As experiéncias de vulnerahilidades
das mulheres: rodas de conversa
como estratégia de reflexio critica
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The experiences of vulnerabilities of women: deconstructing
through conversation circles

RESUMO

Introducdo: A populacao feminina enfrenta vulnerabilidades sociais,
sendo necessarias agGes para enfrentamento dessas condigGes. A ex-
tensdo académica favorece a promocdo da saude através da aproxi-
magado com publicos negligenciados, superando a opressao através da
conscientizacdo. O projeto “Ser Mulher” busca promover atencado para
as demandas da saude da mulher que se encontra em vulnerabilidade.
Objetivo: Desenvolver rodas de conversa sobre aces de educagcao em
salde com puérperas em situacdo de vulnerabilidade e cuidadoras de
uma instituicdo casa vinculada a Prefeitura de Belo Horizonte. Relato da
Experiéncia: Foram realizados cinco encontros, organizados por alunas
da enfermagem, medicina e psicologia. As alunas e orientadoras defini-
ram os temas através da junc¢do de um diagndstico situacional sobre as
vulnerabilidades observadas durante as conversas, com sugestoes das
cuidadoras. As mulheres tiveram espago para expor situagoes desafia-
doras vivenciadas, como exposi¢ao a drogas e violéncias. A avaliagao do
impacto da experiéncia foram os comentarios das participantes sobre os
encontros, coletados através de perguntas orais diretas as participantes.
As mulheres demonstraram gratidao pela presenca das alunas na casa.
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As experiéncias de vulnerabilidades das mulheres: rodas de conversa como estratégia de reflexio critica

Para as alunas, o projeto possibilitou uma nova pers-
pectiva para lidar com o publico feminino vulneravel.
Consideragdes Finais: O projeto proporcionou a
abordagem das complexas questdes enfrentadas por
mulheres em situacao de vulnerabilidade. Ao pro-
mover a¢bes de educacdo em salde, pode-se refletir
sobre modos de enfrentar os diversos desafios encon-
trados. A extensao estimulou reflexdes sobre aspectos
fundamentais na vida das participantes. Essas expe-
riéncias consolidam a importancia de abordagens
sensiveis e inclusivas para promover impactos posi-
tivos em comunidades vulneraveis.

Palavras-chave: Saude da Mulher; Vulnerabilidade
Social; Educa¢do em Saude.

ABSTRACT

Introduction: The female population faces social vul-
nerabilities, requiring actions to address this reality.
Academic extension promotes health promotion by
engaging neglectes populations, overcoming oppres-
sion through awareness. The “Ser Mulher” project
aims to promote attention to the health needs of
women in vulnerable situations. Objective: Develop
conversation circles about health education actions
with postpartum women in vulnerable situations and
caregivers at a home institution linked to the City of
Belo Horizonte. Experience Report: Five meetings
were held, led by nursing, medicine, and psycholo-
gy students. The students and supervisors selected
topics based on a situational diagnosis of observed
vulnerabilities during conversations, along with
suggestions from the caregivers. Women were given
space to discuss challenging situations they had expe-

rienced, such as exposure to drugs and violence. The
impact assessment relied on participants’ feedback
collected through direct oral questions. The women
expressed gratitude for the students’ presence in the
house. For the students, the project provided a new
perspective on working with vulnerable women. Final
Considerations: The project played a crucial role in
addressing the complex issues faced by women in
vulnerable situations. By promoting health education
actions, it was possible to reflect on ways to face the
various challenges encountered. The extension pro-
vided reflections on fundamental aspects in the lives
of the participants. These experiences consolidate the
importance of sensitive and inclusive approaches to
promote positive impacts in vulnerable communities.

Keywords: Women’s Health; Social Vulnerability;
Health Education.

INTRODUCAO

Ao longo da histdria a populagdo feminina revela-se
exposta a situa¢des de vulnerabilidade social'. Grande
parte das mulheres que se encontram nessa situagao
de fragilidade possuem diversas caracteristicas em
comum, como a pouca escolaridade, construcao fa-
miliar desestruturada e naturalizagdo da violéncia2.

