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RESUMO

O projeto de pesquisa que deu origem a este trabalho tem como tema: a construgéo
do Portal Parentalidade — Acervo de Pesquisas de Planejamento Familiar no Brasil.
Criado por meio do grupo de Pesquisa Parentalidade, fundamentado na obra de Potter
Bioética Ponte para o Futuro publicada em 1971, a proposta do nome Portal de
Parentalidade, vem como porta para o acesso e democratizagdo da informacdo. O
objetivo geral do projeto foi a criagdo de uma portal web que concentrasse,
organizasse, catalogasse as publicacbes de artigos cientificos acerca do tema
Planejamento Familiar em lingua portuguesa disponibilizados em banco de dados de
livre acesso na internet, além de apresentar as politicas estaduais e nacionais
referentes ao tema, com espago para noticias, pequenos artigos de opinido e
publicagdes e articulagdes do grupo de pesquisa. Portanto, apresentar ao leitor do
mundo virtual o Planejamento Familiar no ambito da Bioética e, assim, democratizar
a informagdo de maneira ampla e segura, conforme principios da seguranga de
informacéo (TIC) e principios da Bioética. O Portal vem a publico com um cdédigo de
ética de informagéo baseado entre os dois grandes cddigos vigentes hoje na area de
saude, o HONcode, um dos mais antigos, trata-se do codigo de ética e de confianca
mais utilizado para médicos e informacdes de saude disponiveis na Internet e
resolucao Cremesp sobre uso de informacdes na internet. A construgcéo do Portal abre
caminho para implementagdes e automatizagdes em diversos processos internos a
partir da criagdo de metodologias especificas. Apesar das especificidades tedricas e
metodoldgicas das areas da Ciéncia da Informag&o, a criagdo de um sistema de
gestdo de informacéao virtual permite estabelecer um dialogo interdisciplinar entre
tecnologia e Bioética. A elaboragcdo do Portal possibilitou a obtengdo de dados
relativos aos ultimos quinze anos de pesquisas, tendo como primeiro experimento a
produgdo de um artigo, mostrando as relagbes entre autores e publicagdes, os
padroes formados por elas, com o titulo Perfil de Género dos Pesquisadores em
Planejamento Familiar, enriquecendo a discussdo na tematica.

Palavras-chave: Bioética. Planejamento Familiar. Parentalidade. Portal
Parentalidade. Perfil de Género.






ABSTRACT

The research project that gave rise to this work's theme: Building the Parenting Portal
- of Planned Parenthood Research Collection in Brazil. Created by the Parenting
Research Group, based on the work of Potter Bioethics Bridge to the Future published
in 1971, the proposal of Parenting Portal name, comes as port to access and
democratization of information. The overall objective of the project was the creation of
a web portal to concentrate, organize, catalogasse publications of scientific papers on
the topic Family Planning in Portuguese available in database of free access on the
internet data, and present the state and national policies on the topic, with space for
news, small articles of opinion and publications and projects of the research group.
Show people the virtual world Family Planning under the Bioethics and thus
democratize the wide and safe way information as principles of information security
(ICT) and principles of bioethics. The Portal is public with an information code of ethics
based between the two major existing codes today in health, the HONcode, one of the
oldest, it is the most used ethical and trustworthy code for medical and information
health available on the Internet and resolution Cremesp on the use of information on
the Internet. Portal construction paves the way for implementation and automation in
various internal processes from the creation of specific methodologies. Despite the
theoretical and methodological specificities of the areas of information science, the
creation of a virtual information management system allows you to establish an
interdisciplinary dialogue between technology and bioethics. The development of the
Portal enabled obtaining data for the last fifteen years of research, and as a first step
the production of an article, to show the relationship between authors and publishers,
the patterns formed by them, with title the Gender Profile the Researchers in Family
Planning, enriching the discussion on the topic.

Keywords: Bioethics. Family planning. Parenting. Portal Parenting. Gender profile.
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1 INTRODUCAO

O projeto de pesquisa que deu origem a este trabalho teve como tema: A
Construcdo do Portal Parentalidade como Acervo de Pesquisas de Planejamento
Familiar no Brasil. O objetivo principal foi a criacdo de um portal de livre acesso
reunindo num so lugar informacdes referentes a planejamento familiar, incrementado
com estudos realizados nesta area. Em face disso, o portal busca ndo so reunir artigos
vinculados ao tema bem como mapear as politicas estaduais e nacionais, com espacgo
para noticias e pequenos artigos de opinido. Visa-se, portanto, democratizar a
informacdo de maneira ampla e segura, conforme principios da seguranca de
informacéo (TIC) e principios da Bioética.

Este projeto foi criado no contexto do grupo de estudo sobre parentalidade,
inserido no Grupo de Pesquisa Teologia e Bioética, credenciado pela PUCPR e
registrado no CNPqg, em 2002, que realiza pesquisas relacionadas com o projeto
Planejamento da Parentalidade. O grupo de estudo necessitava de uma ferramenta
para publicagbes a fim de adquirir maior visibilidade junto ao mundo académico e
também junto a sociedade geral, expandindo-se no mundo digital e mostrando o perfil
e o trabalho dos pesquisadores envolvidos. E neste contexto que esta dissertacéo de
mestrado se situa, com uma proposta, em sintonia com outros projetos no ambito da
bioética, que promovem o aprofundamento tedrico e a pesquisa de campo em
planejamento familiar, implementa um processo inovador ao criar uma ferramenta
capaz de cooperar com o desenvolvimento da pesquisa em planejamento familiar no
Brasil.

Deste modo, o objetivo da pesquisa residiu na criacdo do Portal Parentalidade,
preocupando-se com a disseminacgéo mais ampla do conhecimento, usando assim de
tecnologias e da internet na pesquisa e melhoria de dados para essa area de estudo.
Dentre os objetivos especificos encontram-se: i) o desenvolvimento e a manutencgao
de um sitio eletrbnico proprio com banco de dados acessivel a profissionais,
pesquisadores e interessados em Planejamento Familiar; ii) o estimulo ao trabalho em
equipe interdisciplinar; iii) a atualizagéo continuada de alunos e profissionais do grupo;
iv) e o0 incentivo ao uso das tecnologias pelo grupo.

Além de propor e implementar o Portal Parentalidade, uma parte relevante desta
dissertacdo consistiu em produzir um artigo cientifico a partir dos dados efetivamente
obtidos. Tendo sido elaborado como o primeiro experimento do Portal, que suscitou
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interesse pelas relagcdes entre os autores de publicagcbes sobre planejamento familiar,
pelos padrdoes formados por estas relacdes, pelas caracteristicas especificas dos
autores e, assim, produziu-se o referido artigo intitulado O Perfil de Género dos
Pesquisadores em Planejamento Familiar. A construgcdo do Portal possibilitou a
obtencado de dados relativos aos ultimos quinze anos de pesquisas, fazendo o recorte
necessario para a formulacéo do artigo.

2 PORTAL PARENTALIDADE

Os portais no ambiente web podem ser comparados com as redes de televisdo
abertas, pois também conseguem reunir milhdes de usuarios conectados no mesmo
endereco, mas com o diferencial de interatividade. Devido a essa caracteristica, 0s
portais acabaram assumindo o comportamento de uma midia de massa (TEIXEIRA,
2002). Segundo Mello (2015), a organizacdo de um portal especifico que acondicione
em um unico lugar os conhecimentos formal e informal torna-se uma ferramenta
imprescindivel tanto na relagdo ensino-aprendizagem quanto na compreensao do
estado do conhecimento a respeito do tema do proprio portal.

Nos ultimos anos, a mudanca fundamental no dominio da comunicacao
compreendeu a emergéncia da chamada autocomunicacdo — 0 uso da internet e das
redes sem fio como plataformas da comunicacao digital. Trata-se de comunicacao de
massa Visto que processa mensagens de muitos para muitos, com o potencial de
alcancar uma multiplicidade de receptores e de se conectar a um namero infindavel
de redes que transmite informacdes digitalizadas pela vizinhanca ou pelo mundo
(CASTELL, 2013). Na época em que informacéo é sinbnimo de poder, seguranca na
obtencao dessa informacao torna-se primordial para se realizar uma pesquisa, pois 0
mundo de acesso livre ao conhecimento é arriscado e perigoso, tendo em vista que a
internet se dispde de buscadores que podem nao apresentar resultados confiaveis. A
questao refere-se ao fato de que esse novo espaco publico, o espaco em rede, situado
entre os espacos digital e urbano, representa um espaco de comunicagéo autbnoma
(CASTELL, 2013).

A necessidade de armazenar, organizar e recuperar informacdes cresceu na
contemporaneidade e, desse modo, uma plataforma web acessivel a todos torna-se
um local de encontro com o publico, um sitio particularmente propicio a criacdo de

novas formas culturais, novas relagdes sociais (ROQUE, 1990). Dessa forma, a teoria
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e a prética aliam-se para possibilitar ideias que ensejem melhores condi¢des de vida
para universidade e comunidade fora dos muros académicos (MELLO, 2015).

2.1 A DEMOCRATIZACAO DA INFORMACAO

O acesso a informacéo € direito de todos e dever do Estado, conforme previsto
na Constituicdo Federal de 1988. Desde o inicio da vida, a informagéo tem sido um
elemento crucial para a sobrevivéncia na Terra, especialmente quando traz
conhecimento para os seres humanos (FONTES, 2012). Por meio da informacéo
diversas descobertas foram obtidas, como o fogo, roda e tantas outras que hoje séo
consideradas comuns e corriqueiras. A informacgéao faz parte da vida, o homem chegou
até aqui por esta ter sido compartilhada e o conhecimento gerado por ela passou de
geracdo em geracdo, tornando-se essencial para a sobrevivéncia em sociedade
(FONTES, 2012).

