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RESUMO

Estudo de revisdo bibliografica que teve como objetivo discutir o conhecimento produzido
sobre sexualidade no periodo gestacional. A pesquisa bibliogréafica integrou periddicos
indexados nas bases de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Salde, National Library of Medicine e na Scientific Eletronic Library Online, no periodo
compreendido entre os anos de 2004 e 2013. Os resultados demonstram a falta de
conhecimento das gestantes a respeito do seu corpo e a dificuldade de os profissionais de
salde em abordarem o tema sexualidade no periodo gestacional. O reconhecimento destes
fatores constitui-se em uma ferramenta primordial para um atendimento humanizado e de
qualidade no pré-natal.
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ABSTRACT

Bibliographic review which aimed to discuss the knowledge produced about sexuality during
pregnancy. A literature search was part of journals indexed in databases of Latin American
and Caribbean Literature on Health Sciences, National Library of Medicine and the Scientific
Electronic Library Online, the period between the years 2004 and 2013. The results show a
lack knowledge of pregnant women about their body and the difficulty of health professionals
in addressing the topic sexuality during pregnancy. Recognition of these factors constitutes a
fundamental tool for a humanized and quality in prenatal care.
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INTRODUCAO

O periodo gestacional pode trazer para a mulher varias transformacdes e a seu
companheiro alguns conflitos, um desses € a pratica do sexo durante a gestacdo. A gestante
passa por mudancas fisicas e psicossociais, uma dicotomia entre o papel de mée e esposa, um
periodo de crise, que pode acarretar conflito conjugal, exigindo uma resposta adaptativa
daqueles que participam deste processo (SILVA; FIGUEIREDO, 2005).

Flores e Amorim (2007) explicam que a sexualidade é um aspecto importante na vida
do individuo, devendo ser analisada sob varias vertentes: bioldgica, psicologica e

sociocultural, o que nos leva a crer que ela deve ser vivenciada em qualquer fase da vida.

Pinho e Siqueira (2006) consideram a sexualidade segura e prazerosa como um dos
indicadores que medem a qualidade de vida de uma populacdo. Pois, o0 sexo é uma forma de
expressar sentimento, amor e afeto para os casais € uma representacdo do prazer em qualquer
fase da vida, na gestacdo o sexo representa a cumplicidade entre o casal, @ mulher sente-se
desejada 0 que ajudar a preservar a intimidade, pois, a falta dele pode acarretar problemas
conjugais.

Costa et al., (2006) estudando a visdo da pessoa enferma, traz uma revisdo histérica
desse processo saude-doenca refere que, as descricdes médicas dos corpos das mulheres
evidenciam a sexualidade feminina na gestacdo associada as fungdes de mée e esposa, sendo
nesse periodo pouco valorizada, reprimida, exercendo seu papel na sociedade como

reprodutora, e anulando-se como mulher com desejos e sentimentos.

Para Flores e Amorim (2007) a fase gestacional traz dificuldades para o casal
desenvolver a sexualidade devido a:
[...] fatores culturais, religiosos e familiares que sdo o0s preconceitos, 0s mitos, as

crendices e os tabus, criados em determinada época da histéria da humanidade com
fins especificos e transmitidos através das geracOes até os dias de hoje (p. 07)

Segundo os autores acima citados, o corpo gestante tem a mera funcédo de gerar vida,
de preservacdo da espécie/reproducdo, nesse contexto é valorizado o aspecto biol6gico e
anulado o psicologico, o sexo, 0 prazer, as necessidades do corpo, o que influi diretamente na

forma com que a mulher e 0 homem encaram a sexualidade durante a gestacao.

Zucco e Minayo (2009) asseguram duas vertentes quanto a tematica sexualidade: o

essencialismo e o construtivismo social. A primeira traz a sexualidade como natural, processo



bioldgico considerado imutavel. A segunda credita a sexualidade como comportamento sexual
considerando aspectos como: origem social, género, crencas religiosas, entre outras. A
sexualidade deve ser melhor observada na gestacdo, onde as mulheres passam por diversas

transformac6es com mudancas corporais, psicoldgicas e sociais.

