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Resumo: A participagdo do parceiro no acompanhamento pré-natal e nas consultas ginecologicas
constitui um importante fator de promogao da satide materno-infantil e de prevencao das infecgdes
sexualmente transmissiveis (ISTs). No contexto brasileiro, embora existam politicas publicas que
incentivem o envolvimento masculino no cuidado reprodutivo, ainda se observa baixa adesdo dos
homens aos servigos de saude, incluindo o pré-natal e exames preventivos como o Papanicolau. Este
estudo tem como objetivo discutir, com base na literatura cientifica ¢ em dados epidemiologicos
nacionais, a importancia da presenca do parceiro no cuidado a gestante, especialmente no que
se refere ao diagndstico, tratamento e prevencao de ISTs como sifilis, HIV e hepatites virais. Os
achados da literatura evidenciam que a inclusdo do parceiro contribui para a redu¢do da reinfec¢ao
materna, melhora a adesdo ao tratamento e fortalece o vinculo familiar. Conclui-se que a atuagdo da
enfermagem ¢ fundamental na implementacao de estratégias que favorecam a inser¢ao do parceiro no

cuidado integral a saide da mulher.
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an important factor in promoting maternal and child health and preventing sexually transmitted
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infections (STIs). In Brazil, despite public policies encouraging male involvement in reproductive
health care, low male adherence to health services is still observed, including prenatal care and
preventive examinations such as the Pap smear test. This study aims to discuss, based on scientific
literature and national epidemiological data, the importance of the partner’s presence in prenatal
care, especially regarding the diagnosis, treatment, and prevention of STIs such as syphilis, HI'V, and
viral hepatitis. The literature findings show that partner inclusion contributes to reducing maternal
reinfection, improving treatment adherence, and strengthening family bonds. It is concluded that
nursing practice plays a fundamental role in implementing strategies that promote the inclusion of the

partner in comprehensive women’s health care.

Keywords: Nursing; Prenatal care; Reproductive health; Sexually transmitted infections; Women’s

health.

INTRODUCAO

A assisténcia pré-natal constitui um conjunto de a¢des fundamentais para a promogao da
saude materna e fetal, envolvendo consultas periddicas, exames laboratoriais e orientagdes em saude,
com o objetivo de reduzir riscos obstétricos e prevenir complicagdes durante a gestagdo. Segundo
Brasil (2012), o pré-natal adequado deve garantir o diagnéstico precoce e o tratamento oportuno
de agravos, com destaque para as infec¢des sexualmente transmissiveis (ISTs), como sifilis, HIV e
hepatites virais, que apresentam potencial de transmissao vertical e impacto direto no desenvolvimento
fetal.

Nesse contexto, autores como Duarte e Andrade (2011) destacam que o rastreamento dessas
infecgOes durante a gestacao ¢ uma das estratégias mais eficazes para redugdo da morbimortalidade
materno-infantil, sendo indispensavel a realizacdo de exames soroldgicos em todas as consultas

de pré-natal. A sifilis, em especial, permanece como um importante problema de satde publica no
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Brasil, evidenciando falhas na cadeia de cuidado, principalmente quando ha auséncia de tratamento
simultaneo do parceiro sexual.

Apesar dos avancos nas politicas publicas de saide e da implementagdo de estratégias
como o Pré-Natal do Parceiro pelo Ministério da Saude, a participagdo masculina ainda ¢ limitada
e irregular. Estudos nacionais indicam que, embora muitos homens reconhecam a importancia do
acompanhamento gestacional, sua presenca efetiva nas consultas ainda ¢ baixa, refletindo barreiras
socioculturais, organizacionais e estruturais dos servicos de saude (Gomes; Nascimento; Aratjo,
2007). Esses autores ressaltam que a masculinidade tradicional ainda influencia negativamente o
comportamento dos homens em relacdo ao autocuidado e a procura por servigos de saude.

Dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS), realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), indicam que aproximadamente 76,7% dos homens afirmam ter acompanhado o
pré-natal de suas parceiras. No entanto, esse acompanhamento muitas vezes ocorre de forma pontual,
sem participacdo ativa nas consultas e sem envolvimento nas agdes de prevengdo e promogao da
saude (IBGE, 2019). Isso evidencia uma lacuna importante entre a presenca declarada e a efetiva
participagdo no cuidado pré-natal.

