PROPOSTA DE POL'I'TICA PUBLICA MUNICIPAL PARA MULHERES
GRAVIDAS EM SITUACAO DE RUA

Carla Thais Cavalcantel, Jose Heron Goulart Junior2, Lenon Marcos Messias3, Murilo
Malvezzi*, Roger Marcel Peres®

1Académica do Curso de Direito, Campus Ponta Grossa/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR. cthaisc@yahoo.com.br
2Académico do Curso de Direito, Campus Ponta Grossa/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR. heroigoul@hotmail.com
3Académico do Curso de Direito, Campus Ponta Grossa/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR. sgtlenon@yahoo.com.br
4Académico do Curso de Direito, Campus Ponta Grossa/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR. malvezzi@hotmail.com
SAcadémico do Curso de Direito, Campus Ponta Grossa/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR. roger4fire@gmail.com

RESUMO
O presente artigo traz uma pesquisa sobre politicas publicas utilizadas no Brasil para a protecdo de mulheres
gravidas, em situacdo de vulnerabilidade, e viciadas em drogas, juntamente com uma andlise do que a
legislacdo garante para oferecer uma proposta de politica publica voltada para esse publico no municipio de
Ponta Grossa. Ao mesmo tempo, séo feitas algumas considera¢des sobre as especificidades e a importancia
do atendimento gestacional, no SUS - Sistema Unico da Saude, e do lago familiar, bem como o direito de
escolha da paciente sobre o planejamento familiar.

PALAVRAS-CHAVE: Gravidez; Laqueadura; Planejamento familiar; Vulnerabilidade econémica.
1 INTRODUCAO

A presente proposta tem por base a fundamentacéo juridica sobre o direito ao
planejamento familiar sem intervenc¢do do Estado, em conformidade com os artigos 1°, 3°,
59, 6°, 7° e 226 da Constituicdo Federal, a Lei n°®9.263/1996, os artigos 167, 170, 173, 214
e 219 da Constituicdo do Estado do Parana, a Convencdo Americana sobre Direitos
Humanos (Pacto de Sédo José da Costa Rica), promulgada pelo Decreto 678/1992, bem
como os artigos 196 a 198 da Constituicao Federal que dispde sobre o dever do Estado
guanto a protecao da saude de todos.

A Lei 9.263/1996, Proibe-se, expressamente, que se utilize das acdes para qualquer
tipo de controle demografico (art.2°), prescreve como dever de fazer do Estado promover
condicdes e oferecer métodos que assegurem o livre exercicio do planejamento familiar
com garantia de liberdade de opcao” (arts. 5° e 9°) e determina que somente € permitida a
esterilizacdo voluntaria, sob expressa manifestacdo de vontade, sendo garantido o
aconselhamento por equipe multidisciplinar (art. 10, I, 82° e §3°).

A Lei 8.080/1990, regulamentada pelo Decreto 7.508/2011, define as condi¢des para
a promocao, protecao e recuperacio da saide, no Sistema Unico de Salde - SUS, em todo
territério nacional, de forma universal, integral e gratuita. Desde 2000, o SUS é administrado
de forma tripartite, ou seja, o financiamento é uma responsabilidade comum dos trés niveis
de governo - federal, estadual e municipal.

Também a Lei 8.742/1993, prevé a Assisténcia Social como “direito do cidadao e
dever do Estado”, a fim de prover os minimos sociais, por meio de um conjunto integrado
de acdes de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o atendimento as necessidades
basicas. As acbOes na area de assisténcia social submetem-se a gestdo do sistema
descentralizado e participativo, denominado Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

No ambito do Municipio de Ponta Grossa, a Lei 6.644/2000, autoriza, com a
finalidade de planejamento familiar, os hospitais publicos municipais e conveniados com o
SUS a realizar processos cirurgicos de laqueadura e vasectomia. Tal medida oportuniza
esses procedimentos as familias mais carentes, que assim desejarem, e que Sdo as mais
impactadas pela necessidade de planejamento familiar. Em complemento foram criadas as
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Fundacdes Municipais de Saude e Assisténcia Social, a fim de ampliar a atencédo a
populacdo mais carente.