Outro fato importante nesse momento é o aconselhamento do obstetra ou enfermeira
responsavel pelo pré-natal quanto aos cuidados no ato sexual, aconselhando as posicdes
sexuais mais adequadas ao periodo gestacional, para proporcionar conforto a gestante. A
penetracdo profunda do pénis deve ser cuidadosa a fim de evitar desconforto, um fato positivo
é relatado pelas gestantes no segundo periodo gestacional, em sua maioria conseguem atingir
0 orgasmo facilmente, com o estimulo dos seios, a penetracdo e 0o orgasmo embora possam
provocar contrac@es uterinas. Mas ndo ha relato cientifico que prejudique o feto ou acelere o
parto (VIEIRA et al., 2012).

O ato sexual nesse periodo provoca inseguranca para algumas gestantes por medo do
aborto ou de prejudicar o bebé, desconhecem que se a gravidez estiver evoluindo
normalmente o0 sexo ndo é perigoso, ao contrério, o orgasmo mexe e acalma o bebé, e o feto
estd perfeitamente protegido pelo liquido amnidtico e o Utero fortemente selado. Esse
momento € espontaneo e relaxado, especialmente para os casais que planejaram, e que
passaram por tratamentos de fertilidade. E o momento certo para desfrutar da sexualidade de
forma esponténea, sem preocupac¢des para evitar ou engravidar ja que a gravidez é fato
(VIEIRA et al., 2012).

Dentro de véarias abordagens que poderiam nortear esta pesquisa, destaca-se como
questdo norteadora: qual a percep¢do que gestantes e enfermeiras pré-natalistas tém quanto a
sexualidade no periodo gestacional? Para responder esta questdo se definiu como objetivo

discutir o conhecimento produzido sobre sexualidade no periodo gestacional.

Falar sobre sexualidade na gestacdo se torna um desafio por possibilitar diversos
enfoques em sua abordagem. A escolha do tema surge a partir de um interesse pessoal e
profissional como enfermeira pré-natalista na atencdo primaria e futura enfermeira obstetra,
ao considerar que a mulher deve ser assistida em sua totalidade e perceber a necessidade de
conhecer como ela tem exercido a sua sexualidade, desmistificando tabus que ha séculos
interferem no conhecimento da mulher sobre seu proprio corpo numa fase tdo sublime de sua
vida, outro fato percebido é que a sexualidade feminina, em especial a relacionada ao periodo
gestacional, € pouco valorizada por tanto pouco explorada nessa fase da vida da mulher.



METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura, cuja pesquisa bibliografica integrou periodicos
indexados nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), National Library of Medicine (MEDLINE) e na colecdo Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), em livros de obstetricia, no periodo compreendido entre os anos de
2004 e 2013.

A busca bibliografica aconteceu em duas fases: a primeira tendo como referéncia os

descritores: sexualidade e gestacdo; e a segunda o0s descritores sexualidade e pré-natal.

A selecdo dos textos baseou-se nos seguintes critérios de inclusdo: textos publicados
na integra em periédicos nacionais e/ou artigos que melhor atenderem a tematica em estudo;
publicados no idioma portugués e que obedeciam a presenca de, pelo menos, um dos
descritores mencionados. Apds leitura e andlise preliminar, dos 12 textos encontrados foram
utilizados apenas sete textos que se referiam ao tema sexualidade na gravidez, a falta de

informacdo das gestantes nesse periodo e ao papel do enfermeiro como cuidador.

Os outros cinco artigos foram excluidos porque n&o tinham relacdo com o proposto no
estudo, por ndo demostrarem a visdo do casal quanto a sexualidade nesse periodo, e nédo
abordarem o papel do enfermeiro como responsavel pelo pré-natal em esclarecer, também, a

questionamentos referentes a esta temética.