Nesse contexto, a auséncia do parceiro durante o pré-natal e nas consultas ginecologicas,
como o exame citopatoldgico do colo do tutero (Papanicolau), representa um desafio significativo para
o controle das ISTs e para a promocao da satude sexual e reprodutiva do casal. Segundo Brasil (2018),
a ndo adesdo do parceiro ao tratamento em casos de ISTs, especialmente sifilis, ¢ um dos principais
fatores associados a reinfec¢do materna e a persisténcia da sifilis congénita no pais.

Além disso, estudos de Oliveira et al. (2015) reforcam que a participagdo masculina
no cuidado reprodutivo contribui para o fortalecimento do vinculo familiar, melhora a adesdo ao
tratamento e promove maior equidade nas responsabilidades em satde. Dessa forma, torna-se
evidente a necessidade de estratégias de saude publica que incentivem a inclusdo ativa do homem no

acompanhamento pré-natal e nas praticas de satide da mulher.
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OBJETIVOS

Objetivo Geral

Analisar a importancia da participagdo do parceiro no acompanhamento pré-natal e nas
consultas ginecoldgicas, com énfase na prevengao e controle das infecgdes sexualmente transmissiveis

(ISTs), bem como no fortalecimento da assisténcia integral a satide da mulher.

Objetivos Especificos

Descrever a importancia do pré-natal como estratégia de promocao da saude materno-fetal
e prevencao de agravos.

Evidenciar o impacto das infec¢des sexualmente transmissiveis (sifilis, HIV e hepatites
virais) na gestagao e a necessidade de tratamento conjunto do casal.

Analisar a baixa adesdo masculina ao acompanhamento pré-natal e as consultas ginecologicas,

com base na literatura cientifica e dados epidemiolédgicos.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de abordagem qualitativa, de natureza
exploratdria e descritiva, desenvolvida por meio de uma revisao de literatura do tipo narrativa, tendo
como objetivo analisar a importancia da participagao do parceiro no acompanhamento pré-natal e nas
consultas ginecoldgicas, com énfase na prevengao e controle das infecgdes sexualmente transmissiveis
(ISTs), bem como na qualificagdo da assisténcia a saiude da mulher.

De acordo com Minayo (2014), a pesquisa qualitativa permite compreender os fendmenos
sociais e de satude a partir de significados, percepgdes e contextos, sendo especialmente adequada para

investigagdes que envolvem praticas de cuidado, relagdes familiares e comportamento humano nos
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servicos de saude. Nesse sentido, a escolha metodologica se justifica pela necessidade de compreender
os fatores que influenciam a baixa adesao masculina ao pré-natal e as agdes de satide reprodutiva.

A revisdo narrativa foi utilizada por possibilitar uma analise ampla e interpretativa da
literatura cientifica disponivel, permitindo a sintese de conhecimentos produzidos sobre a tematica.
Segundo Rother (2007), esse tipo de revisao ¢ apropriado para a descri¢do e discussdo do estado da
arte de determinado tema, contribuindo para a reflexdo critica sobre praticas em saude.

Para a construcdo do estudo, foram realizadas buscas sistematizadas em bases de dados
cientificas reconhecidas nacionalmente e internacionalmente, incluindo: Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Google Académico, além de documentos oficiais do Ministério
da Saude e dados estatisticos do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Os descritores utilizados para a busca foram selecionados com base nos Descritores em

bh (13 2 13

Ciéncias da Saude (DeCS), sendo eles: “pré-natal do parceiro”, “saide do homem”, “infecgdes
sexualmente transmissiveis”, “sifilis gestacional”, “enfermagem obstétrica” e “saude da mulher”,
combinados com operadores booleanos como AND e OR, a fim de ampliar ou refinar os resultados
obtidos.

