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enfermeiros, com abordagem preconceituosa e discriminatdria.

Portanto, é imprescindivel a garantia da exceléncia na qualidade dos
servicos de saude as Iésbicas nos diversos cenarios do cuidar, de modo
a ganhar maior visibilidade, a fim de que suas necessidades sejam
compreendidas e convertidas em a¢Ges efetivas que contemplem suas
demandas.

Descritores: Poder Familiar; Homossexualidade Feminina;

Enfermagem.

INTRODUCAO

A definicdo da maternidade ndo se constitui como uma tarefa facil, mas pode ser entendida como uma
relacdo entre mae e filho na qual estdo intrinsecos aspectos sociolégicos, fisioldgicos e afetivos. Estes tém
sua génese desde os primeiros momentos que se planeja ter um filho, seja por via de concepcao fisioldgica,
seja por via de adocdo, e se estende por toda a vida. A forma como esta relagdo se estabelece varia de mulher
)

1
para mulher, de cultura para cultura®.

Na década de 1960, com o fortalecimento dos movimentos feministas, a mulher comegou a ganhar
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gradativamente espaco no mercado de trabalho”. De modo geral, o movimento feminista trouxe a tona
discussdes sobre as desigualdades sociais entre homens e mulheres, questionamentos sobre a realidade
estabelecida como “normal” do cotidiano da mulher, além de reconsiderar os significados e as justificativas
da divisdo das responsabilidades de homens e mulheres®.

Apesar das constantes mudancas, a familia ndo se dissolveu, contudo, reinventou- se, e continua a se
reinventar por homens, mulheres e criangas, independentemente da idade, orientagdo sexual ou classe
social®. Neste contexto, as familias formadas por gays, lésbicas, transexuais, travestis e bissexuais,
denominadas de homoparentais, fazem parte de um movimento mais abrangente que desafia as
determinagdes milenares acerca da construcdo familiar®, surgindo assim novas reivindicacdes no plano dos
direitos sexuais e reprodutivos, em especial no campo da saude, exigindo maior reflexdo pelos diversos
atores envolvidos®.

A maternidade |ésbica faz parte dos processos revoluciondrios que estdo ocorrendo. A vida tornou-se
um projeto aberto com novas demandas e aspiragées, e essas levam a transformacdo dos padrdes familiares
tradicionais, na qual perpassam mudancas psiquicas e sociais que acontecem de “dentro para fora” e que
podem influenciar potencialmente e tem o poder de se ramificar através de outras instituicées pUb|icaS(7).

No capitulo sobre a saide da Constituicdo Federal do Brasil de 1988, é garantida a saude como direito
de todos mediante a¢des de politicas publicas, corroborando com os principios do Sistema Unico de Saude
(SUS) de ser universal, integral e equénime(s). Desta forma, emerge a crescente preocupacdo em garantir a
atuacdo de profissionais de satide no sentido de diminuir as desigualdades sociais e que ndo haja nos servigos
de saude discriminagdo de grupos de maior vulnerabilidade de saude®.

Contudo, nas praticas dos profissionais da satde sdo evidenciados comportamentos preconceituosos
e discriminatdrios, principalmente quando as mulheres se assumem l|ésbicas e decidem relacionar sua
homossexualidade com a maternidade. Estudos revelam que profissionais da saude sentem-se constrangidos
na prestacdo de cuidados a estas mulheres, executando um atendimento mais rdpido, o que podera
comprometer a qualidade da assisténcia, destacando assim o despreparo destes profissionais para lidar com
esta nova configuracdo da maternidade'®*Y.

Dentre os profissionais da saude, o enfermeiro, calcado na esséncia e especificidade do cuidado ao ser
humano, ofertado na forma individual, familiar ou coletiva, a partir das demandas do publico Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT), deve construir de maneira estratégica para a formulacdo de
praticas em educacdo e saude, estimulando a criticidade, a reflexdo, o autocuidado, e especialmente, sobre
as formas de concepcgdo. Desta forma, ele fornece cuidado integral e holistico pautado no didlogo e na
horizontalidade da educacdo, de forma concordante com os aspectos sociais e econdmicos destas
mulheres™?.