Outro documento importante é o Parecer n° 2.707/2018, do Conselho Regional de
Medicina do Parana, sobre indagacéao do Ministério Puablico quanto a restricdo imposta pelo
art. 10, §2° da Lei 9.263/96, que veda “a esterilizagdo cirurgica em mulher durante os
periodos de parto ou aborto, exceto nos casos de comprovada necessidade, por cesarianas
sucessivas anteriores”. Segundo o parecerista, o procedimento ndo era recomendado ou
regulamentado pelo Ministério da Saude até 1997. Na década de 1990, houve uma
explosdo dos indices de cesareas no Brasil, muitas vezes indicadas para disfarcar a
realizacdo de lagueaduras tubarias, por esse motivo a Lei da Esterilizacdo Cirargica
(9.263/96) foi promulgada e o Ministério da Saude, por meio das Portarias n® 144/97 e n°
148/97, incluiu a laqueadura tubéria e a vasectomia no grupo de Procedimentos Cirurgicos
do Sistema Unico de Satide, mantendo tal restricio por receio de manter o indice elevado
de cesareas sem indicacfes precisas, possibilidade de arrependimento ou morbidade do
método.

Por outro lado, o parecerista aponta que embora, de acordo com estudo e fatos, o
procedimento seja seguro e eficaz, com morbidade extremamente baixa, ndo havendo
diferencas quando realizadas no ciclo gravidico puerperal ou fora dele, deve-se respeitar a
autonomia da paciente (Res. CFM n° 2.144/2016), ante a exposicdo das varias
possibilidades de métodos anticonceptivos apds o nhascimento.

Assim, resgata-se o ponto principal que deu inicio a esta proposta: respeitar a
autonomia da paciente e desenvolver politicas publicas efetivas tanto de saude quanto de
assisténcia social, em especial quando a mulher envolvida se encontra em situacao de rua
e padece de algum vicio.

2 METODOLOGIA

Para a elaboracdo deste trabalho foram adotados os seguintes procedimentos
metodoldgicos: pesquisa bibliografica exploratéria embasada na Carta Magna, legislacao,
doutrina e jurisprudéncia acerca do tema e estudo de caso, valendo-se dos materiais
disponiveis na midia, bibliografia e dados fornecidos pelo CREAS sobre o Municipio de
Ponta Grossa, num estudo de caso, com uma abordagem descritiva e qualitativa.

No estudo de caso realiza-se um estudo intensivo buscando, principalmente, a
compreensao, como um todo, do assunto investigado (FANCHIN, 2006). A pesquisa
bibliografica é o estudo sistematizado, que fornece instrumental analitico para qualquer
outro tipo de pesquisa, e exploratoria a fim de conhecer a realidade do Municipio estudado.
A pesquisa descritiva expde caracteristicas de determinada populacdo ou de determinado
fenbmeno, pode também estabelecer correlacées entre variaveis e definir sua natureza
(VERGARA, 2003). A abordagem qualitativa é feita a partir das descri¢cdes do que diferentes
autores ou especialistas escrevem visando estabelecer uma série de correlacdes, para ao
final, dar um ponto de vista conclusivo (OLIVEIRA, 2002).

3 CONTEXTO ATUAL DO ATENDIMENTO AS MULHERES NO MUNICIPIO DE
PONTA GROSSA

Segundo dados do CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social, da FASPG - Fundacgéo de Assisténcia Social de Ponta Grossa, a cidade tem hoje
somente uma moradora de rua e duas mulheres em situacdo de rua (passam o dia na rua,
mas tém onde dormir), porém nao ha informacfes sobre como é feito o acompanhamento
dessas mulheres em sentido social ou de saude. A atenc¢do é voltada para os mais de 110
homens, moradores de rua ou em situagéo de rua.
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E relevante frisar que, especificamente sobre este tema, ndo foram encontrados
dados estatisticos junto aos sites do IBGE ou IPEA e mesmo as noticias e pesquisas
encontradas ndo séo atuais, o que demonstra a seriedade de se analisar a situacao fatica
para a criacdo de politicas publicas diante de uma realidade permanente e continua em
nossa sociedade.