Como critérios de inclusdo, foram considerados: artigos cientificos originais e de revisao,
publicados em lingua portuguesa, disponiveis na integra, com relevancia direta ao tema proposto
e publicados preferencialmente nos ultimos 15 anos. Também foram incluidos documentos oficiais
de politicas publicas de satide e manuais técnicos do Ministério da Satde. Foram excluidos estudos
duplicados, trabalhos fora do escopo tematico, publica¢des sem rigor cientifico adequado ou que nao
abordassem a participagdo do parceiro no contexto do pré-natal e da saude ginecoldgica.

A analise dos dados foi realizada por meio de leitura exploratdria, seletiva, analitica e
interpretativa, buscando identificar convergéncias e divergéncias entre os autores selecionados.

Posteriormente, os achados foram organizados em categorias temadticas, permitindo melhor

compreensdo dos aspectos relacionados a participagdo masculina no pré-natal, as ISTs e ao papel da
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enfermagem nesse processo.

Segundo Bardin (2011), a andlise de conteido ¢ uma técnica que permite a sistematizagdo
dos dados qualitativos, possibilitando inferéncias sobre o objeto estudado a partir da organizacao
das informagdes em categorias temadticas. Dessa forma, os resultados foram interpretados a luz da
literatura cientifica e das politicas publicas de satide vigentes no Brasil.

Por fim, destaca-se que este estudo ndo envolve pesquisa com seres humanos, ndo sendo
necessaria submissio ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme as diretrizes da Resolugdo n°

510/2016 do Conselho Nacional de Saude, por se tratar de revisdo de literatura.

RESULTADOS E DISCUSAO

Participacdo masculina no pré-natal e impactos na adesiao ao cuidado materno-infantil

Os achados da literatura evidenciam, de forma consistente, que a participacao do parceiro no
pré-natal ainda ocorre de maneira insuficiente, fragmentada e irregular no contexto brasileiro, mesmo
diante da existéncia de politicas publicas que incentivam a sua inser¢ao no cuidado a gestante, como
a Estratégia do Pré-Natal do Parceiro, proposta pelo Ministério da Satde. Assim, o principal achado
central identificado nos estudos ¢ a distancia entre a politica publica e sua efetiva implementacao nos
servicos de saude, o que revela uma lacuna entre o discurso institucional e a pratica assistencial.

Um segundo achado relevante refere-se ao fato de que a participagdo masculina, quando
ocorre, ¢ majoritariamente passiva e episodica, concentrando-se em momentos especificos da
gestagdo, como ultrassonografias ou consultas finais, € ndo ao longo de todo o acompanhamento
pré-natal. Leal et al. (2018) destacam que essa participagdao limitada compromete a integralidade
do cuidado, uma vez que o pré-natal € um processo continuo que envolve monitoramento clinico,
orientagdes educativas e rastreamento de agravos.

Outro achado importante da literatura diz respeito a influéncia dos determinantes

socioculturais de género na baixa adesdo masculina. Segundo Gomes, Nascimento e Aratjo (2007), a
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construc¢do social da masculinidade no Brasil estabelece que o homem deve ser forte, autossuficiente
e distante dos servigos de satude, o que faz com que o cuidado preventivo seja associado a fragilidade.
Esse modelo cultural aparece nos estudos como uma das principais barreiras para a participacao
ativa no pré-natal, levando muitos homens a procurarem os servi¢os apenas em situagdes de doenga
jé instalada.

Um quarto achado identificado refere-se a organizacao dos servicos de saude, que ainda nao
estdo estruturados de forma adequada para acolher o homem. Figueiredo e Schraiber (2011) apontam
que os servicos de atencdo basica s3o historicamente voltados a satide da mulher e da crianca, o
que resulta em ambientes pouco inclusivos para o publico masculino. Entre os problemas mais
citados estdo: horarios incompativeis com a jornada de trabalho, auséncia de fluxos especificos para
atendimento do parceiro e falta de capacitagdo das equipes para o acolhimento masculino.

