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RESUMO 

Objetivo: investigar o conhecimento, atitudes e práticas acerca do planejamento 

reprodutivo no puerpério imediato. Método: estudo transversal, descritivo-exploratório, 

realizado de julho a setembro de 2021, com 235 puérperas em uma maternidade referência 

para gestação de alto risco, em Recife - Pernambuco. Quanto ao teste estatístico foi 

aplicado o teste Qui-Quadrado. Resultados: quanto ao conhecimento adequado sobre 

métodos contraceptivos no período puerperal nenhuma variável foi estatisticamente 

significativa; atitude foi considerada adequada nas mulheres com maior idade, exercendo 

atividades laborais e com acesso à internet; prática foi adequada nas mulheres com maior 

idade e multíparas. Conclusão: Quanto ao conhecimento, este não foi significativo em 

nenhum dos aspectos analisados. Frente a atitude adequada as puérperas entendem a 

importância e necessidade do uso de contraceptivos já puerpério imediato. Porém, mesmo 

sabendo da importância da aquisição e utilização de métodos contraceptivos no período 

puerperal, as mulheres ainda desempenham práticas inadequadas relacionadas à 

contracepção no puerpério. Portanto, verifica-se a necessidade de melhorias nas 

orientações no momento da alta em relação às opções de métodos compatíveis com o 

puerpério. Diante disso, Constata-se a importância dessas informações para elevar o 

conhecimento e práticas dessas mulheres. 

Palavras-chave: Conhecimentos, Atitudes e Práticas em Saúde; Saúde da Mulher; 

Planejamento Familiar; Período Pós-Parto. 

 

ABSTRACT 

Objective: to investigate knowledge, attiudes and practices regarding reproductive plannig 

in the immediate puerperium. Method: cross-sectional, descriptive-exloratory study 

carried out from July to September 2021, with 235 mothers in a reference maternity for 

high-risk pregnancies, in Recife- Pernambuco. As for the statistical test, the chi-square test 

was applied. Results: regarding adequate knowledge about contraceptive methods in the 

puerperal period, no variable was statistically significant; atitude was considered adequate 

in older women, carrying out work activities and with access to the internet; practice was 

adequate in older and multiparous women.Conclusion: as for knowledge this was not 

significant in any of the analyzed. Faced with the approiate atitude, the puerperal women 

understand the importance and need to use immediate postpartum period. Howevr, even 

knowing the importance of acquiring and using contraceptive methods in the puerperal 

period, women still perform inadequate practices related to contraception in the 

puerperium. Therefore, there is a need for improvements in guidance at the time of 

discharge in relation to the options for methods compatible with the puerperium. This 

information is importante for elevate the knowledge and practices of these women. 

Keywords: Knowledge, Atitudes And Practices In Health; Women´S Health; Family 

Planning; Postpartum Period. 

 

RESUMEN 

Objetivo: investigar conocimientos, actitudes y prácticas acerca de la planificación 

reproductiva em el puerpério imediato. Método: estudio transversal, descriptivo-

esploratorio, realizado de Julio a Septiembre de 2021, com 235 madres em uma 

maternidade de referencia para embarazos de alto riesgo, em Recife- Pernambuco. Em 

cuanto a la prueba estadística se aplico ka prueba de chi-cuadrado, Resultados: en cuanto 

al conocimiento adecuado sobre métodos anticonceptivos el período puerperal, ninguna 

varible resultó estadísticamente significativa; la actidud se considero adecuada em mujeres 

mauores, realizando atividades laborales y com acceso a internet; la práctica fue adecuada 

em mujeres mauores y multíparas. Conclusión: em cuando al conocimiento, este no fue 

significativo em niguno de los aspectos analizados. Frente a la actitud adecuada, la 

puérpera compreende la importancia y necesidad del uso de anticonceptivos em el 

posparto imediato.Sin embargo, aún conociendo la importancia de adquirir y utilizar 

métodos anticoceptivos em el puerpério, las mujeres aún realizan prácticas inadecuadas 

relacionadas con la anticoncepción em el puerpério. Por tanto existe la necesidad de 

mejorar la orientación em el relación a las opciones de métodos compatibles com el 

puerpério. Esta información es importante para elevar los conocimientos y prácticas de 

estas mujeres. 

