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Resumo:

A saude intima feminina € um aspecto de suma i@poie para a manutencao do
bem estar femininoObjetivo: Compreender a percepcdo acerca da saude intima em
mulheres em situacdo de vulnerabilidade, internaasuma casa de reabilitacdo para
usuarias de alcool e drogas na cidade de Maringdy bomo o0 gerenciamento e as
dificuldades enfrentadas no manejo da saude intMetodologia: Consiste em uma
abordagem qualitativa, por meio da aplicagdo dequestionario em 21 mulheres internadas
em uma casa de reabilitacdo, a fim de compreendmriéncias, percepcoes, habitos e
problemas enfrentados durante o0 manejo da higierestnual e na prevencdo de doencas
sexualmente transmissiveiResultados: Os resultados demonstram que a educacdo em
saude é essencial para que as pessoas que mengtrssam compreender melhor sobre seu
corpo, processo fisiolégico e sobre o manejo eatzlddcom a higiene pessoal.
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1. Introducéo

A higiene intima feminina e a gestdo da menstruaéadfatores fundamentais para a
manutencao da salde e bem-estar das pessoas cgteuaranPorém sao cercadas de tabus e
informacgdes insuficientes que contribuem para gadtinadequadas que contribuem para
alterar o pH vaginal favorecendo o surgimento decgbes como a candidiase e a vaginose

bacteriana, por exemplo (Bezerra, 2022).

A definicdo de cuidado intimo se refere ao comjule aces e praticas adotadas para

manter a saude da area genital, incluindo a esdaellpmodutos de higiene apropriados, 0 uso



de roupas adequadas, evitar procedimentos desagossgratica de sexo seguro e a adocdo
de habitos que favoregcam o equilibrio do pH vagiNalrina, 2021).

Além disso, envolve também praticas diarias cortroaa regular de absorventes. Em
média, € recomendado trocar o absorvente a cada64haras, mas isso pode variar
dependendo do fluxo menstrual de cada pessoa. Aslechaante o periodo menstrual, é
preferivel o uso de roupas intimas de algod&o, mprenitem a ventilacdo adequada e
reduzem o risco de irritacdes e infeccbes. EssbioBacontribuem para a prevencéo de
infeccBes, promovendo a saude e o bem-estar daemuittielizmente, apesar de ser uma
pratica diaria, muitas mulheres ndo estdo cientas donsequéncias geradas pela
precariedade na higiene intima e menstrual, e psd#ema é ainda mais acentuado em
pessoas em condi¢des de vulnerabilidade.

A pobreza menstrual refere-se a falta de aceggsodutos menstruais, infraestrutura
adequada e educacao sobre a menstruacdo. A emiynesss, em 2020, desenvolveu uma
pesquisa onde 1.124 mulheres foram ouvidas. Ofades obtidos através de um formulario
online, demonstraram que 50% das pessoas ja preuisdilizar medidas emergenciais para
a contencao da menstruagdo como como 0 uso pagesitos, papel toalha, miolo de pao,
pedacos de tecidos e de plastico que podem tranessda sua saude intima acarretando em
infeccBes urinarias e do trato genital (Beksinskil£2020).

Uma campanha realizada pela UNFPA em parceria codNCEF “Pobreza
Menstrual no Brasil: desigualdade e violagGes deitds”, indica que cerca de 732 mil
meninas no Brasil, ndo tém acesso a banheiros em sesidéncias. Tais numeros
demonstram que a pobreza menstrual vai muito alBmué a falta de produtos de higiene
intima, mas também incluem fatores que dificultasnamanutencdo. (UNFPA, 2020).

2. Metodologia

A metodologia consiste em uma abordagem qualitaigaantitativa, exploratoria-
descritiva, onde foi utilizado um questionario estrado como principal instrumento de
coleta. O questionario continha perguntas reladasa higiene menstrual, conhecimentos
anatémicos e fisiolégicos, conhecimentos aceraca@astruacéo, praticas de higiene intima,



utilizacdo de absorventes ecoldgicos e impacto alesorventes descartaveis no meio
ambiente. A amostra foi composta por 21 mulheresnadas na casa de Nazaré na cidade de
Maringa, em virtude do uso abusivo de drogas co#&o ap sistema nervoso. Antes da
aplicacdo do questionario foi assinado um termoathesentimento, os dados coletados foram
posteriormente analisados e tabuladtravés ddViicrosoft Exce® para que assim possam

ser visualizados em forma de planilhas.
3. Resultados e Discussao

A coleta de dados ocorreu na Casa de Nazaré, ustiduigdo de reabilitacdo
financiada pelo governo, localizada em Maringa, quéedicada a mulheres usuarias de
alcool e drogas, onde elas permanecem internadastaeamente por um periodo de nove
meses. Esta casa oferece um ambiente seguro €uestoj proporcionando apoio
psicoldgico, médico e social essencial para a eraggo das residentes. Além do tratamento
para dependéncia quimica, a Casa de Nazaré fomntegracao social e no fortalecimento

da autoestima, preparando as mulheres para umaaudiével e autbnoma.

