de 41 para 79, entre 1994 e 2013.

Na maior parte deles (90%), o beneficio é remunerado. A durac@o da licenca varia de 1
a 90 dias, com beneficios relativamente mais extensos (mais de duas semanas) sendo
concedidos em paises europeus como Finlandia, Islandia, Lituania, Portugal e Eslovénia.

Alein®13.257/2016 destaca no inciso Il, paragrafo 1°, artigo 38, que 0 empregado requeira
no prazo de 2 (dois) dias Uteis apos o parto e comprove participagao em programa ou atividade
de orientagdo sobre paternidade responsavel para ter direito ao beneficio da licenca (BRASIL,
2016). A CNSH orienta que os profissionais de saude estimulem a realizagdo do Pré-Natal do
Parceiro, a participacéo nas atividades educativas durante o pré-natal e visitas @ maternidade
onde acontecera o parto para vinculacdo do casal. Essas acdes podem ser consideradas
como comprovante de participagdo para que os homens tenham direito ao beneficio.

A ampliacdo da licenca paternidade foi um passo na construgdo de estratégias que
promovam equidade de género no cuidado.

Para a continuidade da discussdo acerca dos cuidados masculinos e do
envolvimento dos homens no pré-natal destacam-se a “Imagem-Objetivo para
linhas de cuidados masculinos voltados para a salide sexual, a reproducéo e a
paternidade” e o “Fluxo de envolvimento de homens no pré-natal”, propostos
por Gomes e colaboradores (2016), que se encontram nos Anexos C e D, ambos
validados por consenso de especialistas brasileiros.
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Anexo A - Legislacées que se Referem aos
Direitos dos Pais

Lei n°9.263/96 - Da direito a todo cidadao brasileiro a todos os métodos cientificamente
aceitos de concepgéo e contracepgao.

Lei Federal n°8.069/90 - Direito ao acompanhamento de criancas e adolescentes inter-
nados.

Lei Federal n°11.108/05 - Direito de um acompanhante durante todo o periodo de traba-
lho de parto, parto e pos-parto imediato.

Portaria n°2.418/05 - Define como pos-parto imediato o periodo de 10 dias ap6s o parto
e da cobertura para que o/a acompanhante possa ter acomodacéo adequada e receber
as principais refeicoes.

Portaria n° 48/99 Ministério da Satde - Dispde sobre o planejamento familiar e da outras
providéncias.
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Licenca paternidade de 05 (cinco) dias foi concedida pela Constituicdo Federal/88 em
seu artigo 7°, XIX e art.10, §1°, do Ato das Disposicdes Constitucionais Transitdrias —
ADCT.

Portaria n°1.944, de 27 de agosto de 2009 -— Institui, no ambito do SUS, a Politica Na-
cional de Atencéo Integral a Satide do Homem - PNAISH.

Portaria n°930/12- Define as diretrizes e 0s objetivos para a organizacéo da atencéo
integral e humanizada ao recém-nascido grave ou potencialmente grave e 0s critérios
de classificacdo e de habilitagdo de leitos de Unidade Neonatal no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Portaria n° 1.683, de 12 de julho de 2007 - Aprova, na forma do anexo, as Normas de
Orientac&o para a Implantacéo do Método Canguru.

Portaria n° 1.130 de 5 de Agosto de 2015 que cria a Politica Nacional de Atenc&o In-
tegral aa Salde da Crianga - http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2015/
prt1130_05_08_2015.html

Portaria n° 371, de 07 de maio de 2014 - Institui diretrizes paraa organizagéo da aten-
¢ao integral e humanizada ao recém-nascido (RN) no Sistema Unico de Satde (SUS).

Portaria n° 3242, de 30 de dezembro de 2011, Dispde sobre o Fluxograma Laboratorial
da Sifilis e a utilizacao de testes rapidos para triagem da sifilis em situacdes especiais
e apresenta outras recomendacoes.

Portaria n® 29, de 17 de dezembro de 2013, Aprova o Manual Técnico para o Diagndstico
da Infeccdo pelo HIV em Adultos e Criangas e da outras providéncias.