Ao partir do pressuposto histérico-social, pode-se afirmar que a vivéncia da maternidade para as

|ésbicas é uma experiéncia inédita, portanto, faz-se necessario que este tema possua mais espacos em

pesquisas e discussGes académicas. Dessa forma, o presente estudo busca responder a seguinte questao
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norteadora: Qual a producdo cientifica nacional e internacional da enfermagem sobre a maternidade de
maes lésbicas? Tendo como objetivo buscar evidéncias disponiveis na producdo cientifica nacional e

internacional da enfermagem sobre a maternidade lésbica.

METODO

Trata-se de uma revisdo bibliografica, tipo integrativa, que tem por finalidade sintetizar as pesquisas
ja publicadas, objetivando alcangar novos conhecimentos a partir da tematica de interesse. Para subsidiar a
operacionalizacdo deste estudo, utilizaram-se as seguintes fases: identificacdo da questdo norteadora;
definicdo dos critérios de inclusdo das producgdes cientificas; busca dos estudos nas bases de dados; analise
dos resumos dos estudos; selecdo dos estudos, de acordo com os critérios de inclusdo; avaliacdo criteriosa e
fichamento dos estudos selecionados; e analise dos dados™,

Identificada a questdo norteadora, avangou-se a fase de levantamento dos dados, que ocorreu entre
junho e agosto de 2015 nas bases de dados SciVerse Scopus (Scopus), Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (Cinahl), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias de Saude (Lilacs) e Base de
Dados de Enfermagem (BDENF). As estratégias de busca dos artigos foram adaptadas em consonancia com
as especificidades de acesso das bases de dados em questao, sendo regulada pelo objetivo do estudo e pelos
critérios de inclusdo e exclusao.

Para selecdo dos artigos, definiu-se como critérios de inclusdo: ser artigo original, ter sido publicado
no periodo de 2010-2015 e estar nos idiomas Inglés, Portugués e Espanhol. Como critério de exclusdo: foram
desconsideradas as teses, as dissertacbes, as monografias, os editoriais, estudo de caso, as revisoes
integrativas, sistematicas e conceituais, bem como a repeticdo de publicacdo de estudos em mais de uma
base de dados e os artigos que ndo responderam a questdo do estudo.

Os descritores na lingua Inglesa utilizados na base de dados Scopus foram “parenting”, “female
homosexuality” e “nursing” de acordo com a Medical Subject Headings (MESH) da U.S. National Library of
Medicine (NLM). Para a base de dados Cinahl foram cruzados os descritores cadastrados na Cinahl Headings
“lesbian mothers”, “motherhood” e “nursing” nos modos MM (Exact Major Subject Heading) e MH (Exact
Subject Heading), respectivamente. Os descritores na lingua portuguesa foram “parentalidade”,
“homossexualidade feminina” e “enfermagem”, e na lingua espanhola foram “responsabilidad parental”,
“homossexualidad feminina” e “enfermeria”, ambos oriundos da base de Descritores em Ciéncias da Saude
(DecS) do Centro Latino-Americano e do Caribe de Informag¢do em Ciéncias da Saude (BIREME), e utilizados
para a busca nas bases de dados Lilacs e BDENF. Em cada base foi realizado cruzamento Unico com o
boleando AND, primeiramente aos pares entre os descritores e, posteriormente, com os trés descritores.

Ao iniciar o rastreamento dos artigos que iriam compor a amostra, cada base de dados foi explorada
separadamente, nos idiomas Inglés, Portugués e Espanhol, pelo cruzamento dos descritores controlados e
somados ao periodo 2010 — 2015, sendo o ano limitrofe inferior justificado pelo langamento da Politica

Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais, instituida no Brasil; dessa
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maneira foram encontradas 209 publicacbes. A partir da leitura exploratdria dos resumos, foram
selecionados seis artigos que se enquadravam nos critérios de inclusdo e objetivo do estudo, bem como
responderam a questdo norteadora sendo incluidos na sintese e andlise dos dados, conforme detalhado no

Fluxograma 1.

