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RESUMO

Objetivo: Caracterizar o perfil sociodemografico das mulheres em idade materna avangada.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa quantitativa com abordagem descritiva, realizada em um
hospital universitario do Sul do Brasil. Para a coleta de dados foi aplicado um questionario
sociodemografico, em uma populagdo-alvo de 21 gestantes com idade igual ou superior a 35 anos.
A producdo de dados ocorreu por meio de entrevista semiestruturada no periodo de outubro de
2022 a margo de 2023. Os dados foram analisados por estatistica descritiva simples utilizando o
método de Creswell. Resultados: Observou-se que a maioria das participantes possuem idade de
35 a 39 anos, com ensino médio completo, multiparas e possuiam alguma doenca prévia a
gestacdo. Conclusao: Com o presente estudo foi possivel concluir que os enfermeiros possuem
papel fundamental no cuidado dessas mulheres e que conhecer as caracteristicas dessa populagao
traz melhorias assistenciais e podera colaborar na criacdo de um modelo de cuidado especifico e
individualizado.

Palavras-chave: Enfermagem obstétrica. Mulheres. Gestante



ABSTRACT

Objective: To characterize the sociodemographic profile of women of advanced maternal age.
Methodology: This is a quantitative research with a descriptive approach, carried out in a
university hospital in the south of Brazil. For data collection, a sociodemographic questionnaire
was applied to a target population of 21 pregnant women aged 35 years or older. Data production
took place through semi-structured interviews from October 2022 to March 2023. Data were
analyzed using simple descriptive statistics using the Creswell method. Results: It was observed
that most of the participants are aged between 35 and 39 years, with complete high school,
multiparous and had some disease prior to pregnancy. Conclusion: With the present study, it was
possible to conclude that nurses play a fundamental role in the care of these women and that
knowing the characteristics of this population brings improvements in care and in the creation of a
specific and individualized care model.

Keywords: Obstetric nursing. Women. Pregnant
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1. INTRODUCAO

Em todo mundo a gestacdo em idade avancada tem se tornado realidade. Para o Ministério
da Saunde, ¢ considerada gestacdo tardia aquela que se d4 em idade igual ou maior que 35 anos.
Diversos s3o os fatores que levam a esse tardiamento da gestagdo, como por exemplo a inser¢ao
da mulher no mercado de trabalho, a busca por uma qualificagdo profissional, além da
possibilidade de orientagdo a respeito do planejamento familiar e os métodos contraceptivos
(ALDRIGHI et al., 2016).

A idade materna ¢ considerada como um fator causador de risco a gestacdo, porém ndo €
um fator exclusivo e determinante para a gestacdo de risco. A gestacdo tardia ou avancada ¢
considerada como gestagao de alto risco devido as diversas implicacdes que podem ocorrer
durante a gestacdo e no pods-parto, como por exemplo, diabetes mellitus, pré-eclampsia e
anomalias cromossomicas (ALDRIGHI et al., 2016).

No Brasil, as desigualdades culturais e econdmicas enfatizam os diferentes padroes de
fecundidade, sendo assim € necessario conhecer as caracteristicas existentes em cada regido do
pais, a fim de nortear politicas publicas de atencdo a satide da mulher e ao planejamento familiar.
Na regido Sul, especificamente no municipio de Curitiba, somente no ano de 2021, os dados
mostram o nascimento de 4.375 nascidos vivos, estes tendo maes com idade entre 35 e 69 anos
(DATASUS, 2021).

Com o aumento da gestacdo tardia é necessario que a mulher e a sua parceria sejam
acolhidos pelos profissionais de saide, com a finalidade de ter um bom relacionamento
terapéutico sem interferéncias. O acolhimento € a principal forma de criagdo de vinculo entre
profissional e paciente além da escuta ativa, orientagdo e esclarecimento das davidas acerca da
gestacdo (ALVES et al., 2021).

Com base neste cendrio e a relevancia desta tematica pois, ndo se encontram estudos que
tragam essas questoes voltadas para criacdo de um modelo de cuidado que auxilia o enfermeiro na
realizagdo desta tarefa tdo importante desde a descoberta da gestacdo até o puerpério, o estudo tem
como principal objetivo caracterizar o perfil sociodemografico das mulheres em idade materna

avancada.
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2. REVISAO DE LITERATURA

Para muitas mulheres a gestagao € um momento Unico, onde ocorre a transicao do papel de

filha para mae. Para os seguintes autores:
Considera-se a gravidez uma situa¢do impar na vida de uma
mulher, pois traz modifica¢des fisiologicas, psicologicas, sociais
e culturais com o objetivo de proporcionar condigdes para o
adequado crescimento e desenvolvimento fetal, em equilibrio
com o organismo materno, como também repercute de forma

expressiva no dia a dia da gestante (GANDOLFI et al., 2019).