Com relacéao as acbes de auxilio no planejamento familiar, a prefeitura conta com
Programa de Planejamento Familiar que, por meio das Unidades Béasicas de Saude - UBS,
fornecem gratuitamente pilulas contraceptivas, camisinhas, dispositivos intrauterinos (DIU),
e em alguns casos, as cirurgias de laqueadura tubaria e vasectomia.

Para os casos em que o casal opta pela cirurgia é feito um acompanhamento, que
dura cerca de trés meses, pela equipe de enfermagem, assistente social e psicéloga, devido
a irreversibilidade do resultado. Além disso, deve-se respeitar 0s requisitos de protocolo do
Ministério da Saude, que autoriza a cirurgia de laqueadura para: mulheres com mais de 25
anos, que tenham dois filhos (vivos), desde que haja concordancia do marido; em caso de
candidatas com menos de 25 anos, a intervencdo s6 € feita com indicagdo médica
especifica; e, no caso dos homens, a idade minima para vasectomia é de 25 anos.

No site do municipio existe uma lista de espera para procedimentos cirargicos, dentre
0s quais a “laqueadura tubaria”, cuja ultima atualizacdo se deu em 27/05/2020, na qual
constam 119 mulheres aguardando o procedimento pelo SUS, com idades entre 24 e 47
anos. Ja no site do Datasus, do governo federal, encontra-se a informacdo de que no
periodo de novembro/2019 a abril de 2020 j& foram realizados no Parana 205 cirurgias de
laqueadura tubéria.

Quanto as acdes voltadas a saude da mulher e da gestante, Ponta Grossa conta
com:

- 0 Centro Municipal da Mulher - CMM: ligado a Secretaria Municipal de Saude,
disponibiliza atendimento especializado com consultas ginecoldgicas, exames preventivos,
ultrassonografia e mamografia.

- 0 Programa “Mé&e Pontagrossense”: visa “melhorar a qualidade do atendimento
prestado as gestantes e parturientes, com ac¢fes preventivas e cuidados pré-natais”, a fim
de garantir a qualidade de assisténcia, seja por meio de consulta médica, de enfermagem,
odontolégica, busca ativa de faltosas, entre outras atividades, com fluxograma compativel
ao que o Municipio dispfe nas UBSs.

- 0 Protocolo de Atencao Integral a Saude da Mulher: adotado pelo Municipio em
consonancia com o governo do Estado, amplia o acesso ao planejamento familiar desde a
adolescéncia, respaldando os profissionais com leis, estatutos e definicbes para
atendimento de adolescentes, garantindo o acompanhamento, passando pela gestacao até
o climatério. Por meio dele é possivel recomendar métodos contraceptivos, inclusive com
colocacdo do Dispositivo Intrauterino (DIU), em cumprimento a lei municipal, além de
consultas de adolescentes desacompanhadas de pais ou responsaveis nas UBSs.

Nota-se que os gestores publicos tém se esforcado em disponibilizar a populacéo
atendimento mais adequado, dentro das condicbes do ente publico e diante das
necessidades das familias. Porém, ainda assim, carece de politicas publicas voltadas para
guem nao deseja cirurgia e que atendam as mulheres em situacdo de rua, sem endereco
fixo e nem forma de contato, em virtude, principalmente, do nimero inexpressivo de
mulheres nessa condicdo. Trata-se de uma questdo néo so de saude, mas também social.
Diante desta situacéo, em que o poder publico disponibiliza algumas condi¢cbes, mas néao
alcanca essas pessoas € que realizamos este estudo.