0 sexo feminino representa a maioria da populacao
brasileira, correspondendo a 51,1%?. Conforme a pes-
quisa “Mulheres Chefes de Familia no Brasil: Avancos
e Desafios” finalizada em 2015, 28,9 milhoes de fa-
milias brasileiras sdo chefiadas apenas por mulheres,
representando aproximadamente 50% do total de
familias do pais. Tal fato se configura como vulnerabi-
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lidade, pois a monoparentalidade esta associada ao
maior esgotamento das maes, com o aparecimento
de sintomas de exaustdo fisica e/ou emocional e dis-
tanciamento afetivo das criangas®.

Uma pesquisa realizada pela Fundagao Oswaldo
Cruz®, demonstrou que 21,3% dos usuarios de crack
sdo mulheres e esse publico se encontra em maior si-
tuacdo de vulnerabilidade se comparado ao publico
masculino, pois apresenta menor escolaridade, vive
mais em situacdo de rua, e pratica mais atividades
ilicitas para conseguir dinheiro ou drogas (75,7%),
sendo que mais da metade das mulheres trabalhou
com sexo ou trocou sexo por dinheiro. Tais fatos cor-
respondem a comportamentos de risco e corroboram
a necessidade de a¢Ges de educagdo em sauide volta-
das para esse publico.

A educacdo popular favorece a promocao da saldde
por meio da presenc¢a da comunicagdo, da problema-
tizacdo e da aproximacao com os espacos populares
marginalizados. Esta educagdo supera a opressao
por meio da conscientizagdo, da analise critica da
realidade, da valorizagdo cultural e do exercicio da
capacidade de direcado politica. A extensdo académi-
ca em salde desenvolve a educacgdo popular, a partir
de estratégias para além dos métodos tradicionais da
educacdo, promovendo uma pratica em satide mais
humananizada, ética e com rela¢des horizontais, o
que aproxima o estudante da realidade da comuni-
dade™®. No ambiente universitario, existem diversas
maneiras de pensar e de fazer extensao académica
Popular. Porém, a pratica extensionista efetiva deve
ser baseada nos preceitos da educacao popular, que
apresenta intencionalidade de politica clara, priori-

zando o dialogo, o protagonismo estudantil e comu-
nitario, a afetividade, o respeito ao senso comum, a
cultura e o compartilhamento das experiéncias®.

Sendo assim, surge o projeto “Ser Mulher”, desenvol-
vido por professores e alunos de uma faculdade pri-
vada de Belo Horizonte em uma casa de acolhimento

temporario situado na mesma cidade, onde a propos-
ta é desenvolver rodas de conversa entre os alunos,
cuidadoras e moradoras do local, visando o cuidado
e atenc¢do para as demandas da saide da mulher, que

se encontram em estado de vulnerabilidade. Dentre os
desafios sociais enfrentados por elas estdo a monopa-
rentalidade, o uso de drogas e a falta de moradia fixa.

O principal objetivo deste artigo foi apresentar as
acOes de educacdo em saude desenvolvidas por meio
de rodas de conversa, com maes em situagdo de vul-
nerabilidade e cuidadoras.

RELATO DE EXPERIENCIA

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido du-
rante a Extensdao Académica Interdisciplinar oportu-
nizada por uma faculdade privada de Belo Horizonte,
por meio do desenvolvimento do Projeto “Ser Mulher”.

As atividades da Extensao Interdisciplinar foram de-
senvolvidas durante o primeiro semestre de 2023 em
uma casa de acolhimento temporario, com capacida-
de para 20 moradoras, mantida pela gestdao do muni-
cipio de Belo Horizonte, que acolhe, por um periodo
de um ano e oito meses, maes que viviam em situa-
¢do de rua, usudrias de drogas ou vitimas violéncia e
que passam pelo puerpério (periodo apds o parto no
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qual o corpo da mulher passa por processos de modi-
ficagOes fisicas e psicologicas®). Além delas, havia a
presenca de cuidadoras no local, que auxiliavam no
cuidado com as criangas e com as moradoras.

Na selecao de estudantes para o projeto, buscou-se
a interprofissionalidade, incluindo alunas dos cursos
de enfermagem, medicina e psicologia, de modo a
realizarem uma integracdo a comunidade, partici-
pacdo popular, humanizagdo, além do incentivo as
praticas do autocuidado e complemento de teoria de
demandas referentes a area da saiide - em uma apro-
ximagao respeitosa e afetiva.