Outro achado relevante ¢ a associacdo direta entre a baixa participacao do parceiro e falhas no
controle das ISTs durante a gestacao, especialmente sifilis. Brasil (2018) destaca que a ndo adesdo do
parceiro ao diagnostico e tratamento simultdneo ¢ um dos principais fatores associados a persisténcia
da sifilis congénita no Brasil. Isso evidencia que o tratamento exclusivo da gestante ¢ insuficiente,
sendo necessario o cuidado ampliado ao casal para interromper a cadeia de transmissao.

A literatura também evidencia um achado importante relacionado a percep¢do masculina
sobre o pré-natal. Muitos homens relatam desconhecimento sobre seu papel nesse processo, além de
sentimentos de desconforto e ndo pertencimento aos servicos de saide. Esse dado aparece de forma
recorrente nos estudos analisados e reforga a existéncia de uma lacuna de informacao e de estratégias
educativas direcionadas ao publico masculino.

Outro achado significativo refere-se a interpretacdo dos dados epidemioldgicos do IBGE
(2019). Embora 76,7% dos homens afirmem acompanhar o pré-natal de suas parceiras, os estudos
apontam que esse numero nao reflete participacao ativa e continua. Na pratica, o acompanhamento
se da de forma pontual e muitas vezes restrita a eventos especificos, como exames de imagem, o que

evidencia uma discrepancia entre o dado quantitativo e a qualidade da participagao.
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Além disso, estudos como o de Almeida et al. (2020) demonstram que, quando ha participag¢ao
efetiva do parceiro, observam-se melhores desfechos materno-infantis, como maior adesdo as
consultas, maior adesdo ao tratamento de ISTs e maior satisfagdo da gestante com o cuidado recebido.
Esse achado reforga que a presenga masculina ndo ¢ apenas simbolica, mas tem impacto clinico e
assistencial concreto.

Por fim, a literatura converge para um achado central e integrador: a baixa adesao masculina
ao pré-natal ndo ¢ resultado de um unico fator isolado, mas sim de um conjunto de determinantes
estruturais, culturais e institucionais interligados. Entre eles destacam-se: normas sociais de género,
falhas na organizagdo dos servicos de saude, auséncia de estratégias de acolhimento especificas e
déficit de educagao em saude voltada ao homem.

Dessa forma, os resultados evidenciam que a participa¢do masculina no pré-natal ainda é um
desafio multifatorial, cuja superacdo depende ndo apenas de mudangas individuais de comportamento,
mas também de uma reestruturacao dos servigos de saude e fortalecimento das politicas ptblicas de

equidade em saude.

Participacdo masculina nas consultas ginecoldgicas e implicacdes para a prevencao de ISTs e

saude sexual do casal

A participagdao masculina nas consultas ginecologicas ainda se apresenta de forma bastante
incipiente no cenario brasileiro, configurando-se como um importante desafio para a consolidagao
de praticas de saude sexual e reprodutiva baseadas na integralidade do cuidado. Historicamente,
os servicos de ginecologia foram estruturados com foco exclusivo no corpo feminino, refor¢cando a
ideia de que o cuidado reprodutivo ¢ uma responsabilidade unilateral da mulher, enquanto o homem
ocupa uma posi¢cdo periférica no processo de prevencao e tratamento das infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs).

Essa logica assistencial fragmentada contribui para a manutengdo de desigualdades de
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género no campo da saude, uma vez que desconsidera que as ISTs sdo, em sua maioria, infecgdes
de transmissdo sexual que envolvem necessariamente o casal. Segundo Schraiber et al. (2010), a
organizagao dos servigos de saude no Brasil ainda reproduz padrdes historicos de género que afastam
0 homem do cuidado reprodutivo, limitando sua participacao a situagdes pontuais ou de urgéncia, e
ndo como sujeito ativo das praticas de prevencao.

No contexto das consultas ginecoldgicas, especialmente aquelas relacionadas ao exame
citopatologico do colo do utero (Papanicolau), observa-se que a presencga do parceiro € praticamente
inexistente. Tal auséncia ndo se limita apenas ao aspecto fisico, mas também a participagdo nas
orientacdes em saude, nas agdes educativas e na compreensdo dos riscos associados as ISTs. Essa
realidade contribui para a perpetuacdo de comportamentos sexuais desprotegidos e para a baixa
adesdo ao uso consistente de preservativos.