Palabras clave: Conocimientos, Actitudes y Prácticas en Salud; la Salud de La Mujer; 

Planificación Familiar; Período Posparto. 
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INTRODUÇÃO 

O Brasil apresenta atualmente uma 

diminuição em sua taxa de fecundidade, assim 

como vários países no mundo (1). Contudo, cerca 

de 40% das gestações mundialmente não são 

planejadas (2). No país, a estimativa de gestações 

não planejadas ao ano é de 1,8 milhão, o que 

resulta em cerca de 1,58 milhão de nascimento 

(3). 

Cerca de 69% dessas gestações são de 

curto prazo e não programadas e estão 

associadas a resultados perinatais negativos (4). 

No que tange o intervalo entre os partos o ideal é 

de 24 meses, segundo Organização Mundial de 

Saúde (OMS).  No mundo, o curto espaço entre 

as gravidezes é um fato comum sendo menores 

do que é preconizado. Este fato tem relação com 

os indicadores sociodemográficos da população 

como idade, renda e circunstância de 

vulnerabilidade (5). 

O planejamento reprodutivo é uma 

ferramenta capaz de melhorar a saúde 

reprodutiva, auxiliando na diminuição dos 

resultados perinatais negativos e das altas taxas 

de morbimortalidade materna e neonatal, além 

de criar uma rede de suporte social apropriada 

para mulheres em situação de vulnerabilidade 

(6,7).  

O planejamento familiar regido pela Lei n° 

9.263, de 12 de janeiro de 1996, e tem como 

conceito a criação de ações em educação em 

saúde, onde são ofertados a homens e mulheres 

formas e métodos de concepção ou 

anticoncepção, além de fornecer informações e 

acompanhamento, proporcionando a escolha 

orientada dos recursos que melhor atenda à 

necessidade momentânea do casal (7). 

Contextualizando sobre o início dos 

direitos reprodutivos no Brasil, em 1984 foi 

criado o Programa de Assistência Integral à 

Saúde da Mulher (PAISM). Nesta conjuntura 

social, a criação do PAISM constituiu avanços 

importantes em relação aos direitos reprodutivos 

das mulheres. Entretanto enfrentou desafios em 

sua implementação de ordem política, financeira 

e operacional, o que dificultou a sua 

concretização de maneira efetiva (8,9). 

Ainda dentro desse marco histórico dos 

direitos reprodutivos das mulheres, em 2004 o 

MS elaborou a Política Nacional de Atenção à 

Saúde da Mulher (PNAISM). Entre suas 

diretrizes elencou uma abordagem mais efetiva à 

saúde das mulheres brasileiras, trazendo como 

princípios norteadores o enfoque no gênero, a 

integralidade e principalmente a promoção à 

saúde (10). 

Outro dispositivo que veio para reforçar o 

cuidado com a saúde das mulheres, 

principalmente nesse ciclo gravídico-puerperal 

foi a Rede Cegonha criada em 2011. Tendo 

como objetivo principal organizar a Rede de 

Atenção à Saúde Materna e Infantil. E como um 

dos seus componentes está à orientação e oferta 

de métodos contraceptivos no período puerperal 

(11). 

O início da contracepção no período 

puerperal depende de vários fatores como: as 

preferências pessoais da paciente, histórico 

médico, se essa mulher pretende amamentar 

durante este período, o acesso aos serviços de 
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saúde e seu conhecimento em relação aos 

métodos contraceptivos (12). 

O puerpério é um período em que o corpo 

da mulher sofre adaptações físicas e fisiológicas 

retornando ao seu estado pré-gravídico, iniciado 

após a dequitação placentária e com término 

indefinido até que os ciclos menstruais retornem 

ao fisiológico. Diante disso é necessário 

estabelecer métodos apropriados e o momento 

oportuno para o início da contracepção no pós-

parto (7,12). 

Diante do contexto, entende-se que é 

necessário conhecer essa população, entender 

suas principais dificuldades relacionadas á 

contracepção e o período puerperal. Para isso, é 

importante compreender o conhecimento, atitude 

e a prática (CAP) das mulheres ainda no pós-

parto imediato, como uma forma de 

compreender o processo de entendimento dessas 

mulheres relacionado aos métodos 

contraceptivos utilizados no puerpério.   