Inicialmente, tinha-se a ideia de realizar um total de
oito rodas de conversa presenciais com dinamicas, de
forma a promover reflexdes com embasamento tedri-
co sobre as principais queixas abordadas pelas puér-
peras e cuidadoras. Ficou definido que o publico seria
dividido em dois grupos: o grupo das puérperas (G1),
mulheres em situac¢ado de vulnerabilidade social que
foram acolhidas e moram na instituicao com filhos
recém-nascidos, no qual duas académicas ficaram
responsaveis por preparar e desenvolver o encontro,
e o grupo das cuidadoras (G2) que ficou sob a respon-
sabilidade de trés outras académicas, de modo que
ocorreriam quatro encontros com cada um. As datas
deveriam ser escolhidas de acordo com a disponibi-
lidade das alunas e da programacao da instituicao
na qual o projeto se desenvolveu. Estabeleceu-se
também que o método de avaliacdo do impacto da
experiéncia seriam os comentarios e retornos das
participantes sobre os encontros, que seriam coleta-
dos através de perguntas orais diretas as cuidadoras
e moradoras da instituicao ao final de cada encontro

e registrados por escrito pelas alunas. A captacao
dessas percepgdes permite uma avaliagdo qualitati-
va abrangente, de modo a capturar as impressodes das
mdes e das cuidadoras, uma estratégia centrada na
VOz e na experiéncia.

Antes de iniciarem o projeto na casa, as académicas se
reuniram com as professoras orientadoras do projeto
de modo a estabelecer o objetivo do projeto de exten-
sdo e conversar sobre como a vulnerabilidade social
pode influenciar na salide das mulheres. Foram dis-
ponibilizados referenciais tedricos (como o documen-
to de legislacdo da Lei Maria da Penha, artigos sobre
como prestar assisténcia multiprofissional a mulheres
vitimas de violéncia, sobre escuta qualificada como
ferramenta de humanizagdo do cuidado, além de car-
tilhas atualizadas do Ministério da Saude sobre a viti-
mizacao de mulheres e pobreza menstrual no Brasil)
para melhor orientacdo das alunas, que tratavam da
dialogicidade e do interacionismo critico como ferra-
mentas de conduc¢do da educagdo em saude.

Para mapeamento das demandas das puérperas, as
académicas que ficaram responsaveis pelo G2 elabo-
raram um formulario online para as profissionais res-
ponderem, individualmente através do celular, que
consistia em pontuar o que elas mais gostavam na sua
profissao, quais assuntos queriam discutir durante os
encontros e autoavaliar de 1 a 5 (sendo 5 excelente, 4
muito bom, 3 bom, 2 razoavel e 1 ruim) o seu conhe-
cimento sobre cuidados com o coto umbilical, cdlicas
no recém-nascido, depressdo pds-parto, cuidados de
higiene do bebé (fraldas, banho, escovacao), no¢oes
de primeiros socorros, vacinagao, introdugao alimen-
tar, aleitamento materno e marcos do desenvolvimen-
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to infantil. Esse formulario foi disponibilizado para as
cuidadoras por meio de um link através do aplicativo
do Whatsapp®?, ndo sendo necessario que as acadé-
micas fossem presencialmente na casa. Em relacao
a0 que mais gostavam na profissdao, houve respostas
como: fazer a diferenga na vida do outro, servir, ver o
sorriso das maes por receberem uma chance de re-
insercao social e poder ofertar o apoio do qual elas
precisam. Quanto aos temas a serem discutidos, su-
geriram abstinéncia neonatal, introdugdo alimentar,
vida espiritual e primeiros socorros em situacoes de
overdose. Ja acerca dos conhecimentos, observou-se
que mais de 50% selecionaram que tinham conhe-
cimentos insuficientes sobre cuidados com o coto
umbilical, depressdo pds-parto, primeiros socorros,
introducado alimentar, aleitamento materno e marcos
do desenvolvimento infantil, ou seja, classificaram o
seu autoconhecimento como razoavel ou ruim.