4 POLITICAS PUBLICAS PARA MULHERES GRAVIDAS EM SITUACAO DE RUA
NO BRASIL
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Para iniciar esta fase é importante compreender que politicas publicas sdo “espacgos
ou campos que contemplam conhecimentos teoricos (cientificos) e empiricos elaborados
mediante discursos de cidaddos que procuram promover a acado governamental ou
recomendar possiveis alteragdes nessas agoes” (SOUZA, 2006).

A partir disso, para embasar esta proposta, pesquisamos algumas politicas publicas
ja existentes em outros municipios brasileiros que enfrentam o problema das drogas e de
gravidas viciadas, inclusive num volume maior que o apresentado em Ponta Grossa.

Em comum, todos os municipios relatam a dificuldade das usuarias em permanecer
nos locais de acolhimento, por ndo se adaptarem as regras da casa e acabam voltando
para a rua. Sao pacientes de risco e, mesmo que sejam desvinculadas da droga, é dificil
manter em um tratamento. Além do mais, sdo frequentes as complicacdes obstétricas
provocadas pela falta de regularidade de um pré-natal. Algumas aparecem sO para comer
e vao embora.

As histérias se repetem: 0 que aconteceu com a avd acontece mais ou menos com
a mée e as filhas. O histérico de abandono, violéncia sexual, familias desestruturadas com
muitos filhos, pobreza, mas companhias, casos em que a familia nem sabe mais o paradeiro
também sé&o recorrentes.

Uma pesquisa realizada pela FIOCRUZ em 2013, tendo como foco os moradores da
Cracolandia (Séo Paulo), apontou que 20% das pessoas que frequentam essa regiao sao
mulheres e cerca de 10% das usuarias relataram estar gravidas no momento da entrevista,
sendo que nem 5% realizam o pré-natal de forma adequada (pelo menos sete consultas
antes do parto). Além disso, mais da metade das usuarias de crack ja haviam engravidado
ao menos uma vez desde que iniciaram o0 uso da droga. A pesquisa indicou ainda que
44,5% das mulheres entrevistadas relataram ja ter sofrido violéncia sexual na vida, quase
80% disse se prostituir para 0 consumo da droga e 8,17% tém aids.

Em 2014, a série de reportagens “Nascidos do Crack”, do MGTV - afiliada da Globo
e do portal de noticias G1, apresentou um estudo feito pelo Ministério da Justica que
apontou que, das mulheres viciadas em crack que responderam a pesquisa, 23% afirmaram
ter engravidado de duas a trés vezes. Outras 17% disseram ter ficado gravidas uma vez; e
6,5%, quatro vezes ou mais. No levantamento, 40% das pessoas ouvidas informaram néo
ter usado preservativo em nenhuma das relacdes sexuais, no més anterior ao estudo.

Soma-se a isso a falta de planejamento e de organizacéo, caracteristica de pessoas
gue vivem em situacao de vulnerabilidade - que € potencializada pelo vicio - fazendo com
gue muitas usuarias que engravidam ndo saibam sequer a paternidade dos filhos. Estas
maes nao possuem o suporte emocional e social para com o bebé, o que acaba néo criando
vinculo afetivo, fazendo com que muitos sejam abandonados na maternidade ou
instituicdes de apoio a mulher.

Vale ressaltar que as pessoas em situacao de rua formam um grupo social itinerante.
Os assistentes sociais s6 podem agir conforme a vontade e o desejo do cidaddo que esta
nas ruas, assim como € proibido por lei o acolhimento compulsario.

Diante dessa realidade em alguns municipios, seguem exemplos de politicas
publicas por eles adotadas no sentido de enfrentamento dessa mazela.