A Unesco considera o acesso a informagdo um direito da sociedade e
desenvolve acdes para que esse direito seja disponibilizado pelo Programa
Informacao para Todos, juncédo de duas iniciativas, o Programa Geral de Informacao
(PGI) e o Programa Intergovernamental de Informacéao (IIP). Werthein (2000) mostra

a importancia que a Unesco considera para a informacao quando indica que

No espirito da Declaragdo Universal dos Direitos do Homem que constitui a
base do direito a informacdo na sociedade da informacédo, e levando em
consideracdo os valores e a visdo delineados anteriormente, o Programa
Informacao para Todos deve prover uma plataforma acessivel a todos, para
uma discussao global e as consequéncias éticas, legais e societarias do uso
das tecnologias de informac&o e comunicacdo (Werthein, 2000, p 77).

Sendo a informagdo um recurso essencial, a ABNT (2005) normatiza que
precisa ser protegida adequadamente de maneira a garantir a sua confidencialidade,
integridade e disponibilidade. O ndo entendimento de um desses requisitos pode
acarretar um grande impacto negativo na forma de repasse. Em meados dos anos 50,
Albert Einstein escreveu que no século XX haveria a explosdo de trés grandes
bombas: a bomba demogréfica, a bomba atdmica e a bomba das telecomunicacdes
(LEVY, 2007, p19.), esta ultima denominada por Roy Ascott (1999) de “segundo
dildvio” das informacdes. Numa menc¢do ao primeiro dildvio mencionado na Biblia,
quando Noé constroi uma arca e tem-se a selecdo de espécies para que sobrevivam

ao caos causado pelas aguas, enquanto o segundo faz referéncia a uma
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Era de transbordamento de informacdes, de inundacdo de dados, que se
tornam &aguas turbulentas da comunicagdo, a cacofonia e psitacismo
ensurdecedor das midias, guerras de imagem e propagandas e suas
contrapropagandas (LEVY, 2007, p.13).

O direito ao acesso a informacéo estd associado diretamente ao direito de
liberdade de expresséao, visto que

A liberdade de expressao pressupde o0 acesso a fontes integras e plurais de

informacao, pois somente por meio destas € possivel formar juizos opinativos

auténticos e realmente imparciais, isto €, juizo que levam em consideragao
diversos pontos de vista (CUNHA FILHO; XAVIER, 2014).

A nocéo de “liberdade de informagao” foi reconhecida, inicialmente pela ONU,
em 1946 durante sua primeira sessdo, adotou a resolucdo 59, que afirmava “A
liberdade de informacao constitui um direito humano fundamental e a pedra de toque
de todas as liberdades que se dedica a ONU” (MENDEL, 2009, p28.). Embora seja
uma das primeiras leis de garantias a liberdade de informacéo, esta era vista de
maneira ampla, o termo tal como usado, referia-se ao fluxo livre de informacéo na
sociedade e ndo apenas o direito de acesso a informacdo de oOrgao publicos
(UNESCO, 2009).

Diversos organismos internacionais reconhecem com base na Declaragao
Universal de Direitos Humanos - DUDH, a associagao entre liberdade de expresséo e
direito a informacdo com base no artigo 19 da DUDH que traz: “Todos tém o direito a
liberdade de expresséo e opinido; esse direito inclui a liberdade de expressar opinides
sem interferéncia e de buscar, receber e transmitir informacdes e ideias por quaisquer
meios e sem limitacdes de fronteiras.” A Corte Europeia de Direitos Humanos,
declarou: “A [Converséo Europeia sobre Direitos Humanos] constitui um instrumento
vivo que deve ser interpretado a luz das condi¢des contemporaneas” (UNESCO, 2008,
p28.). A Corte Interamericana de Direitos Humanos se posiciona de idéntico modo
“Tratados Internacionais de Direitos Humanos s&o instrumentos vivos, cuja
interpretacdo precisa adaptar-se a evolucdo dos tempos e de modo especifico, as
condicBes de vida atuais” (UNESCO, 2008, p 28.).

O acesso livre a informacdes e ideias representa o coragdo da democracia e é
crucial para se respeitar os direitos humanos, a importancia do direito a informacéo
ou do direito, tema constantemente reiterado no discurso da Unesco (UNESCO,
2009). Sem duvida, os avancos na tecnologia da informacdo que mudaram por

completo a relagéo das sociedades com a informacao e o seu uso e que, em sentido
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amplo, aumentaram a importancia do direito a informacéo para o povo. De maneira
mais ampla, entende-se que através da tecnologia da informag&o conectada em redes
mundiais aumentou a capacidade do cidaddo comum se inteirar de assuntos que 0s
atingem diariamente.

O nosso mundo estd em processo de transformacgdo estrutural had duas
décadas, um processo multidimensional, mas esta associado a emergéncia de um
novo paradigma tecnolégico, baseado nas tecnologias de comunicacgéo e informacao,
gue comecaram a tomar forma nos anos 60 tendo se difundido de maneira desigual
por todo o mundo. Sabe-se que a tecnologia é determinada pela sociedade, pois esta
da forma a tecnologia de acordo com as necessidades, valores e interesses das
pessoas que as utilizam (CASTELLS, 2005).

2.2 CARACTERISTICAS DE INFORMAGAO

Reconhecida por seu papel como redutora de incertezas, tida como o principal
recurso transformador da sociedade, tendo um papel fundamental no contexto
socioeconémico vigente, denominado de “Era da Informacao”. As caracteristicas da
informacéo atualmente mais salientadas séo as seguintes, segundo classificacdo de
Marciano (2006), valor, temporalidade ou volatilidade, abrangéncia e extensibilidade.
No item valor, valoriza-se ndo somente 0 que se sabe, mas também, e em muitos
casos até mais, o que nao se sabe. Marciano (2006) reporta que diversos modelos
para a valoracdo da informacdo tém sido apresentados, como o de Dickhaut et al.
(2003) e o0 de Henessy e Babcock (1998). Em comum, preocupam-se com a
distribuicdo da informacéo entre os participantes.

No item temporalidade ou volatilidade, tdo importante quando “o que” se sabe
é “quando” se sabe. O exemplo das informacdes noticiosas € apenas um dentre a
gama gue se pode citar: o que hoje € um “furo” amanha tornar-se-a uma noticia velha.
No item abrangéncia, mede-se o numero de usuarios (sejam pessoas ou sistemas
automatizados) com o qual a informagé&o se relaciona, bem como o nivel hierarquico
em que se encontram. Em muitos casos, quanto maior o valor da informacao tratada,
menor sua abrangéncia. E, finalmente, o dltimo item, extensibilidade, responsavel por
medir o grau de uma informacao originar mais informacédo, de valor e relevancia

comparaveis ou superiores a informacgdao original. A titulo de exemplo, este é um dos
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pilares da comunidade de software aberto, mas se deve ressaltar que isto ndo implica

a gratuidade da informagdo assim disseminada. O tedrico cita ainda:

(...) texto classico de Borko (1968), ao situar o escopo da Ciéncia da
Informacao, aponta para as principais etapas do ciclo de vida da informacao:
origem, coleta, organizacdo, armazenagem, recuperacao, interpretacéo,
transmissao, transformacdao e utilizacdo. Todas estas etapas estao sujeitas a
eventos afeitos a seguranca, sendo que estes eventos podem ocorrer em
momentos precoces ou tardios de cada uma das etapas, o que faz com que
a seguranca da informacéo tenha de se preocupar com todo o ciclo de vida,
sem desprezar nenhuma das etapas identificadas (Marciano, 2006, p 45.).

Conforme mencionado, vive-se hoje a era da informacao, quando a velocidade
da producéo de noticias no mundo é potencializada pela facilidade com que celulares,
tablets, blogs e redes sociais propagam fotos e textos em escala global. Esse
fenbmeno acabou por retirar dos meios de comunicacao tradicionais 0 monopélio da
producéo de informacgéo. Hoje a informacéo e o processo de produc¢ao da informacéo,
estdo pulverizados num universo de sete bilhbes de pessoas, cada qual convertida
em um veiculo de comunicacao individual em potencial. Essa capilaridade acaba por

impor uma agenda ao mundo globalizado: a da seguranca da informacéo (CGU).

2.3 SEGURANCA DA INFORMACAO

Quando se armazenavam informacdes em papel, a seguranca era
relativamente simples, bastava trancar os documentos em algum lugar para restringir
0 acesso. Com o boom tecnolégico e com o0 uso de computadores cada vez mais
sofisticados, a seguranca se tornou cada vez mais refinada, englobando controles
l6gicos, porém ainda centralizados. Com a chegada da globalizacdo da informacao
através de computadores pessoais e conexdes em redes mundiais 0s aspectos a area
de seguranca de informacé&o se tornou o foco de atencéo. A politica de seguranca de
informacdes reside em um conjunto de principios que norteiam a gestdo de seguranca
de informagbes, cujas diretrizes determinam as linhas mestras que devem ser
seguidas (TCU, 2007), “tais principios visam garantir a integridade, confidencialidade,
autenticidade e disponibilidade das informacdes processadas seja pelo usuario
comum ou por uma organizacédo” (TCU, 2007, p25.).