Apds a realizagdo do diagnostico e do levantamento
das demandas, as académicas do G2 marcaram e a
realizaram o primeiro encontro (Figura 1) com as cui-
dadoras para se apresentarem e explicarem sobre
o “Projeto Ser Mulher”. Quatro profissionais partici-
param da roda de conversa sobre engasgo, manobra
de Heimlich e coto umbilical. Os temas dos encontros
foram definidos com base nas tematicas sugeridas pe-
las cuidadoras e eram previamente planejados pelas
alunas e passava pela revisdo critica das orientado-
ras.Utilizou-se como material didatico uma cartilha
sobre 0s passos a serem realizados para a manobra
de desengasgo e cada cuidadora presente falou ou
demonstrou com gestos o que sabiam sobre o assun-
to, além de resolver ddvidas. O engasgo infantil é um
assunto que precisa ser abordado com pessoas que

cuidam e convivem com criangas, visto que houve a
notificacdo de 2148 dbitos por engasgo no Brasil, em
criancas de 0 a 9 anos entre os anos de 2009 e 20192,

Algumas cuidadoras ja tinham conhecimento sobre
a manobra, apresentando dividas somente quanto
a qual conduta desempenhar de acordo com cada
faixa etaria. As académicas demonstraram as diferen-
tes posi¢des para a execu¢ao da manobra, indicando
que em crianga menor de um ano, deve-se apoia-la
de brucos inclinada com a cabeca mais baixa que o
corpo no brago de quem for executar a manobra, apli-
car cinco batidas entre a regido das escapulas, virar
o bebé dorsalmente e fazer mais cinco compressoes
no posto central entre os mamilos. Ja para criangas
maiores de um ano, a manobra pode ser feita com a
crianca em pé e o socorrista agachado ao seu lado,
desempenhando a manobra em “J”. Em ambas as
manobras, deve-se repetir os movimentos até a saida
efetiva do objeto obstrutor?. Foi orientado que as cui-
dadoras deveriam acionar o Servico de Emergéncia
SAMU, discando 192. Nesse sentido, observou-se que
as cuidadoras demonstraram interesse em aprender
mais sobre o tema, resultando na criagdo de vincu-
lo com as alunas, abrindo espaco para uma conversa
mais informal sobre a rotina das cuidadoras.

Para o segundo encontro do G2, com base nas mani-
festacoes de temas de interesse das cuidadoras sina-
lizadas no formulario, as tematicas escolhidas foram
o excesso de formula infantil, introducdo alimentar
e higienizacao da crianca. Entretanto, esse encontro
nao aconteceu, pois notou-se que as cuidadoras nao
tinham horarios fixos disponiveis para participar das
rodas de conversa, devido a demanda do trabalho na
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casa. Ao mesmo tempo, observou-se que, nos dias
de dindmica com as moradoras, as cuidadoras, que
estavam com o horario livre, se interessavam pelos
temas discutidos com as maes e decidiam participar
em conjunto. Portanto, as académicas, juntamente
as professoras orientadoras, optaram por unificar os
dois grupos, partindo do principio de que as cuida-
doras, por serem mulheres e maes, se encaixavam
dentro dos temas propostos para serem trabalhados.
Dessa forma o total de encontros realizados passou a
ser cinco, onde um foi realizado apenas com as cuida-
doras e os outros quatro com a unificacdo (puérperas
e cuidadoras), havendo uma média de participacao
de cinco mulheres em cada encontro.

FIGURA 1: REALIZAGAO DO PRIMEIRO
ENCONTRO COM AS CUIDADORAS

NO PROJETO DE EXTENSAO SER
MULHER, EM BELO HORIZONTE

(12 SEMESTRE DE 2023).

FONTE: IMAGEM DAS AUTORAS.

O primeiro encontro dos quatro realizados com o
grupo unificado (Figura 2), contou com a presenga
de 4 puérperas e 1 cuidadora e teve a proposta arti-
culada em cinco momentos: (1) a apresentacao das
alunas e das mulheres, (2) uma dinamica “quebra-
-gelo”, (3) uma conversa sobre o que é ser mulher e
0 que a maternidade representa, (4) uma dinamica
em que cada mulher falaria sobre uma inseguranca
na maternidade sendo aconselhada pelas outras e (5)
o encerramento Esse tema foi definido pelas alunas
em conjunto com as orientadoras com o objetivo de
que o encontro fosse apenas uma introdugdo ao nos-
so projeto e, a partir dele, os temas seriam escolhidos
com base em uma juncao das sugestdes das partici-
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pantes com tematicas que as alunas considerassem
importantes apds fazerem um diagnostico situacional
através da observacdo e constatacdo das vulnerabili-
dades que as moradoras manifestassem durante as
conversas.