Identificar o CAP dessas puérperas e os 

fatores associados a ele norteará os profissionais 

de saúde e principalmente os enfermeiros a 

organizarem estratégias educativas para essas 

mulheres assim auxiliando na promoção da 

educação em saúde. Diante do exposto, entende-

se a necessidade de traçar um diagnóstico de 

mulheres no pós-parto acerca do planejamento 

reprodutivo, com base no CAP, de forma a 

colaborar com a implementação de estratégias 

que atendam as reais necessidades desse grupo 

específico. Assim, a presente pesquisa tem como 

objetivo investigar o conhecimento, atitudes e 

práticas acerca do planejamento reprodutivo de 

mulheres no pós-parto, além de avaliar suas 

associações com as variáveis sociodemográficas 

e obstétricas.  

 

MÉTODOS 

Trata-se de um estudo descritivo-

exploratório de abordagem quantitativa, 

associado a inquérito CAP. A pesquisa foi 

realizada no Alojamento Conjunto (AC) em uma 

maternidade pública de referência para gestação 

de alto risco localizada na cidade do Recife, no 

estado de Pernambuco, região nordeste do Brasil 

no período de abril a setembro de 2021. 

A população foi calculada com base nas 

emissões de declarações de nascidos vivos 

(DNVs) emitidas durante o ano de 2020, 

totalizando 235 puérperas. A amostra foi 

calculada considerando um nível de confiança de 

95% e um erro amostral de 5% (13). Os critérios 

de inclusão utilizados foram: puérperas com 

idade igual ou superior a 18 anos, admitidas no 

alojamento conjunto em pós-parto. Foram 

excluídas puérperas que possuíam deficiência 

mental e/ou distúrbios psiquiátricos, alterações 

auditivas ou do aparelho fonador que 

impossibilitassem o entendimento e 

comunicação relacionados ao estudo. 

Utilizou-se a técnica de amostragem não 

probabilística, por conveniência, da forma que 

puérperas eram convidadas a participar da 

pesquisa com apresentação dos objetivos, riscos 

e benefícios do estudo (13). Mediante aceite, 

ocorreu a coleta de dados individual, em uma 

sala reservada, com duração média de 20 

minutos, utilizando a técnica de entrevista 
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estruturada e o inquérito Conhecimento, Atitude 

e Prática (CAP) sobre métodos contraceptivos no 

puerpério. 

O instrumento foi construído mediante 

leitura e embasamento em outros estudos sobre a 

temática com populações distintas (14,15). Ao 

inquérito CAP foram acrescidas variáveis 

relacionadas (idade, renda, estado civil, 

escolaridade, menarca) e fatores relacionados ao 

comportamento das puérperas como (idade da 

primeira gestação, número de filhos). Foi 

realizado um teste piloto com oito puérperas para 

adequação do instrumento, essas mulheres não 

foram incluídas na amostra. 

 Para a definição dos conceitos utilizados 

pelo CAP, utilizaram-se os seguintes parâmetros: 

O conhecimento foi considerado adequado 

quando, a puérpera referiu já ter ouvido falar 

sobre métodos contraceptivos (MAC´s), sabia 

informar que se destinava para da prevenção da 

gravidez e de infecções sexualmente 

transmissíveis (ISTs), citar ao menos três 

métodos contraceptivos de uso geral fora do 

período puerperal, três métodos contraceptivos 

de uso no período pós-parto e ao menos um 

método contraceptivo que interfere na 

amamentação; parcialmente adequado, quando 

referiu que os métodos servem apenas para a 

prevenção de gravidez ou ISTs, citar um 

métodos compatível e um métodos incompatível 

com o período puerperal, apenas um método 

contraceptivo, mencionava métodos compatíveis, 

não saber diferencia-los ou identifica-los; 

inadequado quando referiu nunca ter ouvido falar 

de métodos contraceptivos, não saber para que 

serviam esses métodos, citar menos de três 

métodos de uso geral, citar menos de três 

métodos compatíveis com o período puerperal ou 

não saber informar e quando referiu não 

conhecer nenhum método que prejudicasse a 

amamentação ou métodos compatíveis com a 

amamentação. 