De acordo com Brasil (2013), a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude do Homem
refor¢a a necessidade de inser¢ao masculina nas agdes de satde sexual e reprodutiva, destacando que
o homem deve ser reconhecido como sujeito de cuidado e corresponsavel pela saide do casal. No
entanto, na pratica cotidiana dos servigos de satide, ainda ha uma distancia significativa entre o que ¢
preconizado pelas politicas publicas e o que ¢ efetivamente executado pelas equipes de saude.

A literatura aponta que essa auséncia masculina nas consultas ginecoldgicas tem impacto
direto no controle das ISTs, especialmente sifilis, HIV e hepatites virais. Segundo Aragjo et al. (2017),
a reinfec¢do da mulher apds tratamento adequado ¢ um fendmeno frequente quando o parceiro nao ¢
testado e tratado simultaneamente, evidenciando que a abordagem individualizada da mulher ndo ¢
suficiente para interromper a cadeia de transmissao.

Além disso, Domingues et al. (2014) destacam que a sifilis gestacional e congénita
permanecem como importantes problemas de saude publica no Brasil, fortemente associadas a falha
no diagnostico e tratamento do parceiro sexual. Isso demonstra que a auséncia masculina nas acdes
de saude ginecologica ndo ¢ apenas uma questdo de participagdo social, mas um fator diretamente

relacionado a persisténcia de agravos evitaveis.
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Outro aspecto relevante identificado na literatura ¢ a dificuldade de inser¢do do homem
nos servigos de saude da mulher devido a fatores socioculturais profundamente enraizados. Gomes,
Nascimento e Aragjo (2007) destacam que a masculinidade hegemodnica no contexto brasileiro ainda
associa o cuidado em satude a fragilidade, o que faz com que muitos homens evitem ambientes
como consultorios ginecoldgicos por considerd-los exclusivamente femininos. Esse distanciamento
simbolico reforca a exclusdo masculina das praticas preventivas e educativas.

Além dos aspectos culturais, existem também barreiras institucionais que dificultam a
participagdo do parceiro nas consultas ginecologicas. Entre elas, destacam-se a auséncia de protocolos
que incentivem a presenga do homem, a falta de espacos fisicos adequados para acolhimento do casal
e a inexisténcia de estratégias sistematicas de convocagao do parceiro para testagem e aconselhamento
em ISTs. Segundo Figueiredo e Schraiber (2011), os servigcos de satide ainda operam sob uma logica
centrada na mulher, o que limita a implementacao de praticas voltadas ao cuidado compartilhado.

No que se refere a prevencdo de ISTs, a literatura ¢ consensual ao afirmar que a abordagem
individualizada ¢ insuficiente para o controle dessas infec¢des. Brasil (2018) refor¢a que o tratamento
simultaneo do casal ¢ uma medida essencial para evitar reinfec¢des e garantir a eficacia terapéutica.
Nesse sentido, a auséncia do parceiro nas consultas ginecoldgicas compromete diretamente a
efetividade das a¢des de prevengdo, diagnodstico e tratamento.

Adicionalmente, estudos apontam que a participagdo masculina nas ag¢des de saude
sexual estd associada a melhores indicadores de satde do casal, incluindo maior adesdo ao uso de
preservativos, maior procura por testagem rapida e maior envolvimento nas decisdes relacionadas a
saude reprodutiva. Oliveira et al. (2015) ressaltam que a inclusdo do homem no cuidado ginecolégico
contribui para o fortalecimento do vinculo conjugal e para a construgdo de relagdes mais equitativas
em saude.

Outro ponto importante € o papel da enfermagem nesse processo. A equipe de enfermagem
atua como mediadora fundamental na promocdo da inclusdo masculina, por meio de agdes

educativas, aconselhamento em saude sexual, realizagdo de testagem rapida para ISTs e orienta¢ao
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sobre a importancia do tratamento do casal. Brasil (2018) destaca que o enfermeiro ¢ peca-chave
na implementacdo do Pré-Natal do Parceiro e na ampliagdo do acesso masculino as agdes de saude
reprodutiva.