Durante a conversa, quando questionadas sobre o
que a maternidade representava para elas, as aca-
démicas perceberam que as maes atribuiam a cono-
tacdao de dependéncia, de ser algo desafiador que,
apesar de trazer felicidade, é sin6nimo de dor. Nesse
sentido, percebe-se que o contexto social em que as
puérperas estdo inseridas, sem grupo de apoio fa-
miliar, ndo permitiu que as mulheres pudessem ver
lados positivos da maternidade. Além disso, existia a
preocupacao sobre o futuro das criangas quando aca-
basse o tempo de permanéncia na casa.

As maes fizeram perguntas a respeito do que era ou
ndo adequado para a salide dos bebés, principal-
mente questdes relacionadas a introducdo alimentar,
tema que ficou como sugestdo para um préximo en-
contro. Ao final, o encontro foi elogiado pelas maes,
gue disseram que a reunido havia sido leve e diverti-
da e que as alunas eram inteligentes e simpaticas. As
académicas tiveram a oportunidade de desenvolver
habilidades como desenvolver o pensamento, habi-
lidade de reflexdo, de conduzir o encontro, estabele-
cendo papéis para cada discente, nos quais uma guia-
ria o encontro, retornando as falas para o tema, e a
outra ficaria responsavel por ser a relatora, redigindo
0s pontos importantes que aconteceram no desenvol-
ver da roda de conversa.

No segundo encontro, participaram 5 puérperas e
2 cuidadoras. Pediu-se para que cada uma das mu-
lheres dessem exemplos de a¢des que se configuram
como autocuidado. Além disso, houve a “dindmica do
espelho”, que consistiu em passar uma caixa dentro
da qual as académicas falaram que havia algo muito
especial. No fundo havia um espelho, de modo que
quando a participante a abrisse observaria o seu re-
flexo, proporcionando um momento de autopercep-
¢do e autovalorizagdao. Ademais, houve uma conver-
sa sobre como cada uma lida quando esta passando
por uma situacao dificil e, por fim, o encerramento.
Nessa roda de conversa, as académicas perceberam
que as mulheres tinham como autocuidado situagdes
simples, como tomar banho, se sentir cheirosa. Nesse
mesmo encontro, as alunas sentiram que o tema au-
tocuidado e as conversas causaram muitas reflexdes
nas mulheres. Foi percebido que as mesmas nao viam
o autocuidado com tanta seriedade, e a dindmica
contribuiu para o entendimento sobre a importancia
de cuidarem de si mesmas, tendo a oportunidade de
voltarem o olhar para si e repensarem suas atitudes.
As alunas aprenderam juntamente com as mulheres,
refletindo sobre o privilégio de se cuidar e como cada
realidade impacta na formagao da individualidade de
uma pessoa®®. Além disso, foi relatado o desafio das
mulheres usuarias de drogas, cujo contexto as afasta
do autocuidado.
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FIGURA 2: REALIZACAO DO PRIMEIRO ENCONTRO COM O GRUPO UNIFICADO NO PROJETO DE EXTENSAO SER MULHER, EM BELO

O terceiro encontro foi sobre a introdugao alimentar
dos bebés, sugerido pelas maes que tinham diversas
dividas e questionamentos sobre o tema. O encon-
tro foi dividido em uma discussao inicial sobre a im-
portancia da amamentacado e o papel do enfermeiro
nesse cenario. Nesse sentido, foram apresentadas in-
formacgdes sobre como fazer a introducao alimentar
e em seguida um jogo de frases de verdadeiro ou fal-
so. A reunido contou com a presenca de 4 puérperas
e 1 cuidaodra e houve esclarecimento de dividas e
compartilhamento de relatos sobre a amamentacao
entre as mulheres, momento no qual contribuiu para

HORIZONTE (12 SEMESTRE DE 2023). FONTE: IMAGEM DAS AUTORAS.

adquirir confianca no cuidado com seus filhos e des-
mistificar crencas sobre o tema.