A gestacdo tem um periodo de ,aproximadamente, 40 semanas, do qual muitas alteragdes
acontecem no corpo da mulher, e mesmo sendo um processo fisioldgico e natural, contudo, muitas
vezes, as gestantes podem desenvolver patologias ou agravar condigdes maternas pré existentes
sendo classificadas gestacdo de alto risco ( ALMEIDA et al., 2018).

Para que haja essa classificagio ¢ necessario acompanhamento durante o pré-natal,
podendo ja ser classificado como de alto risco na primeira consulta. Algumas das condi¢des que
levam a caracterizacao da gestagao de risco sdo: caracteristicas individuais da gestante, condi¢des
sociodemograficas, historia reprodutiva anterior e condi¢des clinicas prévias a gestagao
(BRASIL, 2022).

Entretanto, o manual do Ministério da Saude descreve que essas caracteristicas ndo sao
estaticas e imutaveis e devem ser analisadas conforme o perfil epidemioldgico das gestantes no
contexto envolvido. Essa classificacdo se da através da estratificagdo de risco que ¢ definida da

seguinte forma:
O objetivo da estratificagdo de risco é predizer quais
mulheres t€ém maior probabilidade de apresentar eventos
adversos a saude. Tais predigdes podem ser usadas para
otimizar os recursos em busca de equidade no cuidado de
maneira que se ofereca a tecnologia necessaria para quem
precisa dela. Com isso, evitam-se interven¢des desnecessarias
e o uso excessivo de tecnologia, e pode-se concentrar os
recursos naqueles que mais precisam deles, melhorando os
resultados em satde e reduzindo-se os custos (BRASIL,
2022).
Um dos fatores que classificam a gestacdo como sendo de risco ¢ a idade materna
avancada, ou aquela que se d4 em mulheres com idade igual ou superior a 35 anos. Varios sdo os

fatores que levam as mulheres a postergar a maternidade, principalmente nos paises desenvolvidos

ou em desenvolvimento.(BRASIL,2022)Esse fato vem se destacando, pois a mulher esta se
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tornando mais auténoma e presente no mercado de trabalho, a fim de obter sua independéncia,
estabilidade financeira e desenvolvimento intelectual. E por essa razio, em muitos casos, que
muitas optam por uma gestagdo tardia, tendo muitas vezes que recorrer a reproducao assistida
(BEZERRA, 2020).

Com o tardiamento da gestagdo, ocorre uma maior probabilidade de complicacdes na
gestacdo. Essas complicacdes sdo decorrentes da senescéncia ovariana, como também a ocorréncia
de doencas cronicas provenientes da idade ( ALDRIGHI, 2021).

Dentre as complicagdes da gestacdo tardia, estdo elencados os principais eventos adversos:
gravidez ectdpica, doenca trofoblastica gestacional, abortamento espontdneo, anomalias
cromossOmicas, anomalias congénitas, gestacdo multipla, morbidade perinatal (maiores indices de
baixo peso ao nascer e partos pré-termo) Obito fetal, diabete melito prévio e diabete melito
gestacional, pré-eclampsia, distarbios da tireoide, insercdo baixa da placenta, descolamento
prematuro de placenta, distocias e parto cesareo ( BRASIL, 2022).

Durante as consultas ginecoldgicas as mulheres com idade a partir dos 30 anos devem
receber informagdes e orientagdes a respeito do declinio da fertilidade, os riscos gestacionais, além
das complicacdes de saude relacionadas as intercorréncias da gravidez e orientagdo a respeito de
mudangas de hébitos de vida (BRASIL, 2022).

Conhecer o perfil sociodemografico das gestantes, traz uma maior seguranga para o
enfermeiro pois, conhecer quem s3o, como vivem e quais as individualidades desta mulher faz
com que haja um atendimento de qualidade e holistico, criando um modelo unico e

individualizado.

3. PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de uma pesquisa quantitativa com abordagem descritiva que visa analisar o perfil
de dados sociodemograficos de mulheres gestantes com idade igual ou superior a 35 anos.

Deste modo, a pesquisa quantitativa tem como principal caracteristica analisar teorias
objetivas, observando a compatibilidade entre variaveis. Essas varidveis sdao medidas, quase
sempre, com instrumentos para que os dados encontrados, geralmente, numéricos, possam ser
averiguados com métodos estatisticos (CRESWELL, 2021).