Bases de dados: Scopus, Cinahl, Lilacs e BDENF
Descritores: "Parenting”, "Homossexuality Female", and "Nursing”

Scopus Cinahl Lilacs BDENF
Total: 86 Total: 03 Total: 120 Total: 00

Leitura do Titulo e Leitura do Titulo e Leitura do Titulo Leitura do Titulo
Resumo Resumo e Resumo e Resumo
Excluidos: 84 Excluidos: 01 Excluidos: 119 Excluidos: 00
Total: 02 artigos Total: 02 artigos Total: 01 artigo Total: 00 artigo

[
05 ARTIGOS
SELECIONADOS

Figura 1: Fluxograma de selegdo das publicagdes.

Prosseguindo as etapas, baseada na categorizacdo da Agency for Healthcare Research and Quality
(AHRQ), foi realizada a avaliacdo do nivel de evidéncia, de acordo com o delineamento de cada estudo através
da sumarizag¢do das informacdes de forma sistematizada utilizando uma ferramenta que contempla os
seguintes niveis: nivel 1, metanalise de multiplos estudos controlados; nivel 2, estudo individual com
delineamento experimental; nivel 3, estudo com delineamento quase-experimental como estudo sem
randomizag¢do com grupo Unico pré e pos-teste, séries temporais ou caso- controle; nivel 4, estudo com
delineamento ndo experimental como pesquisa descritiva correlacional e qualitativa ou estudos de caso;
nivel 5, relatdrio de caso ou dado obtido de forma sistematica de qualidade verificavel ou dados de avaliacao
de programas; nivel 6, opinido de autoridades respeitadas baseadas na competéncia clinica ou opinido de
comités de especialistas, incluindo interpretacdes de informacdes ndo baseadas em pesquisas(ls).

Em seguida, foi aplicada uma segunda ferramenta, o Crittical Appraisal Skills Programme (CASP), cuja
finalidade é a verificacdo do rigor metodoldgico dos artigos selecionados; esta é constituida por 10 itens:

1) Objetivo;

2) Adequacgdo metodoldgica;

3) Apresentacdo dos procedimentos tedricos e metodoldgicos;

4) Selecdo da amostra;

5) Procedimento para coleta de dados;
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6) Relacdo entre pesquisador e pesquisados;

7) Consideragdo dos aspectos éticos;

8) Procedimento para analise dos dados;

9) Apresentacdo dos resultadoes;

10) Importancia da pesquisa.

Cada item contém como op¢Ges de respostas “sim” ou “ndo”, com pontuagdo respectivamente a um
ponto e a nenhum ponto, tendo o resultado representado pelo somatério de todos os itens; portanto, o
estudo pode adequar-se em dois niveis: “A” (6 - 10 pontos) e “B” (até 5 pontos)(le).

Para analise da amostra foi empregada a leitura analitica, cujo processo esta dividido em analise
textual, a partir da leitura cuidadosa dos artigos; analise tematica, que elucida evidéncias acerca da tematica;
e andlise interpretativa, que contextualiza o tema de estudo™”.

Apos aleitura e releitura dos artigos, classificaram-se os resultados por recortes tematicos ou unidades
de significado de interesse para o estudo, pois os mesmos foram similares, tratando de questdes como
discriminacdo e exclusdo social das maes por pertencerem ao grupo LGBT. Assim, foi possivel realizar o
agrupamento dessas unidades de significado, definindo-as em duas categorias:

e Categoria 1: Padrdes culturais dominantes

e Categoria 2: Desafios da maternidade lésbica no ambito da saude.

RESULTADOS

Todos os artigos selecionados foram publicados em periddicos de circulagdo nacional e internacional.
Foram evidenciadas experiéncias da maternidade em mulheres que se assumem |ésbicas em trés paises
(Estados Unidos da América, Reino Unido e Australia).