Um relato importante foi o de uma mae residente que
oferecia alguns alimentos ndo recomendados para a
filha naquela faixa etaria (2 meses), como refrigerante
e canjica. Ao ser questionada sobre a pratica, a mes-
ma disse que nao acreditava no leite materno e que,
como na rua nao tinha o que comer, dava a sua filha
tudo o que ela podia. Dito isso, foi um momento im-
portante para as alunas desenvolverem as habilida-
des de escuta ativa e acolhimento, uma vez que foi
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preciso ouvir com cuidado a narrativa descrita, ofere-
cendo orientagdes cuidadosas e que nao atrapalhas-
sem a relacdo criada até entdo. Além disso, foi essen-
cial ndo desvalorizar o cuidado materno, realcando
que as atitudes muitas vezes eram consideradas er-
radas, mas era o melhor que ela podia. Nesse sentido,
¢é valido perceber que as realidades s3o diferentes e
que, como profissionais de salude, é sempre impor-
tante a colocagao de falas sem julgamentos.

O quarto encontro teve como tematica os tipos de vio-
[éncia contra mulheres e a¢des de primeiros socorros
em bebés. Contou com a presenca de 3 puérperas e
1 cuidadora. Para esse momento, foram realizadas 5
etapas: dinamica do balao, reflexao, explicagao sobre
os tipos de violéncia contra a mulher e os canais para
denuncia, demonstracdo de como realizar a manobra
de desengasgo e um momento final de agradecimento.

A dinamica inicial consistiu em distribuir um baldo
vermelho para cada participante. As académicas iam
lendo situacdes que se configuravam como violéncia
contra a mulher, seja fisica, psicoldgica, sexual, patri-
monial ou moral e, a cada situacgao lida, se a partici-
pante ja a tivesse sofrido, deveria encher um pouco
do baldo. Ao final da dindmica, percebeu-se que to-
dos os balGes se estouraram, evidenciando que cada
uma das mulheres presentes sofreu varios tipos de
violéncia. No momento de reflexdo, as académicas
explicaram quais eram os tipos de violéncia que exis-
tiam, bem como que o baldo representava a vida de
cadauma delas, e o0 ar soprado, as violéncias, fazendo
uma metafora de que elas ndo poderiam permitir que
suas vidas fossem “estouradas”. Desse modo, as parti-
cipantes se sentiram confortaveis para dar alguns re-

latos de violéncias que ja sofreram e, assim, pode-se
estimular a formacdo de vinculo e de um ambiente
seguro entre elas, onde a cada relato as mulheres
evidenciavam que ja viveram situa¢Ges parecidas
através das falas que concordavam com o que estava
sendo ouvido e também por meio de gestos com a ca-
beca em sinal de “sim”. Com isso, a cada situacdao em
comum as mulheres conseguiam se identificar na rea-
lidade uma da outra e perceber que, apesar de terem
sido momentos dificeis, elas ndo estavam sozinhas.

Apds essa primeira parte do encontro, assim como fei-
to para as cuidadoras, as académicas demonstraram
em uma boneca de pano como realizar a manobra de
desengasgo em bebés. A boneca rodou por todas as
participantes para que cada uma pudesse treinar. As
académicas as ajudaram pontuando correcoes para
que a manobra fosse desempenhada da maneira
correta. O encontro finalizou-se com um momento
de agradecimento e esclarecimento de ddvidas per-
tinentes ao tema.

Ademais, uma observacao importante e que foi per-
cebida ao longo dos encontros é o significado que a
instituicdo tem para essas mulheres, visto que, para a
maioria delas, a casa serve como um reflgio da rea-
lidade vivida anteriormente. Além disso, é um facili-
tador para muitas oportunidades que podem mudar
efetivamente a vida das mesmas. Dito isso, é valido
citar uma fala marcante de uma delas, evidenciando
que anteriormente a droga era o seu maior reflgio,
mas agora a sua filha é quem a fortalecia. Assim, a
casa pode servir como um agente essencial no forta-
lecimento desse vinculo e na melhoria da qualidade
de vida dos filhos e das maes*.
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As experiéncias de vulnerabilidades das mulheres: rodas de conversa como estratégia de reflexio critica