A amostra foi composta por 21 mulheres que aceitaram participar voluntariamente da
pesquisa, mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e que

cumpriram os critérios de inclusdo, faixa etdria igual ou superior a 35 anos, gestantes e que
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realizaram o pré-natal no ambulatério do hospital universitario Os critérios de exclusdo foram
mulheres que se encontram no puerpério, ou que se encontravam internadas.

O local de estudo foi o ambulatorio de pré-natal de um hospital universitario na regiao Sul
do Brasil, de grande porte, que atende todos os dias da semana, no periodo de 24 horas, diversas
especialidades por meio do Sistema Unico de Satde (SUS). O servigo dispde de estrutura fisica
com consultorios individuais, salas de reunides entre outras atividades.

A producao de dados ocorreu por meio de um roteiro de um questionario semiestruturado
no ambulatério do hospital universitario em sete oportunidades. O local que a gestante utiliza para
aguardar sua consulta foi utilizado para aplicagdo do questionario, apos o aceite do TCLE, que
ocorreu nos seguintes momentos: antes da consulta médica, antes da realizagdo de algum exame
ou apds esses fatos, para que dessa maneira nao atrapalhasse o andamento e a consulta da
gestante.

Apods a coleta de dados, as informagdes fornecidas pela entrevista foram digitados em
planilha no programa Microsoft Office Excel®, para o processamento e andlise. Posteriormente,
os dados foram analisados por estatistica descritiva simples utilizando o método de Creswell, onde
foram seguidos os seguintes passos: organizar e preparar os dados, ler todo material obtido,
realizar a codificagdo dos dados, analisar os dados completos, interpretar e discutir esses dados
(CRESWELL, 2010).

Para o primeiro passo foi necessario organizar e preparar os dados para analise, € 1Sso
envolve transcrever as entrevistas, no segundo passo realizou-se a leitura de forma atenta de todos
os dados obtidos, e com isso foi possivel familiarizar-se e obter informacdes a respeito dos dados
para posterior reflexao.

No terceiro e quarto passos os dados foram codificados, a fim de descrever melhor o
cenario das perguntas respondidas, essa organizagdo permite uma compreensao melhor dos dados
obtidos.

No quinto passo foi realizado a transmissdo de todos os dados obtidos, descritos com
auxilio de tabelas para melhor visualizagdo dos resultados. No sexto e tltimo passo realizou-se a
interpretagdo e discussao dos dados.

Os materiais resultantes da coleta de dados serdo armazenados por um periodo de cinco
anos, sendo posteriormente destruidos para garantia do sigilo e anonimato dos participantes,
conforme prerrogativas da ética em pesquisa. A identificacdo dos participantes em qualquer
informacao a ser utilizada foi realizada mediante cddigo caracterizado pela inicial “M”, de

“Mulher”, acompanhado do algarismo arabico referente a ordem da coleta (M1, M2, M3...).
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A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da

instituicao local do estudo mediante parecer nimero 4.640.433, em 03 de Fevereiro de 2020.

4. RESULTADOS

Participaram do estudo 21 mulheres, que realizavam o pré-natal no ambulatério nimero
169 e 170 do hospital universitario. Entre as gestantes 76% (n=16) apresentavam idades entre 35 e
39 anos e 24% (n=5) tinham entre 40 e 46 anos.

A maioria denominaram-se brancas contabilizando 60% (n=12), em seguida pardas 30%
(n=7), 5% (n=1) preta e 5% (n=1) amarela. Outra questdo abordada foi a religido na qual houve
um predominio de mulheres que responderam praticar algum tipo de religido 95% (n=20), e
apenas 5% (n=1) relatou ndo praticar religido.

Em relacdo a escolaridade os resultado obtidos demonstram que 19% (n=4) das mulheres
apresentam ensino fundamental incompleto, 38% (n=8) possuem o ensino médio completo, 5%
(n=1) ensino médio incompleto, 19% (n=4) ensino superior completo, 5% (n=1) ensino superior
incompleto e 14% (n=3) com ensino técnico.

Sobre a renda familiar 62% (n=13) referiram ter de 2 a 4 salarios minimos, ¢ a renda

individual na faixa de 1 a 2 salarios minimos lidera com 38% (n=8).