RESULTADOS E DISCUSSAO

SEXUALIDADE NA GESTACAO

A sexualidade deve ser entendida como processo natural do ser humano, fonte de
prazer, de bem-estar fisico e psicoldgico. E uma forma de expressdo e comunicagio do corpo,
podendo ser expressa desde um toque corporal até manifestacdo de carinho. Desenvolvé-la
depende ndo somente do individuo, mas de fatores diversos como conhecer e explorar seu
corpo, vivenciar o sexo de forma ampla, ndo meramente o ato sexual propriamente dito, mas
as formas de alcancar o prazer e a satisfacdo pessoal de cada individuo com sua propria
sexualidade. Ela representa um aspecto central do ser humano do comecgo ao fim da vida e

circunda sexo, identidade de género e papel, orientacdo sexual, erotismo, prazer, intimidade e



reproducdo. Deve ser vivida e expressa em pensamentos, fantasias, desejos, crencas, atitudes,
valores, comportamentos, praticas, papéis e relacionamentos (ORGANIZACAO MUNDIAL
DE SAUDE, 2010).

O conceito de sexualidade abrange diversas vertentes, embora nem sempre seja vivida
ou expressada. 1sso pode ser estendido & gestacdo, nota-se o impacto na vida sexual de um
casal durante a gravidez fato esse relatado nas consultas de pré-natal e observado durante essa
pesquisa. Para alguns autores, a gravidez é considerada como um periodo de crise, que exige
uma resposta adaptativa daqueles que participam deste processo (SILVA, FIGUEIREDO,
2005).

Ballone (2004) referencia a gravidez como periodo de grandes mudancas para o casal,
as quais necessitam de adaptacdo. Encarar a sexualidade como natural retrata a forma de
aceitacdo e valorizacdo do casal com a gestacdo; principalmente como a mulher se vé, sua
autoestima, a maneira com a qual ela se sente em ralacdo as outras pessoas, se € amada,
valorizada, respeitada.

No periodo gestacional o corpo passa por diversas transformacdes, relacionadas aos
ritmos metabolicos e hormonais e ao processo de aceitacdo de uma nova imagem corporal
onde, nem sempre a mulher estd preparada psicologicamente, o que interfere diretamente na
sexualidade. Assim, a gestante deve ser analisada em sua totalidade, ponderando valores e
préticas culturais em sua vida: familia, tipos de escola, acesso aos diversos meios de
comunicacdo, redes de amizade e vizinhanca. Sendo assim, a0 pensarmos O COrpo € a
sexualidade, € necessario considerar uma dimensdo maior que a bioldgica, pois devem ser
compreendidos em um contexto sociocultural, imbuidos de significados e que sdo
continuamente reelaborados na vida de cada individuo e na histéria das sociedades
(HEILBORN, 2007).

N&o héa restricbes ou impedimento absoluto ao ato sexual no periodo gestacional,
desde que seja confortavel e agradavel, nem haja contra indicacdes obstétricas ou
complicagdes associadas como histérico de abortamento, sangramento genital sem
diagnostico, dispareunia, placenta prévia, rotura da membrana ou até mesmo medo de
comprometer o crescimento fetal. No momento em que a mulher entra no periodo gestacional,
iniciara um processo de desenvolvimento que conduzird a varias transformacdes organicas e
expressivas na trilogia biopsicossocial (BRIQUET; 2011).

No primeiro trimestre a gestante pode ter seu apetite sexual diminuido por sentir

desconforto durante o ato sexual, principalmente as nuliparas. Ja no segundo trimestre ocorre



um aumento da libido, algumas relatam desejo pela masturbacéo, ter facilidade de sentir o
orgasmo. O terceiro trimestre varia de mulher para mulher devido ao desconforto fisico com o
aumento do abdome, devido a fatores psicoldgicos que contribuem para a inseguranga da
gestante sentindo-se obesa, inchada, feia, envergonhada com seu corpo. Pode ndo se sentir
atraente ou feminina, diminuindo com isto sua autoestima. Passam pelo conflito de estar em
um momento culturalmente considerado divino, sentindo-se mée e esquecendo o papel de
mulher e esposa, e a0 mesmo tempo, ndo gostar de si mesma (BRIQUET, 2011).

Para Lopes et al., (1995) é imprescindivel, ainda, observar e compreender contexto
sociocultural onde a mulher esta inserida, respeitando a individualidade de cada gestante. As
gestantes japonesas acreditam que a pratica de exercicios exaustivos, como a atividade coital,
pode atenuar o trabalho de parto; as gestantes nigerianas creem que 0 sexo durante a gravidez
é benéfico, pois aumenta o tamanho da vagina, facilitando a via de parto. Outras sociedades
sdo contrarias e proibem o sexo no periodo gravidico, acham que é perigoso, podendo
provocar impoténcia, esterilidade ou produzir anormalidades genéticas.