A seguranca da informacé&o, em seu sentido mais abrangente, envolve requisitos

voltados a garantia de origem, uso e transito da informacao, buscando certificar todas
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as etapas do seu ciclo de vida. Estes requisitos podem ser resumidos na forma
confidencialidade, integridade e disponibilidade (ABNT, 2002), aos quais algumas
abordagens agregam ainda autenticidade e irretratabilidade ou nao repudio
(MARCIANO, 2007; KRUTZ; VINES, 2002; KRAUSE; TIPTON, 1999):

A confidencialidade trata da garantia de que a informacdo seja acessivel
somente a pessoas autorizadas a realizarem tal acesso (JONSSON, 1998). Embora
confidencialidade se refira a um termo comum, que significa proteger a informacéo de
todos exceto daqueles que tenham direito a elas, informacdes confidenciais incluem:
dados particulares do individuo, propriedade intelectual de empresas e seguranca
nacional para paises e governos. Quando se fala de confidencialidade e de protecao
de informacédo de todos, excetos aqueles que tenham direito a esta, deve-se lembrar
das informacdes de direito publico, de que todos os cidadaos devem ter acesso, 0 ndo
cumprimento desse direito fere diretamente a Constituicdo Federal de 1988 e o que
rege os Direitos Humanos.

Por sua vez, integridade garante a nao violacdo da informacéo e dos métodos
de seu processamento, lida com a validade e precisdo dos dados, para muitas
organizacdes dados e informacdes sdo bens de propriedade intelectual e segredos de
negécio, como, por exemplo, direitos autorais, patentes, formulas secretas e bancos
de dados de clientes que podem ter muito valor no mercado.

A disponibilidade refere-se a garantia de que os usuarios devidamente
autorizados obtenham acesso a informacdo e aos recursos computacionais
correspondentes, sempre que necessario. Apesar de disponibilidade também ser um
termo comum na vida diaria, na era da informagdo e com os avangos tecnoldgicos
cada vez mais acentuados, acaba por assumir uma abrangéncia de escala global,
onde existe um mar de dados disponiveis na internet para que todos possam acessar
de qualquer lugar do mundo e por qualquer tipo de equipamento, seja um smartphone
seja um computador.

A autenticidade consiste na garantia de que a informacao seja de fato originaria
da procedéncia alegada; enquanto irretratabilidade ou n&o repudio: garante que néo
se pode negar a autoria da informacéo, ou o trafego por ela percorrido. Deste modo,
a seguranca se faz presente nas arquiteturas e modelos da informacdo, neles
inserindo-se em todos 0s niveis.

A partir dos principios de seguranca de informacdo citados, o Portal

Parentalidade fez a construcdo de seu codigo de conduta para as informacgdes
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contidas em seu banco de dados, seguindo os padrdes normativos estabelecidos para

a consisténcia de suas informagoes.

2.4 PREOCUPACAO COM A ETICA NO PORTAL PARENTALIDADE

Por se tratar de um trabalho no ambito da Bioética € preciso ter atencdo quanto
aos aspectos éticos dos portais web. Baran (1964), citado por Franco, classificou dois
tipos fundamentais de redes: as centralizadas e as distribuidas, em que as primeiras
definem uma estrutura hierarquica, tendo um né central que se eliminado, afetara toda
arede. Ja as redes distribuidas sao redes cuja estrutura forma uma malha, em que os
nos tém idéntica importancia entre si e, para se alcancar um deles, existem varios
caminhos possiveis. Analogamente, a Bioética, na era de informacéo, tenta tal qual
uma rede distribuida percorrer e alcancar a todos, em diferentes caminhos,
abordagens e metodologias, utilizando-se dos diversos meios disponiveis para
efetivar sua ética aplicada (AUGUSTO, 2008).

O Portal Parentalidade € uma plataforma online, gratuita, intuitiva e de facil
acesso, em sua gestdo pesquisadores de diferentes areas de atuagdo com uma
tematica e multiplos olhares. Portanto, este portal vem a publico com um coédigo de
ética de informacao baseando-se em dois grandes codigos vigentes hoje na area de
salde, o HONcode,'! embora seja um dos mais antigos é o cédigo de ética e de
confianca amplamente utilizado para portais e sitios eletrdbnicos médicos e
informacdes de salude disponiveis na Internet; e a resolucdo Cremesp? relacionada ao
uso de informacdes na internet. O Codigo de Etica do Portal Parentalidade realiza
uma releitura desses dois codigos dentro da Bioética, criando assim um novo e
consistente cédigo de conduta, baseando-se somente em itens que tivessem relagéo

direta com conduta ética e transparéncia da informacéao.

1 HONcode - O Cdédigo HON de Conduta para sitios eletrébnicos médicos e de saude (HONcode)
<https://www.healthonnet.org/HONcode/Conduct.html>. Acesso em: 10 fev. 2016.

2 Cremesp - Manual de principios éticos para sitios eletronicos de medicina e saude na internet -
disponivel em: <http://www.cremesp.org.br/?siteAcao=PublicacoesConteudoSumario&id=26>. Acesso
em: 15 fev. 2016.
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2.5 DIRETRIZES DE SEGURANCA DE INFORMACAO EM SITIOS ELETRONICOS

A certificacdo HONcode compreende um padrdo ético com a finalidade de
oferecer qualidade informacédo de saude, busca publicar informacdes transparentes e
se torna um codigo de ética que orienta os gestores de sitios eletrénicos na criacédo
de um conjunto minimo de mecanismos para proporcionar qualidade a informacéo
médica, de maneira objetiva e transparente adaptada as necessidades do publico
(Tabela 1).

Tabela 1 — Principios HONcode

Principios HONcode

Principio 1 Autoridade Informacao sobre a qualificacdo dos
autores

Principio 2 Complementaridade Informacao para apoiar e ndo substituir

Principio 3 Confidencialidade Respeito a privacidade dos usuarios do

sitio eletrénico

Principio 4 Atribuicao Citacdo de fontes e datas de informacéo
médica
Principio 5 Justificabilidade Justificacdo de créditos / reivindicacfes

equilibradas e objetivas

Principio 6 Transparéncia Acessibilidade, fornece detalhes de

contato valido

Principio 7 Divulgacgéo Financeira Fornecimento de dados sobre o

financiamento

Principio 8 Publicidade Distingao da publicidade do conteddo

editorial

Fonte: HONcode

2.6 A PERSPECTIVA DO CREMESP SOBRE O USO DE INFORMACOES NA
INTERNET

A Resolucdo do Cremesp entrou em vigor no dia 9 de marco de 2001 e a partir
da data de sua publicacéo tendo estipulado o prazo de seis meses para que 0s sitios
eletrdnicos de autoria ou parceria de médicos e instituicdes de saude registrados no

Cremesp se adequassem a norma (Tabela 2). O artigo 1° estabelece que:
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O usuério da Internet, na busca de informacdes, servicos ou produtos de
saude on-line tém o direito de exigir das organizacdes e individuos

responsaveis pelos sites:
1) Transparéncia

2) Honestidade

3) Qualidade

4) Consentimento livre e esclarecido

5) Privacidade
6) Etica Médica

7) Responsabilidade e Procedéncia

Tabela 2 - Principios Cremesp

Principios Cremesp

Principio 1

Transparéncia

Deve ser transparente e publica toda
informacao

Principio 2

Honestidade

A verdade deve ser apresentada sem que
haja interesses ocultos

Principio 3

Qualidade

A informacdo de salde apresentada na
Internet deve ser exata, atualizada, de facil
entendimento, em linguagem objetiva e
cientificamente fundamentada.

Principio 4

Consentimento livre
esclarecido

e

Quaisquer dados pessoais somente podem
ser solicitados, arquivados, usados e
divulgados com o expresso consentimento
livre e esclarecido dos usuarios, que devem
ter clareza sobre o pedido de informacdes

Principio 5

Privacidade

Os usuérios da Internet tém o direito a
privacidade sobre seus dados pessoais e de
salde.

Principio 6

Etica Médica

Os profissionais médicos e instituices de
salide registradas no Cremesp que mantém
sitios  eletrbnicos na Internet devem
obedecer aos mesmos cédigos e normas
éticas regulamentadoras do exercicio
profissional convencional.-

Principio 7

Responsabilidade
Procedéncia

Alguém ou alguma instituicdo tem que se
responsabilizar, legal e eticamente, pelas
informacdes, produtos e servicos de
medicina e saude divulgadas na Internet. As
informacdes devem utilizar como fonte
profissionais, entidades, universidades,
orgdos publicos e privados e instituicdes
reconhecidamente qualificadas.

Fonte: Cremesp

2.7 CODIGO DE ETICA DO PORTAL PARENTALIDADE

Em consonancia com os principios contidos no HONcode e na Resolucéao da

Cremesp, assim como as diretrizes de seguranca de informacdo, o Portal

Parentalidade comporta em seus principios, uma releitura sob a visdo da Bioética,

tratando as informacdes contidas em seu portal de uma maneira ética e transparente,
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alinhando-se, assim, aos trés pilares das normativas vigentes e 0s principios

consolidados da tecnologia da informagéo na tratativa de informacdes.

Tabela 3 - Principios Portal Parentalidade

Principios do Portal Parentalidade

Principio 1 Autoridade Apresentacdo ao publico dos pesquisadores e

suas formacdes;

Principio 2 Complementaridade Tratamento da informacdo como apoio e ndo

substituicao;

Principio 3 Confidencialidade O respeito a privacidade dos usuarios do sitio
eletrénico

Principio 4 Procedéncia Citacao e declaracéo das fontes pesquisadas;

Principio 5 Justificabilidade Informagdo ao publico e justificativa da

informacao veiculada

Principio 6 Divulgacédo Financeira Informacdo sobre as fontes financeiras e
associadas;
Principio 7 Publicidade Distincdo entre publicidade e contelddo

editorial, transparéncia, esclarecimento

publico do propdsito do sitio eletrdnico;

Principio 8 Responsabilidade Alguém tem de se responsabilizar,
eticamente, pelas informagfes contidas no

sitio eletronico.