Referente ao nivel de evidéncia AHRQ, todos os artigos foram qualificados como nivel 4 por se
tratarem de estudos com delineamento ndo-experimental como pesquisa descritiva correlacional e
gualitativa ou estudo de caso. No que concerne ao rigor metodolégico, toda a amostra possuiu nivel de
qualificacdo “A” pela classificacdo da ferramenta CASP. Os resultados encontrados nesta revisdo integrativa
foram sumarizados no Quadro 1, que apresenta o titulo, autores, ano, cidade, e pais de publicacdo dos

artigos, bem como seus objetivos, metodologia, nivel de evidéncia e resultados.
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Quadro 1: Descri¢do dos estudos selecionados para revisdo segundo autor, titulo do artigo, e ano de publicagdo

Autor/Titulo/Pais/Ano

Objetivo

Método/Nivel de
Evidéncia

Principais Resultados

Marginalised mothers: Lesbian
women negotiating heteronormative
healthcare services
Hayman B, Wilkes L; Halcomb E, e

Jackson D8

2013 - Australia

Relatar dados qualitativos de um estudo
australiano que analisou as experiéncias de
maes lésbicas.

Estudo descritivo com

abordagem qualitativa

com 34 participantes
Nivel IV

Mulheres que se assumem lésbicas relataram que experimentaram diversas
formas de homofobia quando utilizaram os servigos de saude, tais como:
sentiram-se excluidas; inadequagdo da orientagdo sexual e questionamentos
impréprios acerca de sua sexualidade por parte dos profissionais da saude; e
profissionais de salide que se recusaram a prestar a assisténcia.

The Other Mother: A narrative
analysis of the postpartum
experiences of nonbirth lesbian
mothers

(19)
Meckelvey MM
2014 - Massachusets/ EUA

Desenvolver uma narrativa (metastory) da
experiéncia pds-parto de maes lésbicas ndo
bioldgicas.

Estudo descritivo com
abordagem qualitativa
com 10 (dez)
participantes
Nivel IV

Foram percebidos pelas participantes alguns aspectos que permearam as
experiéncias relatadas:
1. Estar a mercé de profissionais de saude;
2. Ser definida pelo que ndo sou;
3. Lutar por cada pedago da maternidade;
4.0 que hd em um nome?;
5.0 novo “normal”.

The experiences of Australian lesbian
couples becoming parents: deciding,
searching and birthing
Chapman R, Wardrop J, Zerppia T,
Walkins R, Shields L0
2012 — Australia

Explorar a experiéncia de casais de
mulheres lésbicas australianas que se
tornaram maes.

Estudo descritivo com

abordagem qualitativa

com 12 participantes
Nivel IV

Seis casais lésbicos australianos relataram suas dificuldades no processo de se
tornarem maes devido a estigmatizagdo e preconceitos por parte dos
profissionais da saiide na Australia, mesmo apds a mudanca na legislagdo do pais
em 2002, que assegura o acesso das lésbicas as tecnologias reprodutivas. Estas
dificuldades relacionaram-se a: escolha da clinica, do médico e do doador;
tomada de decisao; dificuldades nos aspectos frente a concepcao, gravidez e
parto; problemas de isolamento.

“It's not me, it’s them”: How lesbian
women make of negative
experiences of motherhood care: a

hermeneutic study
Lee E, Taylor JR, Fiona"Y

2010 - Reino Unido

Descrever as experiéncias de mulheres
|ésbicas acerca dos cuidados de
maternidade, especificadamente as
interpretacdes de experiéncias negativas
através do estudo hermenéutico.

Estudo descritivo com

abordagem qualitativa

com oito participantes
Nivel IV

As participantes descreveram suas experiéncias de cuidados de maternidade
como sendo exemplos positivos, mas também discorreram sobre suas
experiéncias negativas relacionando-as ao comportamento adotado pelo
profissional de saude.