Tabela 1 - Caracteristicas socioecondmicas de mulheres gestantes em idade materna avangada em

um Hospital Universitario da regido Sul do Brasil no ano de 2022 (N=21)

Variavel N %

Faixa etaria em anos

35 a 39 anos 16 76,19%

40 a 49 anos 5 23,81%
Etnia

Amarela 1 4,76%

Branca 12 57,14%

Parda 7 33,33%

Preta 1 4,76%

Estado civil

casada 14 66,67%
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solteira 2 9,52%
outros 5 23,81%
Religido
Sim 20 95,24%
Nao 1 4,76%
Escolaridade
Ensino fundamental incompleto 4 19,05%
Ensino Médio completo 8 38,10%
Ensino médio incompleto 1 4,76%
Ensino superior incompleto 1 4,76%
Ensino superior Completo 4 19,05%
Ensino Técnico 3 14,29%
Renda Individual
<que 1 SM (1.302,00) 1 4,76%
1 a2 SM (1.302,00 4 2.304,00) 8 38,10%
2 a4 SM (2.304,00 4 4.608,00) 3 14,29%
> que 4 SM (4.608,00) 0 0,00%
Nao informado 2 9,52%
Nao se aplica 7 33,33%
Renda Familiar
<que 1 SM (1.302,00) 1 4,76%
1a2SM (1.302,00 4 2.304,00) 3 14,29%
2 a4 SM (2.304,00 4 4.608,00) 13 61,90%
> que 4 SM (4.608,00) 3 14,29%
N3ao informado 1 4,76%
Fuma
Sim 0 0,00%
Nao 21 100,00%
Faz uso de bebida alcodlica
Sim 3 14,29%
Nao 18 85,71%

Sobre os dados ginecologicos e obstétricos observamos que quanto aos acessos aos
servigos de saude 100% (n=21) mulheres possuem acesso ao SUS e conhecem a Unidade Basica

de Saude (USB) proxima a sua casa. Nesse estudo, 90,48% (n=19) ja passaram por uma consulta
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com a enfermeira na unidade de saude, e 9,42% (n=2) ndo haviam passado por consulta com a
enfermeira.

A respeito do uso de métodos contraceptivos, 80,95% (n=17) ja fizeram uso de algum
método e 19,05% (n=4) ndo fazem uso de nenhum tipo. A maioria dessas mulheres ja utilizaram
pelo menos um tipo de método contraceptivo como o comprimido, a inje¢do, camisinhas,
laqueadura, tabelinha, ou Dispositivo Intrauterino (DIU). Desse total, 90,48% (n=19) conhecem
algum outro método contraceptivo além do que ja utilizava e 9,42% (n=2) ndo conheciam mais
nenhum. No que se refere a gestacdo, 95% (n=20) sdo multiparas, e 5% (n=1) ¢ nulipara, ou seja,

estava gestando pela primeira vez.

Tabela 2 - Caracteristicas ginecologicas e obstétricas de mulheres gestantes em idade

materna avancada em um Hospital Universitario da regido Sul do Brasil no ano de 2022 (N=21)

Variavel N %
Costuma acessar servigos do SUS
Sim 21 100,00%
Nao 0 0,00%
Conhece quais servigos do SUS
Nao informado 2 9,52%
UBS 11 52,38%
UBS, Hospital 3 14,29%
UBS, Hospital, UPA 2 9,52%
UBS, UPA 3 14,29%
Se ndo porque?
N3o informado 1 4,76%
Nao se aplica 20 95,24%
Conhece UBS proxima de casa?
Sim 21 100,00%
Ja foi atendida 14
Sim 21 100,00%
J4 fez consulta com a Enfermeira
Nao Informado 1 4,76%
Nao 1 4,76%

Sim 19 90,48%



Em quais situagdes?

Nao
Nao informado
Outros
Pré-natal
Pré-natal, Eletiva
Pré-natal, preventivo

Ja fez uso de método contraceptivo

Nao

Qual(ais)?

Comprimido
Comprimido, Injecao
Comprimido, Preservativo, Tabelinha
Diu,Injecao
Injegdo
Injecdo, Preservativo
Laqueadura, Comprimido
Nao se aplica
Pilula
Preservativo

Conhece algum outro método contraceptivo?