Portaria n°® 3275, de 26 de dezembro de 2013, Altera a Portaria n° 77/GM/MS, de 12 de
janeiro de 2012, que dispde sobre a realizacdo de testes rapidos, na atencéo basica,
para a deteccdo de HIV e sifilis, assim como testes rapidos para outros agravos, no
ambito da atencdo pré-natal para gestantes e suas parcerias sexuais.

Portaria n® 1271, de 06 de junho de 2014, Define a Lista Nacional de Notificagcdo Compul-
soria de doencas, agravos e eventos de salde publica nos servigos de salde publicos
e privados em todo o territdrio nacional, nos termos do anexo, e da outras providéncias.



Anexo B - Instrucoes Sobre como Registrar seu
Filho

Com o Registro de Nascimento, seu filho sera um individuo, com o proprio nome, sobrenome,
0 nome da mae, do pai e dos avos e estara escrito que ele nasceu no Brasil. Ser um cidaddo
brasileiro dara a ele muitos direitos: atendimento a sadde, creche, matricula escolar, o
recebimento dos beneficios dos programas sociais e muitos outros.

Tirar o registro civil & obrigatorio e ninguém precisa pagar pela primeira certidao, é gratuita.
Procure o cartorio de registro civil do lugar onde seu filho nasceu ou onde vocé mora.
Algumas maternidades oferecem esse servigo.

0 pai deve comparecer ao cartorio, acompanhado ou ndo da méae, com os seguintes
documentos:
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* Declaragdo de Nascido Vivo (DNV), fornecida pelo hospital, maternidade, UBS ou
Secretaria de Saude.

* Documento de identificago.
*  Certiddo de Casamento (Se os pais forem casados legalmente)

* Se for indigena, RANI (Registro Administrativo de Nascimento Indigena emitido pela
Fundacao Nacional do Indio — FUNAI')

* Senao tiver os documentos acima, devem comparecer ao cartorio com duas testemunhas
que tenham conhecimento do parto, com seus documentos.

* Se o pai ndo puder comparecer ao cartorio, deve fazer uma declaragdo com firma
reconhecida autorizando o registro do filho em seu nome.

* Se a mée ndo tiver a declaracéo do pai ou se o pai for desconhecido, ela pode fazer a
certiddo de nascimento apenas em seu nome.

*  Se 0s pais nao tiverem o proprio registro civil de nascimento, devem primeiro fazer os
seus para depois registrar a crianga.

* Qualquer pessoa em qualquer idade pode fazer o registro de seu nascimento com
assinatura de dqas testemunhas. Procure um cartorio da sua cidade. A primeira certiddo
de nascimento E GRATUITA.

1 O RANI é um documento administrativo, que serve aos procedimentos da FUNAI, ele ndo é necessario
para certiddao de nascimento de criancas indigenas, os pais podem ter ou nao, nao € obrigatério. O RANI
possibilita acesso a outras politicas sociais ofertadas para os povos indigenas.



Anexo C - Imagem-Objetivo para Linhas de
Cuidados Masculinos Voltados para a Saude
Sexual, a Reproducao e a Paternidade!

Material apresentado no artigo “Linhas de cuidados masculinos voltados para a salde
sexual, a reproducdo e a paternidade”. Ciéncia & Sadde Coletiva, 21(5):1545-1552, 2016.
DOI: 10.1590/1413-81232015215.26842015.

Principios estao sendo entendidos como bases estruturantes e fundamentos que norteiam
as linhas de cuidados masculinos voltados para a satide sexual, para a reproducao e para
a paternidade.

“Linha de Cuidado é a imagem pensada para expressar o0s fluxos assistenciais seguros
e garantidos ao usudrio, a fim de atender as suas necessidades de satde {(...) A Linha
de Cuidado é diferente dos processos de referéncia e contrarreferéncia, apesar de
também inclui-los. Ela difere, pois ndo funciona apenas por protocolos institucionalmente
estabelecidos, mas também pelo reconhecimento de que 0s gestores dos servigos podem
pactuar fluxos, reorganizando o processo de trabalho, a fim de facilitar o acesso do usuario
as Unidades e aos Servigos dos quais necessita”(Pessda et al., 2011, p. 21).

“Em relacdo a Satde Sexual e Reprodutiva, o tema diz respeito ao direito e a vontade
do individuo de planejar a constituigdo ou ndo da sua familia ou entidade familiar,
aumentando-a, limitando-a ou evitando a sua prole” (Gomes, 2013, p. 5).