2.8 IMPLEMENTACAO DO PORTAL PARENTALIDADE

A partir dos elementos elencados, buscou-se a criacdo do portal de maneira
ética e transparente, alinhando conceitos da tecnologia de informagéo, acesso global
a informacdo como um dos direitos fundamentais e normativas de tratativa de
informagdo em portais web. Na sociedade em rede a interatividade ganha
centralidade, passando da transicdo da l6gica da distribuicdo (transmisséo) para a
l6gica da comunicacgdo (interatividade), alterando radicalmente o paradigma no
esquema classico de informacéo baseado na ligacdo unilateral emissor-mensagem-
receptor.

O Portal Parentalidade segue o modelo de Portais Verticais, ou seja, centrado
em um assunto especifico, num conjunto de assuntos para uma comunidade de

interesses comuns. Apresentando audiéncia segmentada, com um trafego constante
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e dirigido, conseguem a fidelidade do usuério por meio de servicos personalizados
para o usuario como, por exemplo, busca interna, para a localizacado de artigos em
contraposicado aos horizontais onde os usuarios utilizam a busca para auxilia-los na
procura de dados pela Internet.

O Portal Parentalidade utilizou-se de atributos da Web 2.0 para sua dinamica
de criacdo e de apresentacdo. O principal conceito € a colaboragéo, proporcionando
a democratizacdo na web; a transformacdo de conteudo, reorganizacao,
compartilhamento; e a aprendizagem cooperativa a fim de construir uma inteligéncia
coletiva, baseada em uma rede de informagfes, em que cada usuario passe a ser
produtor de contetdo (LEVY, 2007). Em outubro de 2005, O'Reilly publicou uma

“definicdo compacta” da Web 2.0:

Web 2.0 é a rede como plataforma, abarcando todos os dispositivos
conectados. As aplicacdes Web 2.0 sao aquelas que produzem a maioria das
vantagens intrinsecas de tal plataforma: distribuem o software como um
servigco de atualizacdo continuo que se torna melhor quanto mais pessoas o
utilizam, consomem e transformam os dados de mudltiplas fontes (O’'REILLY,
2005).

A comunicacao até entdo centrada unilateral (emissor - mensagem - receptor)
com a Web 2.0 recebe um novo fluxo, onde todos interagem entre si possibilitando
aos consumidores da informag&o atuarem como produtores e tornem-se inclusive
coprodutores (MANESS, 2007). Os autores Bottentuit Junior e Coutinho

complementam afirmando que:

A filosofia da Web 2.0 prima pela facilidade na publicacdo e rapidez no
armazenamento de textos e arquivos, tendo o principal objetivo tornar a Web
um ambiente social e acessivel a todos. As ferramentas da Web 2.0
possibilitam um ambiente de fomento para o trabalho colaborativo e estimulo
a escrita, provendo uma comunicacao mais rica e dinamica (BOTTENTUIT
JUNIOR; COUTINHO, 2008, p. 4).

A elaboracao, criacdo e hospedagem de uma website (via hostnet) para o
acondicionamento do banco de dados ficou sob a responsabilidade da pesquisadora
e o orientador, coordenador do curso de Pos-graduagédo em Bioética da PUCPR. No
primeiro momento, a alimentacdo do banco de dados foi realizada pela propria
pesquisadora e desenvolvedora do sitio eletronico.

O gerenciamento e alimentacédo do banco de dados, de carater continuo, sera
realizado pelo grupo de pesquisa com a coordenacao do pesquisador lider do grupo,
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e, posteriormente, com a automatizacdo do processo de busca, que ficard a cargo do
grupo de pesquisa a validac&o dos artigos alimentados, ativando-os para publicagcéo
ou inativando-os. Todos os dados estdo conectados a partir do Portal, onde este se
apresenta como uma porta de acesso ao conhecimento, quer dizer, armazena
somente producdes do grupo, direcionando artigos externos para os seus destinos de
origem de armazenamento, ndo vinculando o armazenamento destes em seu proprio
banco de dados, preservando os dados como foram obtidos sem retirar seu crédito ou
sua autoria e nem onerar o armazenamento por meio de duplicacdes.

Por serem a parte visivel do software, por meio da qual os usuarios se
comunicam com este, as interfaces necessitam ser amigaveis, ou seja, de facil
utilizacdo. O Portal Parentalidade — Planejamento Familiar no contexto da Bioética
traz de forma simplificada funcionalidades como (Figura 1):

1) Inicio - apresentacdo do Portal e de todas as suas funcionalidades,

financiadores, logos institucionais.

2) Sobre - aborda a histéria do grupo de pesquisa.

3) Ficha Técnica - apresenta todos os envolvidos no grupo de pesquisa, assim
como os créditos para constru¢cdo do Portal. Além do endereco do
curriculum Lattes dos principais pesquisadores do grupo.

4) Contato - lista de enderecos eletronicos, telefones e canal de comunicagao
com 0s pesquisares do grupo

5) Artigos de opinido — elaborados pelo grupo de pesquisa e convidados a
respeito de planejamento familiar, mostrando o perfil de cada pesquisador
e sua linha de pesquisa.

6) Programas de Planejamento Familiar - mostra-se um mapa do Brasil, com
todos os estados, direcionando para o sitio eletronico das secretarias onde
constam todos os programas destinados ao planejamento familiar.

7) Material — disponibilizam-se as apresentacdes, aulas, palestras, seminarios
e demais producdes.

8) Grupo de pesquisa - disponibilizam-se artigos, livros e pesquisas do grupo
de pesquisa em questao.

9) Busca Artigos - disponibiliza todos os artigos que foram pesquisados nas
plataformas selecionadas.

10) Noticias - sobre Planejamento Familiar e do proprio grupo.
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Figura 1 — Portal Parentalidade
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Fonte: www.parentalidade.org

A construgao do Portal abre caminho para implementacdes e automatizacdes
em diversos processos internos a partir da criagdo de metodologias especificas. Uma
delas é a consisténcia de dados, na qual o Portal pode criar um mecanismo online de
busca e alimentar-se dos resultados sem que tenha qualquer tipo de acdo humana,
criando, desse modo, uma rotina de atualizacdo agendada, além da atualizacao
constante de seus pesquisadores nas valida¢gfes dos artigos alimentados.

Apesar das especificidades tedricas e metodoldgicas das areas da Ciéncia da
Informacao, a elaboracdo de um sistema de gestdo de informacéao virtual dos dados
coletados via pesquisa académica permite estabelecer um didlogo interdisciplinar
compartilhado com o grupo.

2.9 TEMA DO PORTAL PARENTALIDADE - PLANEJAMENTO FAMILIAR NO
AMBITO DA BIOETICA

O tema do portal, planejamento familiar, € bastante amplo e complexo, pois se
relaciona com outras tematicas. A possibilidade de pensar e planejar a propria
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reproducdo humana surgiu no século XX e, na evolugcdo dessa tematica, houve
alteracdes nos termos utilizados. A expresséo paternidade responsavel foi adotada
englobando também os cuidados maternos, logo que se percebeu seu viés ideoldgico
patriarcal. Alguns autores optaram por conjugalidade responsavel, que nao foi muito
aceito, pois parecia nao expressar toda a complexidade das rela¢gées quem questéo.
O grupo de estudo, onde este trabalho esta inserido, adota o termo parentalidade,
usado pela primeira vez em 1961, por Paul-Claude Recamier, psiquiatra e psicanalista
francés, e a partir da década de 80 passou a ser usado também no Brasil (SANCHES,
2013).

Convém esclarecer que quando se discute planejamento da parentalidade ou
projeto de parentalidade situa-se a tematica no contexto do que usualmente se define
como planejamento familiar. No entanto, ressalta-se que ha uma diferenca em énfase
e foco. De modo geral, quando se fala em Planejamento Familiar enfatiza-se a
instituicdo familiar e o foco de acdo de quem planeja é o acesso aos métodos de
contracepcéao. Se o planejamento familiar acontece a partir de governantes, facilmente
ele se torna sindbnimo de controle de natalidade e o objetivo torna-se controle
populacional (SANCHES, 2016).

A expresséao projeto de parentalidade, por sua vez, distancia-se do controle de
natalidade e ndo insiste na instituicdo familia nem nos métodos de concepcao e
contracepcéao. Enfatiza a condicdo de ser pai e ser made. Pensar em parentalidade é
pensar na acolhida, no afeto e no cuidado dos filhos, ou seja, a énfase nao esta no
método utilizado, mas no desejo de ter filho e em seu bem-estar (SANCHES, 2016).
Uma sociedade plural deseja que cada crianga possa de fato ser acolhida e cuidada
independentemente das definicdes de familias e suas configuracdes. Nao despreza a
familia, porém assume gue esta se justifica a medida que se torna espaco de acolhida,
afeto e cuidado com seus membros e com os filhos em particular. Desse modo, o
exercicio de parentalidade responsavel torna-se elemento constitutivo da familia, pois
a parentalidade nasce da familia ou a constroi (SANCHES, 2016).