Nao

Participou de grupo familiar/reprodutivo?
Nao
Nao informado
Sim
tem filhos
Nao

Quantos filhos nasceram vivos
Dois

Mais que quatro

N N R = = W =

19

15

4,76%
4,76%
4,76%
57,14%
14,29%
14,29%

19,05%
80,95%

23,81%
4,76%
4,76%
4,76%
14,29%
4,76%
4,76%
19,05%
9,52%
9,52%

9,52%
90,48%

71,43%
9,52%
19,05%

4,76%
95,24%
0,00%
28,57%
4,76%

18
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Nao se aplica 1 4,76%
Quatro 2 9,52%
Trés 3 14,29%
Um 8 38,10%
Ha quanto tempo teve o primeiro
>10 anos 14 66,67%
5 a 10 anos 4 19,05%
5 a 10 anos 2 9,52%
Nao se aplica 1 4,76%
Hé quanto tempo teve o ultimo
> 10 anos 5 23,81%
5a 10 anos 4 19,05%
Menos que 01 ano | 4,76%
N3ao Informado 8 38,10%
Nao se aplica 3 14,29%
Quantas semanas iniciou o pré natal
> que 17 semanas 1 4,76%
1 a 4 semanas 3 14,29%
13 a 16 semanas 4 19,05%
5 a 8 semanas 5 23,81%
9 a 12 semanas 6 28.,57%
N3do soube informar data correta 2 9,52%

Relacionadas as caracteristicas ginecologicas e obstétricas, sobre a questdo se tinham
algum problema de saude antes da gestacdo, 47,62% (n=10) mulheres disseram ja possuir algum
problema de saude e 52,38% (n=11) ndo possuiam nenhum, sendo a hipertensdo a mais citada com
23,81% (n=3) mulheres relatando a comorbidade.

J4 em relacdo ao motivo da realizagdo do pré-natal na institui¢do hospitalar 14,29% (n=3)

sdo por motivo de hipertensdo seguido pela diabetes gestacional com 9,52% (n=2) mulheres.

Tabela 3 - Caracteristicas ginecoldgicas e obstétricas (motivo pré-natal na instituicdo e
problemas de saude anteriores a gestagdo) de mulheres com gestacdo em idade materna avangada

em um Hospital Universitario da regido Sul do Brasil no ano de 2022 (N=21)



Variavel

%

Motivo pré-natal na instituicao
Alto Risco
Bariatrica, Anemia
Bariatrica, Hipertensao
Cancer de Mama
Cirurgia fetal
Diabetes Gestacional, Artrite Reumatoide
Diabetes gestacional
Diabetes gestacional, Hipotireoidismo, Mioma
Hipertensao
Hipotireoidismo
Hipotireoidismo, Hipertensao
Idade, cesarea, Bariatrica
Idade, Cesareas anteriores
Idade, Placenta prévia
NI
NIC 111, Asma, Hipotireoidismo
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Grafico 1. Caracteristicas ginecoldgicas e obstétricas problemas de saude anteriores a

gestacdo em mulheres com gestagdo em idade materna avangada em um Hospital Universitario da

regido Sul do Brasil no ano de 2022 (N=21)
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Grafico 2. Relagdes de doengas anteriores a gestacdo em mulheres com gestacdo em idade

materna avangada em um Hospital Universitario da regido Sul do Brasil no ano de 2022 (N=21)
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DISCUSSAO

Em relacdo a faixa etdria da amostra, observa-se que 100% (n=21) mulheres possuem
idade igual ou superior a 35 anos, fato que pode ser justificado pelo contexto histérico das
mulheres, a partir da segunda metade do século XX, adiar a gestacio (MARTINS; MENEZES,
2022).

Sobre questdo de etnia, a caracteristica das gestantes referente a raga se assemelha a um
estudo realizado por Aldrighi em 2021, o qual aponta que a maioria das mulheres 57,14% (n=12)
se denominam brancas.

A prética de alguma religido foi predominante neste estudo de 95,24% (n=20), sendo
explicada como um fator de grande influéncia na qualidade de vida das mulheres, ndo somente na
gestacdo, mas em todos os aspectos da vida, tornando-se importante para promog¢ao de saude
(SOARES, 2021).

No que diz respeito as questdes socioecondmicas e de escolaridade hd uma disparidade no
perfil encontrado no estudo realizado em hospital privado onde a grande maioria das mulheres
possuem ensino superior completo € com renda entre 5 ¢ 10 saldrios minimos na época da coleta
(ALDRIGHLI, 2022) e neste estudo realizado em hospital publico 38,10% (n=8) mulheres possuem

ensino médio completo e 61,90% (n=13) com renda familiar entre 2 e 4 saldrios minimos.
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Todas as gestantes 100% (n=21) foram undnimes quando questionadas se conhecem o
SUS, ja que foi criado em 1988 pela Constituicdo Federal tendo como principios a universalidade,
a integralidade e a equidade, garantindo acesso a todos (COBAITO; COBAITO, 2022).