Durante o trabalho extensionista houve momentos
de descontracao, desabafo e reflexdo sobre a mater-
nidade e sobre a saide da mulher. Dessa maneira, as
participantes tiveram espaco e liberdade para expor
situacdes desafiadoras que vivenciaram ao longo da
vida. J& no momento de encerramento e agradeci-
mento final, as mulheres demonstraram gratidao pelo
projeto e pela presenca das académicas, agradecen-
do pela ajuda e pela troca de ensinamentos, momen-
to nos quais foi possivel reafirmar a importancia do
vinculo criado ao longo dos encontros. As académicas
também sentiram gratiddo pela execugdo desse pro-
jeto, sendo esse sentimento comum das ac¢oes exten-
sionistas, pelas jornadas enfrentadas e aprendizados
proporcionados®®. Além disso, no ambito académico,
reafirma-se que o projeto possibilitou uma evolugdo
consideravel nas formas de se relacionar com mulhe-
res em situacao de vulnerabilidade social, contribuin-
do para um atendimento mais humanizado e aperfei-
¢oando a escuta ativa, empatica e qualificada.

REFLEXOES TEORICAS

O cenario de violéncia contra mulher é tema para
diversas producdes cientificas, de cunho analitico e
social. Como exemplo, o artigo de Custddio e Tavares
(2022) “Vida(s) Maria(s): a histdria de uma mulher e
os (re)tratos da violéncia em narrativas contadas” tem
como metodologia principal a roda de conversa e 0s
didlogos, os quais geraram contribui¢cGes impares
para as reflexdes sobre a tematica em pautat®.

Atualmente no Brasil, os profissionais de satide tém
como grande desafio em seu cotidiano a assisténcia
direcionada as mulheres vitimas de violéncia, tanto

dentro como fora do ambiente hospitalar, incluindo
gestantes e puérperas nesse cenario’. E observado
que esse publico tem dificuldades de falar a respei-
to das violéncias que ja sofreram, e quando o fazem,
normalmente conversam com familiares, amigos
ou individuos que possuem algum papel no meio
religioso®®, ndo procurando ajuda nos servicos de
salde. Logo, a¢des em salide como a desenvolvida
pelo presente projeto, possibilitam a orientacao e o
acolhimento dessas mulheres, de modo a ajuda-las a
criarem estratégias de enfrentamento para o contexto
em que estao inseridas.

A violéncia contra a mulher viola os direitos huma-
nos em todas as suas esferas. Viver em meio ao ci-
clo da violéncia pode causar diversos danos a saude
das mulheres, como a dependéncia quimica, baixa
auto-estima, dificuldades ao longo da maternidade
e dificuldades na interacao social®®. Essa realidade
mencionada foi encontrada na casa escolhida para o
desenvolvimento do projeto, e foi importante que as
alunas utilizassem uma escuta qualificada para me-
lhor acolher as mulheres. Tem-se que a metodologia
ativa, aliada ao acolhimento psicossocial sdao essen-
ciais para formacdo de vinculo e afetividade® entre
paciente e profissional. Assim, nota-se a necessidade
da qualificacdo dos profissionais de salide para que
possam saber identificar e lidar com as fragilidades
encontradas ao longo do exercicio da profissdo?'.

Além do cenario de vulnerabilidade social e do puer-
pério, ha também a amamentacdo, que é uma etapa
marcante para a vida da mulher, tanto para as que
exercem esse papel, quanto para aquelas que ndo. O
aleitamento materno, de acordo com a Organizacao
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Mundial da Satde (omMs) deve ser o alimento exclusivo
para bebés de até 6 meses de idade. Entretanto, foi
percebido na casa que algumas puérperas ndo ama-
mentavam os seus bebés, seja por falta de incentivo e
orienta¢des adequadas sobre o leite materno (aque-
las que ndo possuiam contraindicag¢des) ou por esta-
rem no enfrentamento a dependéncia quimica, fator
que contraindica aamamentacao?.

Além da atencdo a amamentagdo no puerpério, ques-
tdes sobre autocuidado também se fazem impor-
tantes. De acordo com a definicdo de autocuidado,
tem-se que é uma pratica continua de atividades ini-
ciadas e executadas pelos individuos em seu proprio
beneficio para a manutencdo da qualidade vida e do
seu bem-estar®. Portanto, levar esse tema para as
mulheres que estdo em uma situagao extremamente
sensibilizada, se faz necessario, de modo que as maes
ao cuidarem de si mesmas, se sintam bem, e prontas
para cuidarem de suas criangas, proporcionando um
melhor vinculo afetivo.