Experiences of preconception,
pregnancy, and New Motherhood for
lesbian nonbiological mothers
Wojnar DM and Katzenmeyer Al
2014 - Seatle/ EUA

Descrever as experiéncias de preconceito,
gravidez e maternidade a partir da
perspectiva de mdes ndo bioldgicas

|ésbicas.

Estudo descritivo com

abordagem qualitativa

com 24 participantes
Nivel IV

As participantes revelaram sete temas que ilustravam as suas experiéncias: (A)
Iniciando a gravidez: Um passeio de montanha-russa; (B) Preocupacdes legais e
bioldgicas: biologia prevalece; (C) Hd uma “pequena pessoa” la: Lidar com
problemas de gravidez; (D) Perda de relacionamentos ao longo da gravidez; (E)
Sentindo-se incompleta como mae; (F) Desempenhando um papel Unico: Ha
muito poucos de nos |a fora; e (G) Tristeza e pesar: mdes ndo bioldgicas também
podem vivenciar o “blues” pdés-parto.
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A partir da analise dos objetivos dos artigos apresentados no Quadro 1, verifica-se que os estudos
foram realizados com o objetivo de descrever a dindmica da vivéncia da maternidade através das
experiéncias de maes lésbicas. O método adotado nos artigos para o alcance do objetivo proposto foi a
abordagem qualitativa que tem como caracteristica desvelar o que esta por tras das falas dos sujeitos

envolvidos.

DISCUSSAO

Como demonstrado nesta revisdo integrativa, os estudos foram conduzidos em diferentes paises para
discorrer acerca da maternidade das maes lésbicas que decidem por tornar realidade seu desejo de ser mae,
evidenciando todos os entraves que permeiam uma série de decisGes complexas e desafios relacionados a
gual método conceber seu filho, tipo de doador — conhecido ou desconhecido — e a utilizacdo dos servigos

de saude.

Categoria 1: Padrdes culturais dominantes

As concepcOes e os conceitos construidos na sociedade ndo sdo algo neutro, uma abstracdo diante da
realidade, mas sim frutos de processos sociais que expressam as atitudes do cotidiano e da a¢do politica da
sociedade. Logo, ndo ha como dissociar o inicio da difusdo do conceito de género a acdo e a transformacao
gue o movimento de mulheres produziu e vem produzindo na atual conjuntura, auxiliando na compreensao
da maioria dos problemas e dificuldades enfrentados por elas no que diz respeito a sua vida profissional,
pessoal, familiar, sexualidade e reprodugéom).

Neste contexto, novos significados produzem sentido para as experiéncias feministas na
contemporaneidade. Em relacdo a maternidade, evidencia-se que diferentes significados sdo atribuidos a
experiéncia de ser mae nos diferentes contextos sociais*?.

A definicdo do vinculo das maes lésbicas apresenta-se ainda incipiente na literatura. Isto se deve ao
fato da sociedade heteronormativa achar que lésbicas ndo podem engravidar ou serem maes, pois a
concepcdo de uma mulher que se assume lésbica ser made é dificultada pela nocdo de género e de
personalidade que informa cada conceito especifico que compdem a familia tradicional. E como se tais
mulheres devessem renegar todas as questdes referentes ao que, socialmente, é atribuido ao papel
feminino, acarretando automaticamente, na perda do direito de vivenciar a maternidade.

Existem vdrias razGes que as lésbicas tém interpretado as experiéncias negativas da maternidade.
Dentre elas estdo: a negacgdo e a racionalizacdo dessas experiéncias, a cultura normativa de que estes eventos

ndo pertencem a orientagdo sexual em estudo e as atitudes negligenciadas de carater discriminatério e de

~ . 21
exclusdo social'®?.