Parentalidade pode ser ainda um tema muito sensivel, pois diz respeito ao modo
como as pessoas vivem suas vidas e como 0s contextos sociais e comunitarios
representam essa realidade. Por isso, defende-se que, no ambito da reproducédo
humana, o projeto de ser pai ou mée (projeto de parentalidade) precisa ser situado no

contexto de projeto de vida das pessoas envolvidas.
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Na construgdo do portal optou-se por manter “parentalidade” como nome do
portal, mas também se faz referéncia a expressdo mais conhecida da sociedade
“Planejamento Familiar”, por ser o modo como a tematica é conhecida do grande
publico, que aparece nas politicas publicas de saude e predomina na producao
cientifica.

O Planejamento Familiar pode ser proposto e analisado a partir de perspectivas
multiplas e variadas. Conhecer a legitimidade destas multiplas perspectivas enriquece
a busca de uma visdo mais abrangente deste tema complexo, pois ao se negar essas
multiplas perspectivas, facilmente se passa a defender visdes parciais que se tornam
ideoldgicas, apresentadas, entdo, como absolutas.

A Bioética desde a proposta de Potter (1971) € vista como ponte, como uma
area de estudo que permite que diferentes perspectivas se comuniqguem, que diversas
areas das ciéncias interajam, que varios olhares convirjam, que fatores multiplos
sejam considerados, que realidades distantes se aproximem, que atores discordantes
dialoguem. A Bioética, consciente de ser uma area complexa, ndo alimenta a iluséo
de facil consenso, nem afirma ser este sempre possivel, mas certamente é otimista e
acredita que o resultado final produzird sempre uma compreensao mais abarcante da
realidade, onde séo afugentadas as ideologias sectérias, 0s reducionismos simplistas,
0s determinismos limitantes, as manipulacdes perniciosas, o fanatismo intolerante.
Colocar o tema do planejamento familiar a ser discutido no contexto da Bioética é
exatamente propiciar a diversidade de opinifes existentes em nossa sociedade sobre
este tema possa se expressar (SANCHES, 2013).

Isto justifica a proposta do portal sobre Planejamento Familiar no ambito da
Bioética, para que se democratize 0 acesso a informacao referente ao tema, reunindo
e ampliando a discusséao, disponibilizando dados para que a pesquisa continue a

crescer em diferentes perspectivas.
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ARTIGO!

Perfil de Género na Producao Cientifica:
Planejamento Familiar no Brasil de 2000 a 2014

Resumo

O artigo tem como objetivo ndo so identificar o perfil de género na producao cientifica
sobre Planejamento Familiar no Brasil, entre 2000 e 2014, bem como a area de
formacao e especializacéo dos autores. Utilizaram-se metodologias de mapeamento
do estado da arte sobre o tema para possibilitar o recorte especifico, primeiro fazendo
uma busca sistémica com o descritivo "Planejamento Familiar”, seguindo para analise
estatistica, Analise de Conteudo de Bardin e, por fim, pesquisar na base do CNPq em
busca do Curriculo Lattes dos autores. O resultado da pesquisa identifica que a
producdo cientifica sobre Planejamento Familiar no Brasil se compde de perfil
destacadamente feminino (71,76%). Dos 73 artigos analisados, 42 (57,53%) o foco do
tema esta direcionado a mulher. Este aspecto da pesquisa abre para uma realidade
complexa onde se buscam razfes para a pesquisa em Planejamento Familiar ter
énfase na mulher.

Abstract

The objective of this article is to identify the gender profile in the scientific literature on
Family Planning in Brazil, between 2000 and 2014, as well to identify some aspects of
scientific research on the subject. For this matter was used the State of the Art
Methodology, performing in a specific group. The process has begun in a systematic
search with the description "Family Planning”, following to a meta-analysis, a Bardin
content analysis and for last a research in the CNPq base on the Curriculum Lattes of
the authors. The results found identify that the scientific production on Family Planning
in Brazil is formed with a outstandingly female profile (71,76%). From 73 articles
analyzed, 42 (57.53%) the main focus of the theme is directed at woman'’s. This aspect
of the research opens to a complex reality where we seek for Research in Family
Planning have emphasis on woman.

INTRODUCAO

Este trabalho esta situado no contexto de estudo sobre Planejamento Familiar
no ambito da bioética e foi elaborado a partir de uma plataforma online, mantido pelo
grupo de pesquisa dos autores o “Portal de Parentalidade”, de livre acesso, que visa
reunir artigos vinculados ao tema de Planejamento Familiar e mapear as politicas
estaduais e nacionais abrindo também um espaco para noticias vinculadas as areas
envolvidas e pequenos artigos de opinido.

1 O artigo foi elaborado e adequado as normas da revista & qual sera submetido para publicacao:
Interface - Salde, Educacgdo, Comunicacao.
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Este artigo é fruto deste projeto mais amplo, com uma primeira analise do
estado da arte sobre Planejamento Familiar. O objetivo principal do artigo € mapear
0s aspectos da producédo cientifica sobre Planejamento Familiar no Brasil e seu
contexto evolutivo a fim de auxiliar na analise e compreensao desta area.

Dentre os muitos aspectos possiveis a serem analisados, este artigo busca
responder: Qual o perfil dos que desenvolvem producéo cientifica no Brasil na area
de Planejamento Familiar? Como esta questdo abre para uma analise muito
abrangente acerca do perfil dos pesquisadores envolvidos na questéo, o artigo faz
trés recortes considerados fundamentais: a) Perfil de género dos pesquisadores; b)
Formacdo de origem; c) Area de especializagdo. A analise do perfil de género
possibilita uma avaliacdo mais rica sobre a quantidade e a qualidade das mudancas
nas ultimas décadas, em face das transformacdes ocorridas em todas as atividades
econbmicas e, particularmente no caso deste estudo, na producado cientifica sobre
Planejamento Familiar.

Vale destacar a perspectiva da Bioética que abarca o trabalho. O Planejamento
Familiar pode ser proposto quando analisado a partir das perspectivas multiplas e
variadas, conhecer a legitimidade destas multiplas perspectivas traz enriquecimento
na busca de uma visdo mais ampla deste tema complexo, quando se nega essas
multiplas perspectivas, é possivel defender visdes parciais que se tornam ideoldgicas,
pois apresentadas como absolutas. A Bioética desde a proposta por Potter (1971), é
vista como uma ponte, como uma area de estudo que permite que diferentes
perspectivas se comuniqguem, que diversas areas das ciéncias interajam, que varios
olhares convirjam, que fatores multiplos sejam considerados, que realidades distantes
se aproximem, que atores discordantes dialoguem. A Bioética, consciente de ser uma
area complexa, nao alimenta a ilusdo de facil consenso, nem afirma que este sera
sempre possivel, mas certamente € otimista e acredita que o resultado final
proporcionara uma compreensao mais aguda da realidade, onde séo afugentadas as
ideologias sectarias, os reducionismos simplistas, os determinismos limitantes, as
manipulagdes perniciosas, o fanatismo intolerante. Discutir o tema do Planejamento
Familiar no contexto da Bioética é permitir a diversidade de opinides existentes em
nossa sociedade. A questdo ética fundamental que se coloca para o Planejamento
Familiar esta em buscar a meta de ter filhos desejados e pais realizados: “A
parentalidade estd composta de dois polos que ndo podem ser considerados
separadamente: os ‘pais’ que planejam e os ‘filhos’ que séo gerados como fruto deste
projeto” (p.32)2.

METODOLOGIA

O presente estudo adota uma abordagem quantitativa e qualitativa, sendo
realizado por meio de uma revisao sistematica de literatura com finalidade exploratoria
e analitica do planejamento da parentalidade. A andlise ocorreu em quatro etapas:

1) Revisao sistematica. Optou-se por uma revisao sistematica que pretende
captar, reconhecer e sintetizar a grande quantidade de informacéo cientifica. Com
esse proposito, efetuou-se uma revisao das publicacdes de areas diversas, nas bases
de dados Scielo, Medline, Lilacs, Bireme(BVS). Devido a maior circulagcdo nos meios
académico e profissional foram selecionados somente artigos, ndo incluindo demais
publicacdes. Em busca do estado da arte mais atual sobre o tema, optou-se por um
recorte temporal dos ultimos quinze anos de publicacdes entre 2000 e 2014, o
levantamento foi realizado no periodo de 20 de novembro de 2015 a 30 de janeiro de
2016.
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Para esse levantamento de dados foram selecionados artigos seguindo os
critérios de inclusdo: ter o descritor “Planejamento Familiar”; artigos somente em
portugués; publicados entre 2000 e 2014 em periddicos de qualis classificados pela
Capes como Al, A2, B1 e B2. Publicagbes que ndo possuiam o texto completo
disponivel ao publico foram excluidas. Apés excluir os artigos duplicados em varias
bases de dados, obteve-se n = 136 artigos, 0s quais foram incluidos nesta primeira
fase do estudo.

2) Analise Estatistica. Aplicacdo da férmula estatistica para o calculo amostral.

2.1 Tamanho da Amostra: O tamanho da amostra, dentro de um universo finito
teve significancia de 95% e considerou como margem de erro maximo 5%, obtendo,
assim, N=101 artigos que foram incluidos na proxima fase do estudo.

2.2 Andlise dos Dados: Posteriormente comparagdo entre os dados foi
aplicado o teste de qui-quadrado utilizando o programa Biostatic 5.0.

3) Analise de Conteudo. A analise de conteudo estabelece uma técnica que
trabalha os dados coletados, objetivando a identificacdo do que esta sendo dito a
respeito do tema. Para analise das publicacdes foi utilizada a proposta de anélise de
contelido tematica de Bardin® envolvendo as seguintes etapas: leitura flutuante de
todos os resumos, sistematizacao, exploracdo do material selecionado, identificagao
de eixos tematicos e, por fim, o tratamento dos resultados e suas interpretacdes para
dialogar com o objetivo do estudo.