Entretanto, mesmo com a atuagdo da enfermagem, persistem desafios significativos
relacionados a adesdo masculina. Entre eles, destacam-se o constrangimento relatado pelos homens
em participar de ambientes tradicionalmente femininos, a falta de informagao sobre a importancia do
seu papel na prevengdo de ISTs e a auséncia de campanhas educativas especificas voltadas ao publico
masculino no contexto da satde sexual.

Outro aspecto relevante ¢ a invisibilidade do homem nas estratégias de prevengao do cancer
do colo do utero. Embora o Papanicolau seja um exame exclusivamente feminino, sua efetividade na
prevencdo de ISTs e do cancer cervical esta diretamente relacionada ao comportamento sexual do
parceiro. Dessa forma, a auséncia masculina nesse contexto contribui para a manutengdo de riscos
evitaveis e reforga a necessidade de politicas publicas mais integradas.

Diante disso, torna-se evidente que a participagcdo masculina nas consultas ginecoldgicas nao
deve ser compreendida como uma agdo complementar ou opcional, mas sim como um componente
essencial da atencdo integral a saide sexual e reprodutiva. A literatura converge ao afirmar que a
inclusdo do parceiro no cuidado ginecoldgico contribui para a redugdo de ISTs, melhora os desfechos
obstétricos e fortalece a equidade nas relagdes de género em saude.

Por fim, observa-se que a transformagao desse cenario depende ndo apenas da mudanca de
comportamento individual dos homens, mas também de uma reestruturacdo dos servigos de saude,
com maior abertura institucional, capacitacdo das equipes e fortalecimento das politicas publicas

voltadas a saude do homem e a satde sexual do casal.
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Papel da enfermagem e estratégias para a inclusdo do parceiro no pré-natal e nas consultas

ginecologicas

A atuagdo da enfermagem no contexto da saude da mulher e do pré-natal configura-se como
elemento central para a promog¢do do cuidado integral, humanizado e baseado na integralidade do
sujeito. No cenario brasileiro, a Estratégia Saude da Familia (ESF) posiciona o enfermeiro como
um dos principais profissionais responsaveis pela coordenacdo do cuidado, sendo o pré-natal um
dos eixos fundamentais de sua atuag@o. Nesse contexto, a inclusdo do parceiro no acompanhamento
gestacional e nas consultas ginecologicas representa um desafio contemporaneo para a enfermagem,
a0 mesmo tempo em que se configura como uma oportunidade de qualificacdo da assisténcia em
saude sexual e reprodutiva.

De acordo com o Ministério da Saude (Brasil, 2018), a Estratégia do Pré-Natal do Parceiro
foi instituida com o objetivo de ampliar a corresponsabilizagcdo masculina no cuidado a gestante,
promovendo a participagdo ativa do homem em agdes de prevencao, diagnostico e tratamento de
agravos, especialmente as infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs). Essa estratégia reconhece que
o cuidado a gestante ndo deve ser individualizado, mas sim ampliado ao contexto familiar e conjugal,
considerando que a saude do casal esta diretamente interligada.

Nesse cenario, o enfermeiro assume papel estratégico como facilitador da inser¢ao do parceiro
no cuidado pré-natal. Entre suas atribui¢des, destacam-se a realizagdo de consultas de enfermagem,
solicitacdo e interpretagdo de exames laboratoriais, realizagdo de testes rapidos para HIV, sifilis
e hepatites virais, além da orientacdo sobre satide sexual e reprodutiva. Segundo Brasil (2012), o
enfermeiro ¢ um dos principais responsaveis pela organizagao do pré-natal de baixo risco na Atengao
Primaria a Satde, sendo fundamental para a detec¢ao precoce de agravos e para o fortalecimento do
vinculo com o usudrio.

Um dos principais achados da literatura ¢ que a enfermagem exerce papel decisivo na

sensibiliza¢ao do parceiro para o cuidado compartilhado, uma vez que muitos homens desconhecem
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sua importancia no processo gestacional. Gomes, Nascimento e Araujo (2007) destacam que a baixa
procura masculina pelos servicos de saude estd relacionada ndo apenas a fatores culturais, mas
também a auséncia de estratégias ativas de convite e acolhimento por parte dos servigos, o que reforga
a necessidade de uma postura mais proativa da equipe de enfermagem.