A paternidade diz respeito tanto ao envolvimento dos homens, quanto a possibilidade de
prazer desses sujeitos no que se refere a gravidez, ao parto e aos relacionamentos mais
democraticos e equitativos na esfera doméstica (Ribeiro et. al, 2015).

1 Matriz elaborada pela equipe do projeto de pesquisa "Os cuidados masculinos voltados para a satide
sexual, a reproducdo e a paternidade a partir da perspectiva relacional de género"(IFF/Fiocruz).
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| - DIMENSAO POLITICO-GERENCIAL

Principio

Equidade de género

Pluralidade da concepgéo masculina

Organizagdo voltada para o atendi-
mento as necessidades de salde de
homens de diferentes perfis

Organizacdo da atencdo a salde
em rede

Acompanhamento, avaliagéo e
transparéncia da gestao

Ambiéncia voltada para as relagoes
de género, de parentalidade e de
geracao

Descritor
Igualdade dos direitos entre os géneros e busca da supe-
racao das desigualdades entre homens e mulheres.
Concepcao sobre as especificidades de socializagdo dos
homens a partir de uma visdo relacional de género, cor/
raca, classe social, idade e orientagao sexual.
Organizagao das agdes orientadas para o processo
salide-doenca-cuidado, contemplando as necessidades
biopsicossociais de homens de diferentes perfis e levando
em conta os diferentes contextos locais e regionais.
Valorizagéo da dimensdo simbdlica dos vinculos sociais
que atravessam as relagoes de género, promovendo 0
didlogo intersetorial (trabalho, saude, lazer, dentre outros).
Acompanhamento e avaliagdo das agdes voltadas para
homens no ambito da satde sexual, da reproducéo e da
paternidade com vistas a, de um lado, gerar evidéncias
sobre seu alcance e impacto e, de outro , promover
transparéncia na comunicagdo com as pessoas, com
as familias, com os responsaveis, com a midia e com a
sociedade.
Organizagao dos servigos ndo so a partir de sua fungéo
instrumental de oferecimento de tratamentos, exames,
remédios, praticas e técnicas; mas como espagos de en-
contros e mudancas de atitudes. Envolve a promogao de
outros valores que desconstroem a associagao exclusiva
do masculino a contagio/transmissao/periculosidade/
ameaca.
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Il - DIMENSAQ ATENCAO A SAUDE

Principio

Promocéo de uma atencdo integral

Atencéo baseada no acolhimento

Envolvimento dos homens nas
consultas do pré-natal, do parto e do
pos-parto

Atencéo relacionada a vulnerabilida-
de e ao risco

Descritor
Organizagao das praticas dos cuidados masculinos (indivi-
duais e coletivos), a partir da identificacéo das necessida-
des biopsicossociais, considerando agdes de promogao, de
prevencao, de tratamento e de reabilitacéo.
Garantia da perspectiva intersetorial no dialogo entre os
espagos onde os homens constroem referéncias, tais como
0s espagos educacionais, do lar, do mundo do trabalho e
dos grupos de filiagao, que necessariamente nao estao re-
feridos ao sistema de satide em suas fungdes e instituigoes.
Significa também acolher toda queixa ou relato do usuario
mesmo quando aparentemente ndo interessar diretamente
para o diagndstico e tratamento.
Valorizagdo e incentivo a participacdo dos homens de di-
ferentes perfis em todas as etapas da gravidez (pré-na-
tal, parto e pds-parto), respeitando o direito de escolha do
acompanhante pela mulher.
Problematizacéo da divulgacéo de imagens que relacionam
0 homem ao risco, principalmente reificando sua imagem
como sujeito de contéagio, violéncia, susceptibilidade as
drogas licitas e ilicitas; ou ainda, como sujeito que ndo esta
presente em momentos de cuidado aos filhos.
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IIl - DIMENSAO DA EDUCAGAO NA SAUDE