A partir das praticas realizadas na casa, percebe-se
que o projeto possibilitou ao grupo situacoes de es-
cuta e acolhimento com as mulheres pertencentes a
instituicdo, o que aproximou as participantes e con-
tribuiu para uma dialogicidade com troca de conhe-
cimentos. No entanto, algumas dificuldades se apre-
sentaram no processo de implementagao do projeto,
exigindo uma adaptacao por parte das académicas.
Dentre eles estava a deslocacao para a casa, que se
revelou um pouco distante para algumas académicas.
Além disso, a comunicacdo com a coordenacdo da
casa para a determinacao das datas das intervencgoes
tornou-se um ponto sensivel, pois a agenda da insti-

tuicdo ja estava preenchida com uma série de eventos
de recreacao previamente programados. Outro entra-
ve significativo foi a baixa adesao das moradoras em
participar das atividades, visto que, embora a casa
abrigasse 20 puérperas, apenas uma média de qua-
tro pessoas participavam das rodas de conversa. Este
cenario exigiu uma abordagem colaborativa entre as
académicas e a casa para superar tais desafios e al-
cangar os objetivos do projeto.

Dessa forma, observa-se que, apesar das dificuldades
encontradas, em relagao ao local da extensdo, o de-
senvolvimento das dindmicas e o agrupamento das
participantes os principais objetivos estabelecidos ao
inicio do projeto foram cumpridos.

Em relacdo as praticas abordadas em grupo, existem
alguns fatores observados e que podem ser destaca-
dos positivamente. Assim, é importante citar a criacdo
de um ambiente empatico e propicio para o comparti-
lhamento e troca dos problemas, informacdes, expe-
riéncias, sentimentos, opinides e/ou qualquer outra
pauta que fosse levantada naquele devido momento.
Ademais, a partir das rodas de conversa foi compreen-
dido que havia uma necessidade, sendo particular de
cada mulher, de um espaco em que as participantes
fossem de fato protagonistas da situagdo. Com isso,
permitiu-se que as mulheres da casa se sentissem
livres para expor o que sentissem necessario e, por
outro lado, possibilitou que as estudantes do projeto
desenvolvessem uma escuta mais qualificada e eficaz,
dando abertura e importancia para o que estivesse
sendo falado.
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Desse modo, ao longo da realizacdo das rodas de drogas, falta de rede de apoio, desconhecimento so-
conversa, foi possivel perceber que as participantes  bre os beneficios da amamentacdo, além de questdes
desenvolveram de maneira consideravel sentimentos  relacionadas a autoestima e autocuidado. A utilizacdo
positivos e que, por muitas vezes, estavam esqueci- de praticas como a escuta ativa e a empatia permitiu
dos. Dito isso, cita-se a relevancia do autocuidado,da  a constru¢ao de um ambiente acolhedor, onde as mo-
empatia, da auto estima, do amor, da forca e de varias  radoras se sentiram verdadeiramente compreendidas.
outras caracteristicas que poderiam estar reprimidas  Os relatos das participantes evidenciaram mudancas
e que, se valorizadas, podem melhorar consideravel- em seus modos de pensar e agir, onde as cuidadoras
mente a qualidade de vida da mulher. também puderam aprimorar o seu conhecimento em
primeiros socorros e cuidados gerais com os bebés. O
Outro ponto relevante observado é a interacdo inter- projeto ndo apenas ofereceu conhecimento, mas pro-
disciplinar e interprofissional, que possibilitou uma porcionou um espaco acolhedor, onde as mulheres
troca enriquecedora entre as alunas de diferentes (tanto as puérperas quanto as cuidadoras) puderam
cursos, o que permitiu uma transferéncia de conheci- refletir aspectos fundamentais de suas vidas. Essas
mentos e vivéncias. Além disso, houve a possibilidade experiéncias consolidam a importancia de aborda-
de desenvolver competéncias e habilidades importan- gens sensiveis e inclusivas para promover impactos
tes para a formacdo profissional como capacidade de  positivos em comunidades vulneraveis. Além disso,
reconhecimento e analise de condic¢Ges de desigual- esse projeto enriquece o campo académico ao explo-
dade e vulnerabilidade social, trabalho em equipe, rarabordagens impactantes para a promocao da sau-
proatividade, empatia e lideranca. Outrossim, o pro- de em contextos desafiadores.
jeto permitiu que as estudantes pudessem conhecer e
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