Os resumos dos artigos foram examinados para identificar e excluir aqueles com
fraca correlacdo com os objetivos do estudo. Apds exclui-los bem como objetivos ndo
pertinentes a tematica da revisao, obteve-se N = 73 artigos, os quais foram incluidos
neste estudo. Os artigos selecionados foram totalmente revistos e as informacgdes
necessarias para a revisao sistematica foram extraidas.

4) Busca de Curriculo. Para caracterizacao da formacéo académica dos autores
foram realizadas consultas virtuais a Plataforma Lattes do Conselho Nacional de
Pesquisa e Desenvolvimento Tecnoldgico (CNPq). Localizando curriculos dos
autores, para classificacdo de formacédo, especializacdo e areas de concentracao.
Deve-se considerar que néo foi possivel localizar o curriculo virtual de 3,92% dos
autores.

Assim, finalizando a Ultima etapa da metodologia seguida neste artigo
apresentam-se 0s resultados a seguir.

RESULTADOS

Dos 101 documentos analisados apenas 73 dos artigos foram relevantes para
0s objetivos da avaliagdo, ou seja, 72,27% pertencem as tematicas de Planejamento
Familiar, apos esse dado consolidado seguiu-se para analise de autores e suas
formacdes, conforme objetivo desse trabalho. Os 73 artigos incluidos na pesquisa
compreendiam 255 autores, apresentando uma meédia de 3,5 autores por artigo
publicado. Em conformidade aos resultados apresentados na Tabela 1, verifica-se ser
usual escrever artigos em conjunto.

A Tabela 1 apresenta dados referentes a quantidade de autores quanto ao
género. Verificou que a maioria dos autores é do sexo Feminino (71,76%) contra
28,24% do sexo masculino.
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Tabela 1 - Distribuicao dos Autores por Género.

GENERO NUMERO PERCENTAGEM
Feminino 183 71,76%
Masculino 72 28,24%

Fonte: A autora.

Quanto a formacdo de graduacdo dos autores, observou-se que a maioria é
originaria das areas de Medicina e Enfermagem, tendo assim uma diferenca
significativa quanto a outros cursos de formacgdo que publicam na temética do
Planejamento Familiar, conforme apresentado na Figura 1.

Figura 1 - Grafico com a Distribuicdo das Areas de Formacao dos Autores.

Areas de Formac3o dos Autores

Direito Hl— 1,96%
Ciéncias Biolégicas Ml 1,96%
Estatistica WM 2,35%

Ciéncias Econdmicas Il 2,75%

Psicologia NG ,27%

Enfermagem | 132,16%

Medicna | B35,29%

Fonte: A autora.

Quanto a formacao dos autores no tocante as grandes areas do conhecimento
conforme a divisdo adotada pela Capes, evidencia-se a area de ciéncias da saude
com maior concentragdo das publicagdes do tema, conforme demonstrado na Tabela
2. Percebe-se assim que, exceto nas ciéncias sociais aplicadas, em todas as outras
areas a producéo cientifica sobre planejamento familiar é elaborada majoritariamente
por mulheres.

Para saber se esta relacdo encontrada na amostra € significativa, ou seja, se
ha evidéncia suficiente para considerar que existe uma relacdo entre area e
distribuicdo de género nas publicacdes selecionadas para essa pesquisa, aplicou-se
o teste de qui-quadrado. A comparacéo entre as areas de concentracdo e género
obteve resultado de x?=18,586 e p =0,0049, para andlise do resultado compara-se o
valor calculado com o valor tabelado de x?, onde o resultado calculado foi menor do
que o valor tabelado com isso pode-se afirmar que existe uma relacdo (estatistica)
que nao diferiu entre area de concentracdo de formacdo dos autores em relacéo ao
género.
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Tabela 2 - Distribuicio da Area de Formagio e Géner o dos Autores .

Area de Formac&o Feminino Masculino %
Ciéncias da Saude 56,86% (145) 20,78% (53) 77,65%(198)
Ciéncias Sociais 0 0 0
Aplicadas 2,35% (6) 4,31% (11) 6,67%(17)
Ciéncias Humanas 5,10% (13) 0,78% (2) 5,88%(15)
N&o localizado 3,14% (8) 0,78% (2) 3,92%(10)
%er?;'as Exatas e da 1,96% (5) 1,18% (3) 3,14%(8)
Ciéncias Bioldgicas 2,35% (6) 0,00% (0) 2,35%(6)
Comunicagéao e Artes 0,00% (0) 0,39% (1) 0,39%(1)
Total 71,76%(183) 28,24%(72) 100,00%(255)

Fonte: A autora.

A Tabela 3 apresenta o cruzamento dos dados da populacdo quanto a questao
de género com as suas areas de especializacdo. Salienta-se que os valores totais em
relacdo ao numero de autores ndo sao idénticos devido 14,51% n&o possuirem
curriculos completos disponiveis para consulta na plataforma do CAPES.

Contudo, os dados se referem apenas a area de titulagdo maxima de cada
autor, revelando que os setores de Saude Publica e Coletiva retnem um grande
namero de autores que publicam a respeito de Planejamento Familiar. A tabela
apresenta, uma diferenca na distribuicdo (x?= 25,792 e p=0,001) entre as areas. A
maior diferenciacdo ocorre quando comparado a Saude Publica com as areas de
Ginecologia e Obstetricia (x*=7,852 p= 0,010) e Enfermagem (x?=5,786 p =0,040).

Tabela 3 - Distribuicdo da Area de Especializacdo e  Género dos Autores.

Especializacéo Feminino Masculino %Total
Saude Publica 15,79% (36) 5,26% (12) 21,05% (48)
Saude Coletiva 12,72% (32) 1,32% (4) 14,04% (36)
Ginecologia e Obstetricia 4,82% (12) 7,02% (16) 11,84% (28)
Enfermagem 7,46% (19) 0,00% (0) 7,46% (19)
Saude Materno-Infantil 2,64% (6) 1,75% (4) 4,39% (10)
Demais especialidades 28,94%(78) 12,28%(36) 41,22%(114)
Total 72,37%(183) 27,63%(72) 100,00%(255)

Fonte: A autora.

ANALISE DOS DADOS

A avaliacdo de produtividade serve como um parametro critico, pois ajuda a
determinar o conhecimento disponivel em uma instituicdo ou pais em determinada
area do conhecimento (p.57)3. Os dados mencionados identificam que a producéo
cientifica sobre Planejamento Familiar no Brasil apresenta um perfil destacadamente
feminino (71,76%), e este dado abre o debate para diferentes enfoques e entre eles
se destacam: a) a andlise da presenca da mulher no mundo académico; b) o
planejamento familiar como area de atuac&o de opc¢éo feminina; e ¢) a pesquisa com
foco na mulher.
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A PRESENCA DA MULHER NO MUNDO ACADEMICO E DA SAUDE.

Uma anadlise detalhada da presenca da mulher no mundo académico escapa aos
objetivos deste artigo, mas nao se pode deixar de pontuar que o tema de género e
ciéncias no Brasil contemporaneo envolve, ao menos trés dimensdes, em que a
primeira diz respeito ao ingresso e ao grau de participagdo das mulheres nos varios
campos disciplinares. Mapear o quadro atual no Brasil exige acesso a diferentes
bases, dispersdo em inimeras instituicdes e agéncias de fomento, frequentemente de
dados estatisticos ndo desagregadas do género. A segunda refere-se as
transformacdes culturais no meio cientifico, nas relagées de género nos espacos de
producdo e divulgacdo do conhecimento o que demanda a realizacdo de estudos
socioantropoldgicos ainda escassos no pais. A terceira e ultima dimensao envolve o
proprio conteddo do conhecimento produzido, requerendo analises complexas de
carater epistemoldgico, histérico e socioldgico (p.20)e.

Diversas mudancas podem ser observadas, se tiver como referencial as
primeiras universidades do Ocidente, onde as mulheres eram explicitamente proibidas
de estudar até o século XVIII. A insercao foi bastante gradativa no espaco académico,
s6 tendo alcancado o cargo de professoras no inicio do século XX, De fato, o século
XX representou 0 marco em Varios aspectos e em sua segunda metade intensificou-
se o0 ingresso de escolarizagdo das mulheres no Brasil (p.16)s. Dentre as referidas
mudancas, a que talvez mais tenha se destacado, em termos do interesse de
pesquisadores das ciéncias sociais, seja 0 aumento da participacdo da mulher em
varias instancias, tais como: politica, social, cultural e econémica.

Entre os fatores culturais das mudancas, os movimentos feministas dos anos 70
constituem-se como o melhor exemplo da constru¢cdo de um novo papel para a mulher
na sociedade, questionando padrdes de comportamento dentro e fora do lar (p.8)".
Identificam-se transformagdes nas expectativas sociais quanto ao papel das mulheres
€ nas suas expectativas pessoais, isto €, ndo desempenhar somente o papel de maes,
mas também de trabalhadoras, ja que a perspectiva de realizacdo pessoal passou a
englobar outras fungdes, além da maternidade (p.11)”. Como o nivel de escolaridade
média no Brasil tem aumentado, em virtude dos programas de universalizacdo do
ensino basico, acredita-se que continue a aumentar a participacdo feminina em
pesquisas cientificas (p.10)e.