O projeto realizou visitas semanais a instituicéanees da realizacdo das atividades
foi assinado um termo de consentimento pelas paatites. Em seguida foi aplicado um
guestionario em uma amostra de 21 participantesle oioram abordadas perguntas
relacionadas a higiene menstrual, conhecimenta®mi@s e fisiolégicos, conhecimentos
acerca da menstruacdo, praticas de higiene intitiizacdo de absorventes ecoldgicos e
impacto dos absorventes descartaveis no meio atabien

A analise dos dados mostrou que 50% das mulhepesatiam por que uma mulher
com utero menstrua, 40% responderam que sim e &6pomderam "talvez". Destas, 45%
afirmaram possuir conhecimento sobre as estruguascompdem o aparelho reprodutivo
feminino, 35% alegaram n&o possuir nenhum conhedone 20% conhecem apenas
algumas estruturas. Esses resultados revelam eonaalaignificativa no conhecimento sobre
saude reprodutiva entre as participantes, destacandecessidade urgente de programas
educacionais especificos. A falta de conhecimeat rdulheres na manutencdo da saude
menstrual e na compreenséo do seu ciclo menspade, afetar ndo somente aquelas pessoas
gue vivem em situacao de vulnerabilidade, mas tadgsessoas que menstruam. Ja que vai



além de questdes financeiras, envolvendo fato@soeaicos, sociais e culturais. ( UNICEF,
2021).

Além de problemas relacionados a salude menstrualteade conhecimento pode
gerar ansiedade, estigmatizacdo, problemas psico®@ sociais, impedindo com que as
pessoas que menstruam discutam sobre os problem@stroais. Das participantes 70%
referem conseguir falar abertamente, com qualquessga, sobre temas referentes a
menstruacdo. 25% se sentem constrangidas e 5 %gqumme abordar essa tematica com
pessoas de confianca. Embora a pesquisa indigua quaioria das participantes se sintam a

vontade para falar sobre esse tema, a realidade ipameras mulheres é marcada pela

opressao e estigmatizagao.

De acordo com Sommer et al. (2015), tradicionalmensociedade vé a menstruacéo
como um rito de passagem para a vida adulta. Arlarsua primeira menstruacdo a menina
deve ser instruida a seguir uma “etiqueta menstmgdbrcando a ideia de que a menstruacao
seja algo impuro, impondo restricbes e vergonhassase pessoas que menstruam,
contribuindo para a criagdo de estigmas. 45 % d&gwstadas antes de menstruar pela
primeira vez, ouviram falar sobre a menstruagéo seus familiares. 35% nunca ouviram
falar sobre o assunto antes da sua primeira megsiou10% receberam instrucdes na escola.
5% com alguma amiga e 5% nao se lembram.

Percebe-se através dos dados apresentados, queagd@muem salde é essencial para
gue as pessoas que menstruam possam compreendwr reebre seu corpo, processo
fisiologico e sobre o manejo e cuidado com a h@ipassoal, uma vez que muitas dessas
pessoas ndo possuem acesso ao conhecimento adeduadcola desempenha um papel
fundamental na educacdo em saude, sendo um dafppiinveiculos para a transmisséo de
conhecimento. A inclusdo de contetdos sobre metstouno curriculo escolar é essencial
para garantir que as pessoas que menstruam recefoamacdes precisas e desmistificadas
sobre esse processo natural. 100% das participafites®am que a Universidadkeve estar
engajada e debater temas como esse, referentesidados da saude intima das pessoas que

menstruam (Conceigéao, 2020).

4. Consideracdes



Em conclusédo esse estudo, destaca a importandeg@me intima feminina e os
problemas relacionados a falta de informacéo sabnenstruacdo e a pobreza menstrual. As
experiéncias dessas mulheres revelam desafios synio@cerbados pela vulnerabilidade
socioecondmica e o0 estigma associado ao uso d&saias.

Politicas publicas devem ser formuladas para garacesso a produtos de higiene
menstrual e instalagbes adequadas, além de progradwcacionais que desmistificam a
menstruacdo. A promocdo da saude intima feminieaséncial ndo apenas para a saude
fisica, mas também para a recuperacdo e empoddamaessas mulheres, facilitando sua

reintegracdo plena na sociedade.
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