A respeito dos métodos contraceptivos a literatura descreve que a gestagao em idade
avanga se dé pela disponibilidade de multiplas escolhas de métodos contraceptivos com excelente
eficacia, e de facil alcance entre as mulheres, pois todos os métodos citados pelas gestantes estao
disponiveis nas UBS e servicos do SUS (BRASIL, 2022) corroborando com os resultados
encontrados no qual 80,95% (n=17) ja fizeram uso de algum método contraceptivo.

H4 um predominio nesse estudo de gestantes multiparas 95% (n=20), e esse estudo vai ao
encontro do estudo de Aldrighi, 2021 no qual a maioria das mulheres ja tiveram gestagdes
anteriores. Em contrapartida, Ramos,2012, mostra que o perfil das gestantes nuliparas
apresentam-se quase metade da amostra evidenciada e neste estudo foram de, apenas, 5% (n=1)
das mulheres.

Os motivos que levaram as gestantes a realizarem o pré-natal no hospital universitario
foram que 100% (n=21) possuiam uma ou mais comorbidades, entre elas a prevalente ¢
hipertensdo com 14,29% (n=3) mulheres e diabetes gestacional com 9,52% (n=2) mulheres,
constatado também por Almeida, 2018, o qual traz essas comorbidades como sendo as principais
complica¢des maternas em gestantes com idade superiores aos 35 anos.

Dentre as mulheres que apresentavam algum problema de satide antes da gestacdo,
47,62% (n=10) mulheres disseram ja possuir algum problema de satide, sendo a hipertensdo a
mais prevalente com 23,81% (n=3) mulheres e que segundo Jacob, 2020, a associacdo entre a
hipertensdo e a gestacdo ocorre de forma recorrente, cerca de 10% de todas as gestantes no
mundo.

Assim, o acesso ao pré-natal para mulheres com idade materna avancada deve ser
realizado de forma organizada através de uma rede de referéncia ao acompanhamento das
gestantes, diminuindo as complicagdes e melhorando a qualidade do atendimento prestado pelos
enfermeiros (TIBES-CHERMAN, et al., 2021).

Logo, a assisténcia de enfermagem a essas gestantes ¢ de grande importancia, e ¢ através
do conhecimento das caracteristicas apresentadas por esse perfil € que se pode propiciar cuidados
holisticos e individuais. O enfermeiro ¢ treinado e possui respaldo legal na realizagdo de
consultas de enfermagem, prescrigdes assistenciais e intervengdes com intuito de cuidar direta e
indiretamente além de atuar em agdes junto com a equipe multidisciplinar, sendo essencial para se

obter um modelo de cuidado qualificado durante toda gestagcao (CARNEIRO, et al., 2022).
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Levando em consideragdo a relevancia da tematica e os resultados apresentados pelo
estudo, percebe-se a necessidade de qualificar um modelo de cuidados de enfermagem para tratar
dessas gestantes em idade materna avangada, bem como a importancia da realizagdo de novas
pesquisas que sdo fundamentais devido a relevancia do assunto, uma vez que a ineficiéncia nos
cuidados e a falta de preparo acerca dessas mulheres reflete na qualidade da assisténcia prestada

por esses profissionais de saude.

5. CONCLUSAO

Com este estudo foi possivel concluir que, os cuidados a gestantes em idade materna
avangada ¢ de notoria relevancia, tendo em vista que, para os enfermeiros ¢ necessario ter
conhecimentos acerca das caracteristicas sociais, econdmicas ¢ de saude dessas gestantes para
melhor prestacdo de cuidados.

Embora a idade materna avancada seja considerada um fator de risco para a gestagdo, este
estudo possibilitou a caracterizagdo do perfil das gestantes em idade avancada que fazem o
acompanhamento no hospital universitario de referéncia para alto risco.

Como limitag@o para esse estudo foi a aceitacdo das gestantes para participar da entrevista
pois, muitas encontravam-se receosas ou preocupadas com uma possivel mudanga de conduta em
seu tratamento, ou seja, as gestantes tinham medo de responder o questiondrio e ser tratada de
modo diferente devido a pesquisa. Essas duvidas foram todas sanadas anteriormente a aplicagao
do questionario quando explicado o objetivo do estudo.