Em 2000 a proporcdo de mulheres entre os ocupados de nivel de educacao
superior ja representava 52%. As formacdes femininas predominantes sdo na area de
ciéncias humanas e sociais, as quais se traduzem em uma insercao tradicional de
ocupacoes femininas (p.59)7. Atualmente, no Brasil, as mulheres sdo a maioria das
matriculas do ensino superior e sdo cada vez mais representativas entre aqueles que
constroem suas carreiras como pesquisadores®.

A presenca das mulheres nas universidades repercute também na maior
insercéo em diversos setores da sociedade, como no campo da saude, de interesse
para este estudo. Nota-se, portanto, que a partir da década de 70 houve um aumento
da participagdo das mulheres no setor de saude de 41,41% para 62,87%. Em 1980
mulheres ja eram absoluta maioria no setorl. A feminizacdo da saude se deu,
fundamentalmente, gracas a profissionais de nivel superior, cuja propor¢cado de
mulheres passou de 17,96% em 1970 para 35,24% em 1980. Isto ocorreu também em
cursos de tradicdo masculina, como Odontologia e Medicina®2. Nos anos 90, quase
metade do contingente da area médica com menos de 30 anos ja era constituido por
mulheres, enquanto esse percentual era de apenas 1% na década de 40¢.
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Deste modo, a progressiva escolarizacdo das mulheres brasileiras, que se
intensificou na segunda metade do século XX e, principalmente, por influéncia do
feminismo da década de 70, tem representado um fendmeno social marcantes.
Mulheres representam melhores indicadores que os homens em praticamente todos
0S niveis educacionais, com trajetérias mais longas e mais regulares, ainda que as
diferencas nao sejam expressivas quanto frequentemente se apregoas. A
incorporacao crescente das mulheres em atividades cientificas pode ser confirmada
desde 1997 entre pesquisadores e lideres de grupos de pesquisa, cadastrados na
base Lattes do CNPQ: nestes dois subgrupos, a proporc¢ao de mulheres, em 2002, era
respectivamente de 45,7% e 40,7%:3.

Para o interesse especifico deste artigo nota-se que o perfil de género dos
autores na area de Planejamento Familiar esta situado no contexto maior de mudanca
da prépria sociedade brasilieira. Mas se destacam alguns pontos: dentre os autores
com formagdo em Medicina, identificados nessa Plataforma, observa-se uma
igualdade de perfil de género, ambos com 17,65%, totalizando 35,29%, reflexo da
propria area em processo de feminizagcdo, embora com forte tradicdo masculina. O
quadro muda quando se analisa os autores com formagdo em Enfermagem que
compde 32,16% dos pesquisadores da area, sendo 31,37% formados por mulheres e
0,78% por homens envolvidos na pesquisa do tema, isto se justifica pela prépria
histéria da construcdo do perfii na é&rea de Enfermagem, de atuacao
predominantemente feminina®. Em Psicologia segue-se o mesmo perfil de género de
Enfermagem, cujos dados recentes no CFP® apresentam que os homens constituem
14,41% da area, expresso nos dados obtidos nessa pesquisa, onde 5,10% sao
mulheres contra 1,18% do género masculino. O perfil dos pesquisadores relacionado
ao género feminino na pesquisa do tema permanece nos demais cursos,
apresentando no final o indice de 71,76%, conforme comportamento da area de
saude, onde a maioria dos autores € formado.

PLANEJAMENTO FAMILIAR COMO AREA DE INTERESSE FEMININO

Os dados mapeados dos ultimos quinze anos de pesquisas pertinentes ao tema
do Planejamento Familiar, como visto, demonstram claramente que o género
predominante tanto no foco de suas pesquisas quanto a autoria destes € o feminino,
portanto, o tema do planejamento familiar revela-se como de crescente preocupacao
para esse género. Nesta pesquisa, realizada entre os anos de 2000 e 2014 indicou,
como mencionado, que a tematica de Planejamento Familiar esta relacionada ao
género feminino e mais vinculada a algumas areas, de modo que se tém 76,62% das
publicacdes na area de Saude, 5,46% Ciéncias Sociais Aplicadas, 4,41% Ciéncias
Humanas, 2,94 %,Ciéncias Exatas e da Terra, 2,31% Ciéncias Bioldgicas, o restante
ficou dividido entre as demais areas de concentracdo, demonstrando que a producao
esta intimamente ligada a formacao profissional dos autores na area de saude .

Para demonstrar que a tematica do Planejamento Familiar € nitidamente uma
area de atuacdo de opc¢éo feminina convém apresentar, mesmo que rapidamente, a
presenca feminina em outras areas de atuacdo, pois o perfil dos pesquisadores
brasileiros, em geral, € majoritariamente masculino. Por exemplo, o perfil dos
pesquisadores na area contabil que identificou as caracteristicas da producao
cientifica brasileira de artigos publicados na area de Controladoria entre 1997 e 2006,
apresentou predominancia de professores do género masculino, pois, dos 110

(2) http://www.cofen.gov.br/pesquisa-inedita-traca-perfil-da-enfermagem_31258.html.

(3) http://wwwz2.cfp.org.br/infografico/quantos-somos/.
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professores analisados, 83,63% sao do género masculino e 16,37%, do género
femininots.

Inclusive na area de saude, como a Pediatria ha uma predominancia do género
masculino em relagéo as publicacbes cientificas, apresentando 77% dos autores do
género masculino*. Também o estado da arte em pesquisas brasileiras referentes ao
cancer masculino, aplicando a metodologia considerando somente 0s primeiros
autores de cada artigo, constatou a maior presenca masculina, representando 68%
de toda a producdo cientifica’s. ldéntico fato ocorre em pesquisas nas areas de
Nefrologia e Urologia, cuja preponderancia € do género masculino (74,4%)"".

Quando se identificam os estudos relacionados com Planejamento Familiar,
nota-se a presenca feminina. Uma pesquisa sobre temas de reproducdo e
contracepcéo, violéncia de género, sexualidade e saude, com énfase nas DST/Aids,
trabalho e saude, incluindo trabalho doméstico e trabalho noturno, ou seja, com temas
diretamente vinculado a género e saude, apontou que as mulheres sdo a maioria,
sendo autoras de 86,0% das teses e 89,0% das dissertacfes e 70,5% dos artigos?e.

Esta r4pida analise do perfil de género em diversas areas destaca ainda mais a
diferenca significativa de género no ambito da producao cientifica em Planejamento
Familiar, quer dizer, ha um interesse deste tema fortemente relacionado ao género.
Explicar esta diferenca néo é tarefa facil, visto a falta de estudos na area. Um primeiro
ponto a ser contemplado se refere a prépria pesquisa que indicou que 32,16% dos
autores eram oriundos da Enfermagem, area predominantemente feminina. Este dado
sozinho explica parcialmente a questdo, uma analise historica mostra que setor saude
estruturou-se com base em uma rigida divisao sexual do trabalho. No pré-capitalismo,
o cuidado de doentes, feridos, velhos e criangas esteve a cargo das mulheres da
familias.

No Brasil, até 1970, a participacdo feminina no trabalho em saude era restrita,
ainda que algumas categorias profissionais, como a Enfermagem fossem
tradicionalmente ocupadas por mulheres. Dados recentes da Fiocruz em 2015®),
sobre a pesquisa de perfil na area de enfermagem revelaram que as equipes de
Enfermagem sdo predominantemente femininas, sendo compostas por 84,6% de
mulheres, que reflete nos dados atuais sobre os pesquisadores em Planejamento
Familiar, onde apresenta grande parte da Enfermagem sendo do género feminino. Ja
35,29% da producgéo sao realizadas por profissionais da Medicina, categoria com
maioria masculina (57,5%)®), deste modo a questdo continua inquietante. Aqui seria
interessante analisar a perspectiva historica, pois com a constituicdo do hospital
moderno, manteve-se a separacao entre a arte de curar, exercida pelos médicos
(homens) e os demais cuidados direto ao paciente, efetuado por profissionais de
enfermagens (mulheres), sob a orientacdo dos primeiros. Isto pode estar mantido hoje
no trabalho em conjunto de médicos e enfermeiros em relagcdo ao Planejamento
Familiars.

A PESQUISA CIENTIFICA COM FOCO NA MULHER
Dos 73 artigos analisados, em 42 (57,53%) o foco € a mulher, isso demonstra de

forma cristalina a pesquisa direcionada fortemente para o género feminino, tratando o
tema de Planejamento Familiar vinculado a saude da mulher. Este aspecto da

(4) FIOCRUZ. Pesquisa inédita traca perfil da enfermagem 2015 - Disponivel em http://www.cofen.gov.br/pesquisa-inedita-traca-perfil-da-
enfermagem_31258.html acessado em 20/04/2016 Acessado em 20/04/2016.