Principio
Educacdo, saude e comunidades de

pratica

Qualificagéo profissional

Promogao de grupos de homens e/
ou mistos

Reflexao da equipe profissional
sobre masculinidade, satde e
paternidade

Descritor
Consideragdo dos possiveis espacos de atencdo a salde,
em geral, e em especial a masculina, considerando as di-
ferencas relacionais de género, de geragdo,de classe e de
etnia.
Qualificagdo dos profissionais para atuarem com homens
de diferentes perfis numa perspectiva de género, a partir
da realidade do trabalho em sade.
Incentivo a formagdo de grupos de discussdo com foco
nas questdes de género e saude, voltados para homens,
ou para homens e mulheres, no ambito da sadde sexual,
da reproducéo e da paternidade, como uma estratégia de
transformac@o das relacdes de género.
Promocao da reflexdo sobre temas relacionados a masculi-
nidade, a satde, ao cuidado paterno e a metodologias para
trabalho com homens.



Anexo D - Fluxo de Envolvimento de Homens
no Pré-Natal!

Material apresentado no artigo “Linhas de cuidados masculinos voltados para a sadlde
sexual, a reproducdo e a paternidade”. Ciéncia & Sadde Coletiva, 21(5):1545-1552, 2016.
DOI: 10.1590/1413-81232015215.26842015.

As etapas ndo estdo sendo necessariamente entendidas de forma cronoldgica. Em outras
palavras, algumas delas podem ocorrer simultaneamente.

No que se referem as acdes, faz-se necessario observar que adaptagcdes devem ser
realizadas para que possam ser atendidas as especificidades de género, geragdo, cor/raca,
orientacéo sexual, escolaridade e aspectos socioecondmicos. Junto a isso, também se faz
necessario entender que as acoes referem-se as diferentes especialidades profissionais,
articuladas numa perspectiva interdisciplinar e integral.

1 Matriz elaborada pela equipe do projeto de pesquisa "Os cuidados masculinos voltados para a salde
sexual, a reproducdo e a paternidade a partir da perspectiva relacional de género" (IFF/Fiocruz).
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Etapa

Acolhimento

Realizacéo

de exames,
testes rapidos
e vacinagao.

Acompa-
nhamento e
avaliagdo das
consultas pré-
natais

Envolvimento
dos homens
no parto e no
puerpério

Acodes
e Discutir com o pai e a mae ou pares do mesmo sexo, ou ainda com a mae (na
auséncia do pai) como pode ser a participagdo do pai no pré-natal, no parto e no
pos-parto.

e Quuvir do pai e da mae, ou de pares do mesmo sexo suas expectativas em relagdo
a paternidade, ao pré-natal, ao parto e ao pos-parto.

e Elaborar uma linha de cuidado para o pré-natal, com a participagéo do pai e da
mée ou de pares do mesmo sexo. Em outras palavras, planejar — com a participacéo
do pai e da mée ou de pares do mesmo sexo— as acoes e o fluxo de cuidados
que devem ser assegurados para que as necessidades dos pais e da crianga sejam
atendidas.

e Discutir as expectativas em relagio ao planejamento reprodutivo, levando em
conta a geragéo ou ndo de outros filhos e, se for o caso, métodos contraceptivos.

o Realizar atendimento ao homem no pré-natal da companheira ou par do mesmo
sexo, considerando a existéncia de especificidades que serdo melhor trabalhadas
sem 0 seu par e favorecendo a importancia deste homem neste processo.

e Discutir com a mae, no caso da inviabilidade da presenca de seu parceiro ou
parceira, estratégias de participacéo voltadas para o pré-natal,o parto e o pos-parto.

e Discutir com o pai e a mée ou pares do mesmo sexo a importancia da realizagdo
de exames, testes rapidos e vacinagao para a saude deles e da crianca.

e Dentro do planejamento das agdes de cuidado, assegurar a realizagao de exames,
testes rapidos e vacinagao.

e Durante as consultas do pré-natal, manter o dialogo com o pai e a mae ou
pares do mesmo sexo acerca dos avangos, possiveis intercorréncias e possiveis
estressores relacionados a gravidez.

e Avaliar periodicamente como o envolvimento e a participagdo do pai e da mée ou
de pares do mesmo sexo no pré-natal podem assegurar a manutencao da satde da
crianca e deles.

e Discutir com o pai e a mie ou pares do mesmo sexo a participagdo deles,
respeitando o direito da escolha do acompanhante pela mulher.
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