4.1. POLITICAS DA CIDADE DE CAMPINAS — SP

Casa da Gestante: gravidas, maiores de 18 anos, sob vulnerabilidade social,
recebem abrigo e tém acesso ao cuidado integral desde os exames de pré-natal, passando
pelo parto até o fim do periodo de aleitamento materno (seis meses). Existe uma equipe de
Consultorio de Rua, onde as mulheres podem procurar o servigo voluntariamente e passam
a ter tratamento para a dependéncia e endereco fixo. Eventualmente, também recebe
mulheres gravidas e com filhos pequenos, de até 6 anos de idade. (Dados do Portal de
Noticias G1).
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Projetos sociais: as pacientes participam também de projetos de geracdo de renda,
construcéo de projeto de vida para autonomia da méae e reconstrucéo e fortalecimento de
vinculos familiares e sociais, a fim de criar oportunidades de emprego e qualidade de vida.
(Dados do Portal de Noticias G1).

4.2. POLITICAS DA CIDADE DE CURITIBA - PR

Consultério na Rua: unidade movel de saude que circula pela capital paranaense e
realiza testes rapidos para identificar a gravidez e providenciar o encaminhamento da
paciente para pré-natal e tratamento precoce de condicfes que possam afetar a gestacao
da mulher em situacéo de rua. O atendimento é feito num trailer que possui agenda fixa em
pontos estratégicos, contando com o suporte de duas ambulancias e quatro equipes
multiprofissionais. Fornecem anticoncepcional intradérmico, se elas quiserem, e
aconselhamento para conscientizar sobre os riscos de viver na rua e incentivar a mudanca
de habitos. (Dados do Parana Portal).

Rede Mae Curitibana Vale a Vida: a¢do conjunta com o Consultério na Rua que visa
dar assisténcia a saude da gestante e do bebé&, bem como tratamento contra as drogas e
suporte para recuperacao de vinculos familiares e a saida das ruas. O projeto intensifica a
busca ativa das pacientes. (Dados da Prefeitura Municipal de Curitiba).

4.3 POLITICAS DA CIDADE DE SANTOS -SP

Costa et al (2015) identificou politicas publicas voltadas para a gestante ligadas aos
servicos de saude, como seguranca alimentar, orientacdo sexual, prevencao de DST/AIDS,
amamentacdo e acompanhamento pré-natal periodico. Entretanto, a maioria desses
programas esta vinculada a servicos de territorio, o que implica uma questao determinante
guando se trata de moradores em situacao de rua: a auséncia de um comprovante de
residéncia dificulta o vinculo a uma unidade de saude de referéncia.

4.4 POLITICAS DA CIDADE DE SAO PAULO -SP

Centro de Acolhida do Amparo Maternal: além de acolhimento a instituicdo
conveniada presta atendimento médico e psicolégico para as futuras maes abordadas nas
tendas de acolhimento a moradores de rua, montadas no centro da cidade pela prefeitura.
O objetivo, enquanto a mulher esta no abrigo, € motivar a superacdo e a retomada de
consciéncia para o retorno ao convivio social da familia e autonomia. (Dados Portal Rede
Brasil Atual).

Programa “De bragos abertos™ além de uma vaga em uma pensdao e direito a vale
comida, moradores de rua recebem uma quantia as sextas-feiras, para varrer ruas da
cidade. Do total de beneficiarios cadastrados, em 2014, 307 eram homens, 169 eram
mulheres e 37, criancas. Ainda de acordo com a prefeitura, 23 usuarios ja trabalhavam fora
do programa e 49 atuavam nas frentes de trabalho em érgdos municipais. Outros 260
seguiam no servico de varricao de ruas e 25 participantes estavam no projeto Fabrica Verde
(um curso de capacitagdo voltado a area de jardinagem). (Dados do Portal R7).

5 PROPOSTA DE POLITICA PUBLICA PARA A CIDADE DE PONTA GROSSA

Com base nas experiéncias das politicas publicas apresentadas, percebe-se que,
em primeiro lugar, conhecer a mulher, usuaria, e sua realidade nesse contexto é de extrema
importancia para lidar com o problema e em segundo lugar, que também sdo necessarias
acOes multilaterais nas areas de saude, de educacéo, de seguranca publica e de politica
social.
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A gravidez (considerada de alto risco) acaba sendo a porta de entrada dessas
mulheres no sistema de saude, por isso € mister fazer um plano integrado para recebé-las
na gestacao e ja tratar o problema das drogas.