Entre as estratégias utilizadas pela enfermagem para inclusdo do parceiro no pré-natal,
destacam-se as agdes educativas em grupo e individuais, o convite ativo para participagdo nas
consultas, a flexibilizacdo do atendimento e a realizagdo de testagem rapida no mesmo momento
da consulta da gestante. Essas agdes t€ém se mostrado eficazes na ampliagdo da adesdo masculina,
especialmente quando associadas a uma abordagem acolhedora e livre de julgamentos, conforme
apontado por Figueiredo e Schraiber (2011).

Outro ponto relevante ¢ que a presenca do parceiro nas consultas, quando mediada pela
enfermagem, contribui significativamente para a redugdo de infec¢des sexualmente transmissiveis
(ISTs), especialmente sifilis gestacional e congénita. Brasil (2018) enfatiza que a ndo adesdo do
parceiro ao tratamento simultaneo ¢ um dos principais fatores associados a reinfec¢do da gestante,
o que reforca a importancia da atuacdo do enfermeiro na convocagao e acompanhamento do casal.

Alémdisso, estudos apontam que a enfermagem desempenha papel essencial na desconstrug¢ao
de barreiras culturais relacionadas a masculinidade e ao autocuidado. Muitos homens ainda associam
os servigos de saude a fragilidade ou a doenca, o que dificulta sua inser¢do nas agdes preventivas.
Nesse sentido, o enfermeiro atua como mediador entre o servi¢o de saude e o usudrio, promovendo
educacdo em saude e incentivando a corresponsabilizacdo do homem no cuidado familiar.

Entretanto, apesar da relevancia da enfermagem nesse processo, a literatura também evidencia
importantes desafios estruturais e institucionais. Entre eles, destacam-se a sobrecarga de trabalho
dos profissionais, a falta de capacitacao especifica para abordagem do publico masculino, a auséncia
de protocolos padronizados de inclusdo do parceiro e a limitacdo de recursos materiais e humanos
nas unidades de satde. Esses fatores impactam diretamente a efetividade das acdes propostas pela

Estratégia do Pré-Natal do Parceiro.
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Outro desafio identificado refere-se a organizagdo dos servigos de saude, que ainda sdo
predominantemente voltados ao publico feminino. Figueiredo e Schraiber (2011) destacam que muitos
homens relatam desconforto ao acessar servigos de saude da mulher, especialmente quando nao ha
espacos adequados de acolhimento masculino ou quando nao s3o convidados ativamente a participar
do cuidado. Isso evidencia que a simples existéncia de politicas publicas ndo garante sua efetividade
sem a reorganizacao dos processos de trabalho em saude.

Apesar dessas limitagdes, a literatura aponta impactos positivos significativos quando a
enfermagem atua de forma ativa na inclusdo do parceiro. Estudos demonstram que a participacao
masculina esta associada ao aumento da adesdo as consultas pré-natais, maior realiza¢do de testes
diagnosticos, melhor adesdo ao tratamento de ISTs e maior satisfacdo da gestante com o cuidado
recebido (Almeida et al., 2020). Esses resultados reforgam que a atuag¢do da enfermagem nao apenas
melhora indicadores clinicos, mas também fortalece o vinculo familiar e promove maior equidade nas
relagdes de género em saude.

Outro aspecto importante ¢ a contribui¢do da enfermagem na prevengdo da transmissao
vertical de doengas. Ao garantir que o parceiro seja testado e tratado adequadamente, o enfermeiro
atua diretamente na reducdo de agravos como a sifilis congénita, que ainda representa um problema
relevante de saude publica no Brasil. Nesse sentido, a atuag¢do da enfermagem ultrapassa o cuidado
individual e passa a ter impacto direto na satde coletiva.