Os cbnjuges, por sua vez, podem ser afetados por questdes emocionais, tais como a
responsabilidade de ser pai, de prover sustento, a criacdo do filho e ansiedade em relacdo ao
parto, medo de ser incapaz de da o apoio a esposa no momento do parto, ou nos primeiros
dias que o bebé chega ao lar (BRIQUET, 2011).

Esses momentos de transformacdo devem ser esclarecidos a gestante, levando em
consideracdo as diferencas socioculturais, que adquire conhecimento para entender a fase que
estd vivenciando, encarar tudo como passageiro e que deve se preparar emocionalmente para
essas mudancas, respeitando seus limites corporais, sem deixar de sentir-se mulher, sentir
prazer, sentir-se amada, trabalhando sua sexualidade como normal e se adaptando em todos 0s
periodos da vida.

A IMPORTANCIA DE DISCUTIR SOBRE SEXUALIDADE NO PRE-NATAL

A gestacdo e uma fase na vida da mulher onde ocorrem diversas transformacoes, por
isso, tem que ser acompanhada por uma equipe multiprofissional, pois, € sabido que devido a
fatores fisicos e psicossociais o casal enfrenta dificuldades de manter a vida sexual durante a
gestacdo; gerando estresse, ansiedade e problemas maritais que podem afetar negativamente a
qualidade de vida do casal. Esse fato deve ser trabalhando pela enfermeira para que ocorra um

dialogo produtivo junto ao casal gravido, e é necessario que a profissional esteja disponivel e



sinta-se preparada e confortavel para incentivar questionamentos, ouvir e responder duvidas
quanto a sexualidade (VIEIRA et al., 2012).

E indispensavel avaliar a funcio sexual do casal e distdrbios presentes; discutir sobre
mudancas anatdmicas e fisioldgicas nesse periodo; orientar quais as posi¢es que deixam a
mulher mais confortavel para pratica sexual conforme a idade gestacional, e as
transformacgdes do corpo; conversar sobre mudangas que ocorrem na pelve feminina como
coloracdo, secrecdo, odor, dentre outras; esclarecer que quando ndo ha contraindicacdes é
permitida a atividade sexual; avaliar a presenca de quadro depressivo; discutir sobre
massagem perineal, visando diminuir o trauma nessa area no pds-parto; que todas
manifestacdes de carinho ajudam a mulher a sentir confianga no parceiro e em si mesma
(VETTORAZZI, 2012).

Ao mesmo tempo a mulher estad fragilizada, cheia de davidas, é essencial sentir-se
desejada, amada e protegida por seu parceiro, o0 homem deve expor seu lado romantico,
valorizar a beleza da mulher gerando uma vida, um simbolo de amor do casal durante a
concepcao, um abraco, um beijo, manifestacbes de amor ajuda a aumentar a intimidade do
casal. E importante deixar claro que com sexo a mulher prepara os musculos para o parto
normal, pois com a atividade sexual a musculatura se tonifica, aumentando a dilatacéo vaginal
para 0 momento o nascimento (TORQUATO, 2014).

Os agravantes que dificultam a encarar o sexo com normalidade na gestagdo séo: o
desconhecimento da mulher com o proprio corpo e a dificuldade de enfermeiras em lidarem
com o tema sexualidade na gestacdo, assim como 0s preconceitos e tabus em torno do
assunto. No pré-natal a profissional tem a possibilidade de examinar e orientar a vida sexual
do casal, com questionamentos simples como saber se eles estdo se adaptando ao periodo
gestacional, as transformacdes fisicas e psicoldgicas, esclarecer sobre seus medos, dividas,
transmitir informacdes corretas e incentivar uma nova abordagem para o sexo que possibilite
a manutencdo do ato, incentivar uma maior intimidade do casal explorando outra abordagem
simples e de facil entendimento, baseando o dialogo na confianca (ARAUJO et al., 2012).