Contudo, foi possivel caracterizar o perfil sociodemografico das mulheres em idade
materna avangada. No entanto, percebe-se a necessidade que novos estudos sejam realizados em
outras regides a fim de conhecer as caracteristicas dessa mulher e contribuir para a construgado e
ou aprimoramento de um modelo de cuidado especifico e embasamento cientifico para agregar
maior conhecimento aos profissionais de saude, especificamente a enfermagem, a fim de que o

conhecimento adquirido seja transferido para as gestantes e a populagdo em geral.
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APENDICE 1 - INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS (MULHERES)

QUESTIONARIO PARA PERFIL SOCIOECONOMICO, CULTURAL E OBSTETRICO

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
SETOR DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM

Pesquisa: Construcio e validacio de um Modelo de Cuidado de Enfermagem para mulheres em idade materna
avancada

Pesquisador responsavel: Enf* Prof* Dr* Marilene Loewen Wall (41) 9 9615-7260

Doutoranda: Enf' Juliane Dias Aldrighi (41) 9 9188-7411

Local da coleta de dados:

Data da coleta: Coletador: Identificacao
/ / Alfanumérica: M

1. Dados socioecondmicos
Iniciais da participante:
Data de Nascimento: _ / /
Idade:  Anos
Etnia (Autodeclaracdo):

Orientagdo sexual:
Situagdo conjugal: Se em unido estavel, ha quanto tempo?
Com quem vive na sua casa?
Procedéncia:
Tem ou pratica alguma religido? Se sim, qual?
Grau de escolaridade:
Formacao:
Ocupagao:
Renda Individual:
Renda familiar:
Fuma?

Costuma fazer uso de bebida alcoolica? Se sim, com que frequéncia?
Costuma utilizar quais meios para obter informagdes?

() TV () Jornal impresso ( )Instagram ( ) Facebook ( ) Paginas na Internet ( ) Outros

2.Dados ginecologicos e obstétricos

Costuma acessar os servigos de satide do SUS? Se sim, com que frequéncia?
Se nao, por qué?

Conhece a Unidade de Satde mais proxima da sua residéncia? Se sim, ja foi atendida 14
Ja fez consulta com a enfermeira? Se sim, para qual(is)situacao(des)?

Ja fez uso de algum método contraceptivo? se sim, Qual(is)
Conhece algum outro método, mesmo que ndo o tenha utilizado?
Ja participou de algum grupo de planejamento familiar/reprodutivo em algum momento da vida?

Tem filhos? quantos?

Idade quando teve o primeiro filho? Anos
Idade em que teve o ultimo filho? Anos

Com quantas semanas iniciou o pré-natal desta gestagdo?
DUM:

Qual o motivo de fazer o pré-natal neste local?
Tinha algum problema de satude antes de engravidar? Se sim qual?
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APENDICE 2 - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

NGs, pesquisadores da Universidade Federal do Parand, estamos convidando a Senhora, gestante
ou puérpera a participar de um estudo intitulado “Construgao e validagdo de um Modelo de
Cuidado de Enfermagem para mulheres em idade materna avangada”. E um estudo que para
compreendermos o conceito de idade materna avancada, a fim de desenvolvermos um Modelo
de Cuidado de Enfermagem para cuidar de mulheres em situacdao semelhante. Esta pesquisa é
necessaria para que, a partir do viés da mulher, possamos construir um conhecimento capaz de
ser aplicados na pratica assistencial e, assim, melhorar o cuidado de Enfermagem as mulheres

gue gestam com 35 anos ou mais.

O objetivo desta pesquisa é construir defini¢cdes, pressupostos e proposi¢des do metaparadigma

da enfermagem para a gestacdo em idade avancada.

Caso a Senhora participe da pesquisa, sera necessario responder a um (1) questiondrio e

participar de uma (1) entrevista.

Para tanto, a Senhora levard um tempo de aproximadamente dez (10) minutos para responder
ao questionario, e a participacdo na entrevista ocorrerd antes ou apds sua consulta no
ambulatério, quando gestante, ou durante seu internamento, quando puérpera, e podera ter
duragdo de no maximo sessenta (60) minutos. Caso seja necessdria sua participacdo em
entrevista subsequente e, havendo necessidade de qualquer deslocamento ou gasto por sua

parte, estes serao arcados pela pesquisadora.

E possivel que a Senhora experimente algum desconforto, principalmente relacionado a cansaco
e desconforto ao preencher o formuldrio ou relacionado ao tempo da entrevista. Caso isso

ocorra, a Senhora tem a escolha de desistir da participa¢do, sem qualquer consequéncia.
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Alguns riscos relacionados ao estudo podem ser: constrangimento ao ser entrevistada e ao expor
seus pensamentos e opinides. Caso se sinta constrangida ou experimente algum outro
desconforto relacionado a entrevista, a qualqguer momento a Senhora podera cancelar sua
participacdo no estudo e, se for de seu desejo, podera ser solicitado apoio do servico competente

dentro do CHC-UFPR, caso necessario.