A atitude foi considerada adequada 

quando, a puérpera indicou a necessidade do uso 

de métodos contraceptivos no período pós-parto 

e quando mencionou a importância do uso no 

período puerperal; inadequada quando referiu 

não haver necessidade do uso e não ter 

importância em utilizar esses métodos durante o 

puerpério. 

A prática foi considerada adequada 

quando, a puérpera referiu uso de métodos 

contraceptivos em gestações anteriores, quando 

informou que a gestação atual foi planejada e 

que estava utilizando algum método 

contraceptivo antes da gestação atual; 

inadequada quando referiu não ter utilizado 

métodos contraceptivos em gestações anteriores, 

informou que a gestação atual não foi planejada 

e não estava utilizou nenhum método 

contraceptivo antes da gestação atual.  

O banco de dados foi digitado em dupla 

entrada no programa EPI INFO, versão 3.5.2 e 

realizada sua validação. Em seguida, exportado e 

analisado no software Statistical Packqge for the 

Social Sciences (SPSS) versão 28.0. Para 

avaliação do perfil sociodemográfico e obstétrico 

das puérperas foram calculadas as frequências 

percentuais das variáveis categóricas e 

construída as respectivas distribuições de 
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frequência. Nas variáveis contínuas, foram 

calculadas as estatísticas: mínimo, máximo, 

média e desvio-padrão.  

Após a classificação do CAP em adequado, 

parcialmente adequado ou inadequado, 

calcularam-se as prevalências da adequação em 

cada domínio avaliado, por meio do Teste Qui-

Quadrado para avaliação de proporção. Para 

avaliar os fatores do perfil sociodemográfico que 

influenciaram significativamente no 

conhecimento, atitude e prática adequada das 

puérperas aplicou-se o Teste Qui- Quadrado para 

independência.  

A pesquisa seguiu às recomendações da 

Resolução 466/2012 do Conselho Nacional de 

Saúde e obteve aprovação do Comitê de Ética 

em Pesquisa (CEP) da Empresa Brasileira de 

Serviços Hospitalares (EBSERH) vinculada a 

Universidade Federal de Pernambuco (UFPE) – 

CAAE nº 42463920.9.0000.8807 e parecer nº 

4.640.788. Todas as participantes da pesquisa 

assinaram o Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE). 

 

RESULTADOS 

Dentre as características 

sociodemográficas verificou-se que 17 (7,2%) 

das puérperas possuía idade entre 18 a 19 anos, 

120 (51,1%) 20 a 29 anos, 86 (36,6%) 30 a 39 

anos e 12 (5,1%) acima de 40 anos. Portanto a 

média de idade correspondeu a 28,47±6,41. 

Quanto à situação conjugal, 199 (84,7%) tinham 

parceiros e 36 (15,3%) não tinham parcerias 

fixas, em relação à cor 139 (59,1%) eram de cor 

parda. 

Em relação aos estudos, 211 (89,8%) não 

possuíam vínculo estudantil, seja esse a nível 

escolar, graduação ou pós-graduação, assim, 24 

(10,2%) ainda desenvolviam atividades 

acadêmicas ou escolares no período. Acerca da 

escolaridade, 48 (20,4%) tinham ensino 

fundamental completo, 88 (37,4%) tinham 

ensino médio completo e 20 (8,5%) tinha 

concluído o ensino superior.  

Acerca da ocupação 129 (54,9%) não 

trabalhava, 14 (6,0%) eram estudantes, 41 

(17,4%) exerciam alguma atividade formal e 51 

(21,7%) tinham emprego informal. Quanto a 

religião, 94 (40,0%) das participantes eram 

evangélicas, 82 (34,9%) católicas e três (1,3%) 

consideraram-se em outras denominações. Em 

relação ao acesso à internet 220 (93,6%) 

relataram ter acesso e 15 (6,4%) não tinham 

acesso (Tabela 1). 