E recomendado organizar um grupo para gestantes promovendo a educagdo em salde
no pré-natal, o que deve ser feito por todos os profissionais de salde, com objetivo voltado
para a promocdo da saude da mulher, do casal e do bebé. Devem ser abordados temas
relacionados a importancia do pré-natal, cuidados com a gestacdo e com 0 recém-nascido,
aleitamento materno e direitos sexuais, reprodutivos e sociais a fim de preparar o casal para o

periodo gestacional até como receber o bebé em casa (SANTQOS, 2009).



Enfim, respeitando o que preconiza os principios do Sistema Unico de Satde, é direito
do cidad&o ter acesso a um servico de saude de qualidade, e, no que diz respeito a gestante é
um dever do profissional de salde tratar das questdes referentes a sexualidade a fim de

minimizar medos e anseios, favorecendo a sua qualidade de vida do casal.

CONSIDERACOES FINAIS

A sexualidade deve ser encarada como necessidade humana em qualquer fase da vida,
nunca deveria ser interrompida em nenhum momento da gravidez, visto que ndo é apenas com
a penetracdo que se atinge o orgasmo. Existem diversas maneiras de se atingir o prazer e cada
parceiro pode usar de suas proprias fantasias eroticas, mesmo sendo contraindicado 0 sexo
com penetracdo, alcancar outra forma de prazer preservando a relacdo e a cumplicidade do
casal.

Assim é fundamental um dialogo entre o casal, pois, a alteracdo do desejo sexual de
um parceiro nem sempre é compreendida pelo outro e, muitas vezes, é entendida como uma
dificuldade da mulher em praticar sexo na gestacdo, tornando a relacdo mais vulneravel.
Considerando que os significados das alteracdes na sexualidade na gestacdo sdo percebidos
pelo homem e pela mulher de maneiras diferentes, destaca-se a importancia de serem criados
espacos que possibilitem essa discussao e o aconselhamento dos casais gravidos.

Ao realizar esse estudo foi possivel perceber que a assisténcia a mulher no periodo
gravidico ainda deixa muitas lacunas quanto ao processo de educagdo em salde, deve-se ao
fato dos profissionais sentirem-se despreparados para discutir o tema sexualidade com o
casal, refletido negativamente no processo da gestante de conhecer seu corpo e de maior
integracdo do casal.

As/os enfermeiras/os responsaveis pelo pré-natal de baixo risco, embora possuam
conhecimento cientifico e compreendam a importancia de uma assisténcia humanizada as
gestantes, dificilmente incluem o tema sexualidade nos grupos de gestantes, muitas vezes por
néo se sentirem preparadas/os para tal.

Dentro deste contexto, cabe aos gestores, profissionais de salude e comunidade
estejam atentos para exigirem um atendimento multiprofissional de qualidade na gestagéo,
parto e puerpério. Os/as profissionais de saude precisam ser qualificados/as, atenderem a

mulher com respeito, ética e dignidade, além de estimularem e incentivarem a sua autonomia



no resgate do papel ativo no processo parturitivo, como também serem protagonistas de suas
vidas e do proprio corpo.

Os achados deste trabalho de conclusdo de curso permitiram a compreensdo sobre as
mudancas do corpo e da sexualidade durante a gestacdo, servindo de suporte para a
assisténcia integral de qualidade. Para tal, servira de base para uma nova proposta de
educacdo em saude, tendo melhor conhecimento da visdo de mundo das gestantes, a sua
cultura, priorizando as experiéncias vivenciadas, sendo este 0 primeiro passo na prestacao de
uma assisténcia de qualidade.

A assisténcia a mulher no periodo gravidico puerperal no Brasil passa por mudancas
positivas quanto ao atendimento e processo de cuidar, e, nos ultimos anos, tem-se buscado
uma assisténcia humanizada e holistica sabiamente desenvolvida pela enfermeira responsavel
pelo pré-natal de baixo risco nas Unidades de Salde da Familia, que devem focar seu
trabalho na pessoa como sujeito do seu corpo e vida e ndo apenas como objeto de suas acOes.
Nesse contexto deve ser valorizada a historia da mulher, seu meio social, suas experiéncias
de vida, onde qualquer questionamento sobre a sexualidade, por mais simples que seja, deve
ser valorizado e respondido da melhor forma possivel, possibilitando o entendimento do casal

nas consultas de pré-natal e nas reunides de grupo de gestantes.
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