A literatura também ja abordou o tema em trabalhos cientificos como o de
Scappaticci e Blay (2010), Reis (2007), Rosa e Juliano (2014), Kassada et al. (2014) que
buscaram compreender as razdes e consequéncias da situacao de rua das mulheres e sua
vulnerabilidade ao se tornarem gestantes, bem como o tratamento dispensado a elas e aos
bebés no setor publico de saude e assisténcia social.

N&o bastasse essa condi¢cdo, o Relatério da Comisséo Especial de Investigacao das
Maternidades, realizado pelo Municipio de Ponta Grossa, em 2015, para analisar a
estrutura e a qualidade dos atendimentos as gestantes e recém-nascidos no SUS, concluiu
gue a estrutura de um de seus hospitais era incompativel com os requisitos sanitarios
minimos e ainda havia denuncias de violéncia obstétrica por parte de diversas gestantes,
expondo-as ndo so ao risco a vida e a saude como também a abusos e descaso por parte
das equipes médicas.

Portanto, sob a otica das gestantes as informacdes sobre drogas oferecidas pelos
profissionais de saude da atencdo primaria durante a assisténcia pré-natal sdo insuficientes
e além de se sentirem julgadas, ndo receberam apoio e nem acompanhamento adequado
para o enfrentamento do problema.

Existem dois projetos de lei voltados para a temética, o PL n°® 7.142/2017, federal,
com vistas a alterar a Lei 8.74293 e instituir o Servico de Protegdo e Atendimento
Especializado a Gestantes Dependentes Quimicas (PAEGE) e o PL n° 147/2019, do
Parand, para instituir Servico de Apoio, Orientacdo e Acompanhamento Multidisciplinar
para Gestante em Situacdo de Vulnerabilidade Social. Este ultimo visa beneficiar mulheres
gravidas inclusive em situacdo de rua, enquanto o primeiro € especificamente voltado para
dependentes quimicas.

Assim sendo, propomos também a criacdo de um Servigo estruturado em rede
vinculado aos Centros de Referéncia Especializados da Assisténcia Social (CREAS),
dentro da Protecao Social Especial, definida no art. 6°-A, Il da Lei Lei 8.742/93 como:

“conjunto de servigos, programas e projetos que tem por objetivo contribuir para a
reconstrucdo de vinculos familiares e comunitarios, a defesa de direito, o
fortalecimento das potencialidades e aquisicbes e a prote¢do de familias e
individuos para o enfrentamento das situagdes de violagido de direitos”.

Tem carater de servi¢o por se caracterizar como algo continuamente oferecido pelo
poder publico, independente do governo. Conforme parecer no PL n° PL n® 7.142/2017, os
CREAS ja ofertam o Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e
Individuos (Paefi), de modo que nada impede que oferecam outros servi¢cos para questdes
mais especificas, como € o caso das dependentes quimicas gravidas em situacao de rua.

Mais do que apenas oferecer abrigo e consultas de pré-natal, é fundamental haver
uma rede multidisciplinar voltada para o atendimento integral dessas mulheres. A ideia de
oferecer o Consultdrio de Rua em pontos estratégicos funciona como uma ponte para atrair
espontaneamente as pacientes e prestar as primeiras informacdes de que é possivel uma
vida melhor.

Na sequéncia, a mulher recebida nos Centros de Atendimento especializado nesse
servico deve sentir-se acolhida por uma equipe composta por psicélogo, assistente social
e meédicos que fornecam o0s esclarecimentos e 0 apoio necessarios, pois, nhdo raro, nao
existem vinculos familiares fidedignos com essas pessoas.