(5) CFM. Demografia Médica 2015, P. 42. PORTAL MEDICO 2010 - o site do Conselho Federal de Medicina — Disponivel em:
http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=25885:2015-11-30-18-02-44&catid=3 Acessado em 25/04/2016.
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pesquisa abre para uma realidade complexa: ha razGes para a pesquisa em
Planejamento Familiar ter énfase na mulher? Isto ndo favorece e justifica uma cultura
machista que aponta o Planejamento Familiar como “coisa de mulher”? Observando
os objetivos dos artigos identificados percebe-se que esta problematica se apresenta,
pois 0s proprios artigos apontam que ter foco do Planejamento Familiar
prioritariamente na mulher, ndo significa necessariamente que a mulher esteja sendo
beneficiada, pois pode esconder a auséncia da responsabilidade dos parceiros, do
sistema de salde e a sociedade como um todo. Os objetivos de alguns artigos nos
parecem que lidam que esta problematica:
- O objetivo desse artigo é analisar o efeito dos filhos sobre a participacao das mulheres
na Populacdo Economicamente Ativa(®;
- O estudo teve como objetivos analisar as representacdes sociais das gestantes
acerca da gestacéo e a atencdo recebida na consulta de enfermagem do pré-natal(®;
- Esta revisdo é uma tentativa de produzir uma representacdo holistica, mas ndo
exaustiva, dos papéis sexuais femininos no Brasil®);
- Apesar das concepcdes de Planejamento Familiar contemplarem os elementos de
prevencdo a saude, “ainda é uma visdo focada apenas na saude da mulher e no
controle do nimero de filhos™®.
O foco do Planejamento Familiar passou a contemplar elementos da salude da
mulher, mas ainda h& o foco principal no controle da natalidade.
[...] permitindo o desenvolvimento de uma politica controladora, na qual a mulher exerce
um papel muito mais de objeto do que de sujeito da sua histéria sexual e reprodutiva [...]%.
Ha momentos que, sem duvida, a “feminizacdo” do Planejamento Familiar pode
ser um fator de empoderamento da mulher e a maior aten¢do ao cuidado materno-
infantil, pois quando o Planejamento Familiar se efetiva, no planejamento da gravidez,
a questao da maternidade se evidencia:
O planejamento da gravidez torna o planejamento da maternidade efetivamente diferente
do planejamento da paternidade. E 0 momento em que a mulher assume o papel central,
pois a gravidez é, evidentemente, uma condicdo humana integral que s6 a mulher pode
vivenciar com plenitude.?*(p. 78).
Alguns artigos apontam para esta questdo onde o foco necessita ser mais
especifico, onde o cuidado da mulher € prioritario:
- Objetivo: caracterizar os aspectos reprodutivos das mulheres climatéricas do
Programa de Saude(®);
- Objetivo: verificar as condigBes de acesso das mulheres as atividades de Atengéo e
aos métodos contraceptivos no Brasil(19;
- O objetivo deste estudo € apresentar a magnitude da necessidade insatisfeita por
método anticoncepcional entre mulheres unidas no Brasil®?;

(6) Souza, Leticia Rodrigues de, Rios-Neto, Eduardo Luiz Gongalves, Queiroz, Bernardo Lanza (2011) A relagéo entre parturigdo e trabalho feminino
no Brasil . Rev. bras. estud. Populagdo. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-30982011000100004 Acessado em
10/01/2016.

(7) Helena Eri, Shimizu, Maria Goreti de, Lima (2009). As dimensdes do cuidado pré-natal na consulta de enfermagem. Revista Brasileira de
Enfermagem. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71672009000300009 Acessado em 10/01/2016.

(8) Eros, De Souza, John R., Baldwin, Francisco Heitor da, Rosa (2000). A construgéo social dos papéis sexuais femininos. Psicologia: Reflexdo e
Critica. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-79722000000300016 Acessado em 10/01/2016.

(9) Vivaldo Naves de, Oliveira, Joaquim Gongalves, Valente, Sebastido Freitas de, Medeiros (2002). Aspectos reprodutivos das mulheres climatéricas
do Programa de Salde da Familia em Cuiaba. Revista Brasileira de Ginecologia e  Obstetricia. Disponivel  em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-72032002000700003 Acessado em 10/01/2016.

(10) Ana Maria, Costa, Dirce, Guilhem, Lynn Dee, Silver (2006) Planejamento Familiar: a autonomia das mulheres sob questéo. Revista Brasileira
de Saude Materno Infantil. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1519-38292010000500010 Acessado em 10/01/2016.

(11) Luciane Santiago, Tavares, luri da Costa, Leite, Fernando Salgueiro Passo, Telles (2007). Necessidade insatisfeita por métodos
anticoncepcionais no Brasil. Revista Brasileira de Epidemiologia. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-
790X2007000200002 Acessado em 10/01/2016.
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Nota-se que pesquisas sobre o processo da gravidez e a contracepgao situam-
se no universo feminino, onde a atuacao desta se apresenta quase sempre como
anico e decisivo. A Organizacao Mundial de Saude (OMS) assinala que 120 milhdes
de mulheres no mundo desejam evitar a gravidez. Apesar disso, nem elas nem seus
parceiros usam meétodos contraceptivos. Esta preocupacéo esta presente na Politica
Nacional de Planejamento Familiar foi criada em 2007, no Brasil, que inclui oferta de
oito métodos contraceptivos gratuitos e também a venda de anticoncepcionais a
precos reduzidos na rede Farmacia Populares. Estas politicas nacionais sao
apontadas como impactantes, pois a Organizacao das Nacdes Unidas (ONU) informa
que os programas de Planejamento Familiar foram responsaveis pela diminuicdo de
um terco da fecundidade mundial, entre os anos de 1972 e 1994(12),

A informacdo adequada em Planejamento Familiar € de fundamental
importancia, pois possibilita ao paciente exercer seus direitos, reconhecer métodos
contraceptivos e fazer escolhas com autonomia. Deve abranger orientacdes sobre
meétodos, assim como saude sexual e reprodutiva. Além disso, os servigos de saude
devem dispor de métodos e técnicas para o controle da fecundidade.

O conhecimento cientifico é fruto da producédo e divulgacéao cientifica, e, no
Brasil, a pesquisa esté vinculada aos programas de pés-graduacdo. Entende-se que
a informacdo adequada deve-se vir de um profissional qualificado na area em que
estd atuando, e quando se fala em Planejamento Familiar, onde a tematica pode
seguir com multiplas disciplinas, além da formacdo dos autores, € se suma
importancia relaciona-las com suas especializacdes onde se apresentam nas
seguintes areas: Saude Publica 21,05%; Saude Coletiva 14,04%; Ginecologia e
Obstetricia 11,84%; Enfermagem 7,46%; Saude Materno-Infantil 4,39%; as demais
especialidades estado fracionadas em 37 outros cursos de especializacdo com menos
expressao quantitativa.

Por intermédio dos dados aludidos, observa-se que os pesquisadores estao
concentrados nas areas de especializacfes direcionadas a saude da mulher, ao tornar
publico esses conhecimentos através de meios formais como periddicos, livros, anais,
dissertacdes, congressos e outros, ddo margem a outras perspectivas as pesquisas
pelos estudiosos®. A publicagéo cientifica permite modificagcdes, aprimoramentos e até
contestacdes as ideias expostas contribuindo, assim, com o desenvolvimento de um
determinado campo cientificos.

O Planejamento Familiar € um processo diretamente associado a saude da
familia, portanto, embora se justifique que a mulher seja o foco central, ndo deve incluir
somente esta, mas a unidade familiar. A fase do ciclo de vida da familia deve ser
avaliada, bem como suas crencgas, valores e tradicdes. O planejamento deve ser
conduzido na forma de programa, com tarefas para tornar o processo ativo para os
usuarios?.

CONSIDERACOES FINAIS

Nos ultimos quinze anos tem se produzido um conjunto significativo de pesquisas
com o desafio de mapear e de discutir producdo académica em diferentes campos do
conhecimento, buscando responder questdes relevantes de quais aspectos e
dimensdes vém sendo destacados em diferentes épocas e lugares, de que forma e
em que condi¢cdes tém sido produzidas essas publicacdes, assim subsidiando novas
pesquisas com dados consolidados 22(p.257).

(12) http://www.brasil.gov.br/saude/2011/09/planejamento-familiar.
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No intuito de mapear o estado da arte das pesquisas em Planejamento Familiar,
um recorte se fez necesséario, respondendo-se nesse artigo a pergunta inicial,
apresentando o perfil dos autores que realizam e vinculam produc¢des cientificas no
Brasil na area de Planejamento Familiar. Esse estudo aborda importantes subsidios
no delineamento do tema e como este € tratado no meio cientifico. A discussao da
tematica de Planejamento Familiar, no contexto brasileiro, refere-se a um tema
recente, porém em constante expansao.

Os cruzamentos de dados elucidam que a teméatica esta diretamente relacionada
ao género feminino tanto por seus autores sendo em sua maioria mulheres, quanto
pelos objetivos de suas pesquisas, direcionados ao publico feminino. Fica evidente,
por meio dos dados, que a maior producao se concentra nas ciéncias em saude, assim
como o enfoque de género no planejamento e politicas de saude privilegiando a
abordagem em saude da mulher. Cabe ressaltar que os artigos seguem o
comportamento do perfil de formag&o de seus autores, cujas finalidades encontram-
se ligadas a saude e a saude publica, onde se encontra a area de especializacao da
maioria de seus pesquisadores.

Deve-se lembrar de que a ciéncia ndo € um poder Unico e absoluto nem o
pesquisador é um solipsita, distante do que ocorre no mundo. A liberdade do
pesquisador ndo se fecha tampouco termina no laboratério, mas se articula com a
liberdade dos cidaddos. Por isso, a reproducdo cientifica comporta um profundo
sentido socialz(p.60).

E necessario investir na producéo de conhecimento cientifico sobre o tema de
Planejamento Familiar em uma abordagem com aspecto amplo, trazendo para dentro
do tema, a familia e ndo somente a mulher, saindo do aspecto da gravidez e trazendo
para discussédo o marido, o filho e o envolvimento familiar, visto que o Planejamento
Familiar adequado traz inUmeros beneficios ndo somente para a familia em questao,
como também para a crianca que esta sendo gerada e para a sociedade como um
todo.

Os resultados apresentados ndao esgotam todas as possibilidades de analises a
partir dos dados coletados, mas apontam algumas analises das categorias
relacionadas com esta tematica no periodo analisado e no determinado tipo de veiculo
de divulgacéao.
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