Categoria 2: Desafios da maternidade lésbica no ambito da saiude

O heterossexismo é definido como uma crenca de que o mundo é heterossexual e que qualquer tipo
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. ~ s . 7. . 25 ~ . , . . ~ ~
de orientacdo é dito como pratica insalubre®. Essas exclusdes incorporadas a niveis de interacdo com a mae
durante a gravidez e parto, na linguagem de formularios heteronormativos e de materiais para pratica de
promocdo de salde, ecoam as barreiras existentes para o estabelecimento da comunicagao entre as lésbicas

.. . . 1..(26)

e os profissionais da saude .
As |lésbicas que se candidatam a maternidade se sentem temerosas ao acessarem os servicos de saude,
pois sentem-se receosas de serem discriminadas ao revelarem sua orientacdo sexual desde o momento do

27-28) "5 tabus e

preenchimento da ficha cadastral, até a assisténcia prestada pelos profissionais da saude
preconceitos sobre a vida sexual e reprodutiva, pelas concepc¢des de género e sexualidade, tém se constituido
em impedimento para atencdo integral de saude de qualidade a mulher que se assume lésbica®, todavia, a
reducdo no acesso aos servicos de saude de qualidade é um preditor de um mau progndstico para saude de
todas as pessoas, inclusive, das Iésbicas grévidas(ao).

Diante disso, alternativas para mudar este cenario estdo emergindo no campo das politicas publicas
de saude, a exemplo a Politica Nacional de Saude Integral as Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e
Transexuais, de 2010, instituida pelo Ministério da Saude, que possui carater transversal e envolve todas as

, . N ~ . .. ~ . ~ ~ . 30
areas relacionadas a producdo do conhecimento, participacdo social, promocgao, atengdo e cuidado®.

CONCLUSAO

Considera-se que o objetivo proposto nesta revisdo integrativa foi alcancado, visto que foram
analisadas as publicacdes cientificas nacionais e internacionais da enfermagem sobre a maternidade Iésbica.
As categorias que emergiram diante dos resultados revelaram os entraves que estas mulheres vivenciam
guando decidem exercer o seu direito de ser mae.

Ao levar em consideracdo que se trata de uma tematica que ainda apresenta-se incipiente no ambito
cientifico da enfermagem, as reflexdes geradas neste artigo objetivam despertar a criticidade e sensibilizagao
guanto ao tema em questdo, de maneira a incitar novas inquietacdes no meio académico acerca das
concepc¢bes da homoparentalidade feminina que ainda apresentam-se imperceptiveis e que se confundem
com os conceitos de heterossexismo.

Os artigos selecionados para elaboracdo do estudo deste estudo destacaram que o conceito de
heterossexismo estd estritamente ligado aos padrdes de “normalidade” ditados pela sociedade. Tal
normatizacdo se converge na dificuldade que os profissionais de saude e, em especial, os enfermeiros tém
de atender as necessidades sociais e de saude das |ésbicas que desejam exercer seu direito de procriacao.
Outro ponto a ser destacado esta relacionado ao processo e desenvolvimento de a¢des de educagdo em
saude, na qual se configura a dificuldade apresentada pelos mesmos em atender as necessidades sociais e
de saude das maes lésbicas em virtude do despreparo por parte destes profissionais em lidar com situagoes
deste tipo.

A construcdo histdrica sociocultural acerca da homossexualidade coopera para as percepgoes

banalizadoras e negativistas que dificulta o entendimento, enaltecem a intolerancia, o desrespeito e o
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preconceito para com este grupo de mulheres. Assim, embora a sociedade esteja avancando, a homofobia
ainda é evidente nos servicos de saude e com os profissionais da saude, sendo, portanto, imprescindivel a
garantia da exceléncia na qualidade do atendimento nos servicos de saude as lésbicas nos diversos cenarios
do cuidar com vistas a assegurar seus direitos de cidadania. Por sua vez, as experiéncias de maes lésbicas
precisam ser divulgadas a fim de que se fagcam visiveis as suas necessidades para que sejam compreendidas
e convertidas em agdes efetivas que contemplem suas demandas.

Nesta perspectiva, sugere-se que mais estudos que contemplem e deem visibilidade a esta tematica
sejam realizados com o intuito de elevar as produc¢des cientificas para consolidar as referéncias de assisténcia

dos servicos de saude.
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