Em paralelo com os cuidados com a saude, desintoxicacdo e gestacao, € primordial
gue haja uma capacitacdo profissional e, dentro das limitacbes mentais e fisicas, a
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reinsercao social da paciente, na mesma medida em que se busque reatar os vinculos
familiares (de acordo com o que for mais seguro para a mulher, analisando seu historico).

Esse processo dura mais que 0s nove meses de gestacdo (as vezes menor por ser
de risco), envolve também criar uma consciéncia da maternidade, a fim de evitar que, pela
auséncia da relacao afetiva, ocorra o abandono da crianca ao dar a luz e o reforgo do
comportamento de fuga, com o retorno para as ruas e para o uso de drogas.

O reconhecimento dos direitos também é de fundamental relevancia, pois deve haver
um acompanhamento que possibilite avaliar o desenvolvimento e recuperacao da mae, bem
como suas condi¢des de autonomia e vinculos afetivos que garantam seguranca ao filho.
E direito de todo cidad&o ter conhecimento e acesso, inclusive, aos beneficios disponiveis
Nnos programas sociais existentes.

O ideal nunca é separar o recém-nascido da mae somente pelas condi¢cdes de
incapacidade para a criacdo advinda da condi¢do de saude (dependente quimica) e social
(moradora de rua), encaminhando para o acolhimento institucional e afastando do seu
convivio e poder familiar. Imperioso € avaliar e oferecer oportunidade de manter o binémio
mae-bebé o mais proximo possivel, pelo tempo que for necessario.

Por esses motivos, justifica-se a criacdo de um servico em rede, pois desde o
primeiro contato da gravida dependente quimica, até sua reabilitacdo e reinsercédo social
sdo necessarios muitos atendimentos especializados e um tratamento continuo e
permanente. Até que sejam estabelecidos vinculos familiares e sociais seguros, o0 suporte
multiprofissional oferecido pelo poder publico, tanto de acolhimento de moradia quanto
psicoldgico, é de suma importancia para despertar a consciéncia e criar a autonomia nessa
mulher, para que ela possa novamente se sentir parte do sistema e capaz de retomar uma
vida produtiva e saudavel.

6 CONCLUSAO

A proposta de politica publica municipal para mulheres gravidas em situacéo de rua,
na cidade de Ponta Grossa-PR, esta ligada juntamente ao SUS - Sistema Unico de Saude,
gue permite seu atendimento integral e gratuito, em uma rede multidisciplinar para
acolhimento dessas mulheres em situacao de vulnerabilidade, com histérico de abandono
e violéncia sexual. E direito de todo o cidado ter acesso a saide, sendo facultativo o seu
uso, logo, o aconselhamento dessas mulheres é essencial.

Por meio do CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social,
Centro Municipal da Mulher, Programa Mae Pontagrossense, e Protocolo de Atencéo
Integral a Saude da Mulher j& é possivel um tratamento continuo e permanente, de modo
gue a presente proposta agrega uma assisténcia mais ativa e acessivel. Lembrando que
legalmente a laqueadura é permitida para mulheres acima de 25 anos com dois filhos
(vivos) com a concordancia do esposo, ou com indicacdo médica, desde que por escolha
da paciente. Os procedimentos cirargicos, dentre os quais a laqueadura tubaria, somam
119 mulheres com idade de 24 a 47 anos aguardando liberacdo do SUS.

Com base no que foi apresentado, a autonomia da paciente € um fator relevante
para que as politicas publicas para o planejamento familiar ocorram. O seu acolhimento
compulsério é proibido e a dificuldade dessas pessoas em permanecer nos locais de
acolhida para o tratamento se deve ao fato de se tratar de um grupo social itinerante. Dessa
maneira, sdo necessarias a¢des multilaterais nas areas de saude, educacgéo, seguranca e
politica social, para conhecer a mulher, e sua realidade e tentar oferecer servicos mais
assertivos que esclaregcam e protejam essa populagéo carente e vulneravel, incluindo suas
criancas e, mais do que isso, orientando sobre como prevenir uma gravidez indesejada e
doencas sexualmente transmissiveis.
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