Além disso, a enfermagem também desempenha papel fundamental na ampliagdo do acesso
a informacao em satde. A educacdo em saude realizada pelos profissionais de enfermagem possibilita
a desconstruc¢do de mitos, o esclarecimento de diividas e a promog¢ao do autocuidado entre os homens,
contribuindo para mudangas de comportamento a longo prazo. Segundo Brasil (2013), a educacao
em satde ¢ uma das principais ferramentas para a transformacdo das praticas de saude e para o
fortalecimento da atengdo integral.

Dessa forma, observa-se que a inclusdo do parceiro no pré-natal e nas consultas ginecologicas

depende diretamente da atuacdo da enfermagem enquanto agente articulador do cuidado. No
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entanto, para que essa inclusdo seja efetiva, ¢ necessario investimento em capacitagdo profissional,
reorganizagdo dos servigos de saude e fortalecimento das politicas publicas voltadas a satde do
homem e a satde sexual e reprodutiva.

Por fim, conclui-se que a enfermagem ocupa posi¢do estratégica na promocao da saude
integral do casal, sendo fundamental para a reducdo de ISTs, melhoria dos desfechos gestacionais
e fortalecimento da corresponsabilizagdo no cuidado. A consolidagdo dessas praticas depende nao
apenas da atuacdo individual do enfermeiro, mas de um compromisso institucional e politico com a

equidade em saude e com a integralidade do cuidado.

CONCLUSAO

A andlise da literatura permitiu compreender que a participagdo do parceiro no pré-natal e
nas consultas ginecoldgicas ainda ¢ limitada e irregular no contexto brasileiro, apesar da existéncia de
politicas publicas que incentivam sua inclusdo, como a Estratégia do Pré-Natal do Parceiro. Observa-
se que a distancia entre o que ¢ preconizado pelas politicas de satde e o que ¢ efetivamente praticado
nos servigos evidencia fragilidades na organizacao da rede de atengdo e na incorporagdo de estratégias
voltadas ao cuidado compartilhado.

Os achados demonstram que a baixa adesdo masculina ndo se trata de um fenémeno isolado,
mas sim de uma condi¢cdo multifatorial, influenciada por aspectos socioculturais, como os padrdes
tradicionais de masculinidade, além de fatores institucionais, como a auséncia de acolhimento
adequado, horarios pouco flexiveis e insuficiéncia de estratégias voltadas ao publico masculino nos
servicos de saude. Soma-se a isso o desconhecimento de muitos homens sobre a importancia de sua
participagdo no cuidado pré-natal e ginecologico.

Evidenciou-se ainda que a auséncia do parceiro no acompanhamento pré-natal e nas consultas
ginecoldgicas impacta diretamente o controle e a prevengdo das infec¢des sexualmente transmissiveis

(ISTs), especialmente sifilis, HIV e hepatites virais. A literatura refor¢ca que o tratamento isolado
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da gestante ndo ¢ suficiente para evitar reinfecgdes, sendo indispensavel a testagem e o tratamento
simultaneo do casal para garantir a efetividade das agdes de saude.

Nesse contexto, destaca-se o papel fundamental da enfermagem como mediadora do
cuidado e promotora da inclusdo do parceiro no processo de atengao a saide da mulher. A atuagio do
enfermeiro, por meio da educa¢ao em satude, acolhimento, realizacdo de testagens rapidas e incentivo
a participagdo masculina, contribui significativamente para a qualificagdo da assisténcia pré-natal e
para a reducdo de agravos evitaveis.

Portanto, conclui-se que a inclusdo do parceiro no pré-natal e nas consultas ginecoldgicas
deve ser compreendida como uma estratégia essencial para a promocao da saude integral do casal,
fortalecendo o vinculo familiar, melhorando os desfechos materno-infantis e contribuindo para a
reducdo das ISTs. Entretanto, para que essa inclusdo seja efetiva, faz-se necessario o fortalecimento
das politicas publicas, a reorganizacao dos servigos de satde e a qualificacdo das praticas profissionais,
especialmente no Ambito da atenc¢do primadria.

Dessa forma, reforga-se a necessidade de ampliar estratégias que promovam maior
participacdo masculina nos servicos de saude, consolidando um modelo assistencial mais equitativo,

integral e centrado na familia.
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