Os beneficios esperados com essa pesquisa sdao compreender o conceito de gestacao em idade
avancada; identificar desafios e complicacdes anteriores e posteriores a gestacdo em idade
avancada; desencadear futuras reflexdes dos profissionais da saude para a discussdo e
planejamento de politicas para a promocdo da saude dessa populacdo especifica; desenvolver
conceitos que permitam a constru¢dao de um Modelo de Cuidado de Enfermagem para mulheres
de idade materna avancada. No entanto, nem sempre vocé sera diretamente beneficiada com o

resultado da pesquisa, mas podera contribuir para o avanco cientifico.

As pesquisadoras, Marilene Loewen Wall e Juliane Dias Aldrighi, responsdveis por este estudo
poderdo ser localizados no Departamento de Enfermagem da UFPR, Campus Jardim Botanico,
Avenida Prefeito Lothario Meissner, n.2 632, 42 andar do Bloco Didatico II, e-mail: .

, fones (41) 3232-6300 ou (41) 9 9188-7411, no horario entre 8:00
horas e 17:00 horas, de segunda a sexta-feira, para esclarecer eventuais dlvidas que a Senhora
possa ter e fornecer-lhe as informac¢des que queira, antes, durante ou depois de encerrado o

estudo.

Se a Senhora tiver duvidas sobre seus direitos como participante de pesquisa, podera contatar o
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — CEP/HC/UPFR pelo Telefone 3360-1041 das
08:00 horas as 14:00 horas de segunda a sexta-feira. O CEP é de um grupo de individuos com
conhecimento cientifico e ndo cientifico que realizam a revisdo ética inicial e continuada do

estudo de pesquisa para manté-lo seguro e proteger seus direitos.


mailto:wall@ufpr.br
mailto:juliane.aldrighi@gmail.co
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A sua participacdo neste estudo é voluntdria e se a Senhora ndo quiser mais fazer parte da
pesquisa podera desistir a qualquer momento e solicitar que lhe devolvam este Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido assinado. O seu atendimento esta garantido e ndo serd

interrompido caso a Senhora desista de participar.

As informacdes relacionadas ao estudo poderdo ser conhecidas por pessoas autorizadas, como as
professoras orientadora e coorientadora. No entanto, se qualquer informacao for divulgada em
relatério ou publicacdo, serd feito sob forma codificada, para que a sua identidade seja
preservada e seja mantida a confidencialidade. Para estudos que envolvem entrevistas gravadas,
seu anonimato também serd respeitado; tdo logo seja transcrita a entrevista é encerrada a

pesquisa, o conteldo sera desgravado ou destruido.

O material obtido (questionarios e dudios) sera utilizado unicamente para esta pesquisa e serd

destruido ou descartado ao término do estudo, dentro de cinco anos.

As despesas necessdrias para a realiza¢do da pesquisa como deslocamento, impressdes, copias e
material educativo ndo sao de sua responsabilidade e a Senhora nao recebera qualquer valor em

dinheiro pela sua participacgao.
A Senhora terd a garantia de que problemas como desconforto ao responder ao questionario e ao
participar das entrevistas, decorrentes do estudo serdo tratados nos seminarios e poderao ser

encaminhados ao servico competente do CHC-UFPR, caso necessario.

Quando os resultados forem publicados, ndo aparecera seu nome, e sim um cédigo.



30

Eu, li esse Termo de Consentimento e compreendi a

natureza e objetivo do estudo do qual concordei em participar. A explicacdo que recebi menciona
os riscos e beneficios. Eu entendi que sou livre para interromper minha participagdo a qualquer
momento sem justificar minha decisdo e sem qualquer prejuizo para mim nem para meu
tratamento ou atendimento ordindrios que eu possa receber de forma rotineira na Instituicdo. Eu
entendi o que ndo posso fazer durante a pesquisa e fui informada que serei atendida sem custos
para mim se eu apresentar algum problema diretamente relacionado ao desenvolvimento da

pesquisa.

Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo.

Nome por extenso, legivel do Participante e/ou Responsavel Legal

Assinatura do Participante e/ou Responsavel Legal

(Somente para o responsdvel do projeto)

Declaro que obtive, de forma apropriada e voluntdria, o Consentimento Livre e Esclarecido deste

participante ou seu representante legal para a participacdo neste estudo.

Nome extenso do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Assinatura do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Curitiba, de de