 

Tabela 1 - Características sociodemográficas das puérperas admitidas no alojamento 

conjunto em maternidade de referência para gestações de alto risco, Recife, Pernambuco, 

Brasil, 2021 

Fator avaliado N % p-Valor1 

Idade (anos)    

18-19 17 7,2 

p<0,001 20-29 120 51,1 

30-39 86 36,6 
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≥ 40 12 5,1 

Mínimo-Máximo                                                               18-45  

Média ± Desvio padrão 28,47 ± 6,41 - 

Situação Conjugal    

Com parceiro 199 84,7 
p<0,001 

Sem parceiro 36 15,3 

Cor    

Branca  52 22,1 

p<0,001 
Amarela  38 16,2 

Preta    5   2,1 

Parda 139 59,1 

Indígena     1   0,4  

Estuda    

Sim 24 10,2 
p<0,001 

Não 211 89,8 

Grau de escolaridade    

Ensino fundamental incompleto 11   4,7 
p<0,001 

Ensino fundamental completo 48 20,4 

Ensino médio incompleto 35 14,9  

Ensino médio completo 88 37,4  

Ensino técnico   9   3,8  

Graduação incompleta 23   9,8  

Graduação completa 20   8,5  

Pós-graduação   1      4  

Ocupação    

Do lar 129 54,9 

p<0,001 
Estudante 14 6,0 

Emprego formal 41 17,4 

Emprego informal 51 21,7 

Religião    

Evangélica 94 40,0 

p<0,001 Católica 82 34,9 

Outras (Testemunha de jeová/ Kardecista) 3 1,3 

Acesso à internet   

p<0,001 Sim 220 93,6 

Não 15 6,4 

Fonte: Dados dos formulários da pesquisa. 

Em relação às variáveis obstétricas, 

verificou-se que 189 (80,4%) tinham 

engravidado de uma a três vezes, 43 (18,3%) 

tinham de quatro a seis gestações e três (1,3%) 

um total de sete a dez gravidezes, com uma 

média de 2,40±1,50 gestações. Quanto ao 

número de filhos vivos, 202 (86,0%) 

apresentavam de um a três filhos, 32 (13,6%) 

tinham de quatro a seis filhos vivos e um (0,4%) 

tinha de sete a dez filhos vivos, com uma média 

de 2,13±1,26 filhos vivos. Sobre o parto cesáreo, 

144 (61,3%) já foram submetidas à cesariana e 

91 (38,7%) nunca realizaram o procedimento 

(Tabela 2). 
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Tabela 2 - Perfil obstétrico das puérperas admitidas no alojamento conjunto em maternidade 

de referência para gestações de alto risco, Recife, Pernambuco, Brasil, 2021. 

Fator avaliado N % p-Valor1 

Nº de gestações    

1-3 189 80,4 

p<0,001 4-6 43 18,3 

7-10 3 1,3 

Mínimo-Máximo 1-10  

Média ± Desvio padrão 2,40±1,50  

Nº de filhos vivos    

1-3 202 86,0 

p<0,001 4-6 32 13,6 

7-10 1 0,4 

Mínimo-Máximo 1-7  

Média ± Desvio padrão 2,13±1,26  

Parto cesáreo    

Sim 144 61,3 
p<0,001 

Não 91 38,7 

Fonte: Dados dos formulários da pesquisa. 

 

 

Na avaliação da adequação do CAP das 

puérperas acerca do planejamento reprodutivo, 

evidencia-se que 66 (28,1%) das puérperas 

apresentaram conhecimento adequado, 222 

(94,5%) apresentaram atitudes adequadas, 88 

(37,1%) apresentaram práticas consideradas 

adequadas, sendo estatisticamente significante 

(Tabela 3). 

 

Tabela 3 - Avaliação da adequação do conhecimento, atitude e prática das puérperas acerca 

do planejamento reprodutivo. Recife, Pernambuco, Brasil, 2021. 

Avaliação dos                                             Domínio avaliado 

Domínios Conhecimento Atitude Prática 

Adequado 66(28,1%) 222(94,5%) 88(37,1%) 

Inadequado 168(71,9%) 13(5,5%) 149(62,9%) 

Valor de p1 p< 0,001 p<0,001 p<0,001 

Fonte: Dados dos formulários da pesquisa. 

 

Em relação ao conhecimento, 234 (99,6%) 

já ouviram falar de métodos contraceptivos, 164 

(69,8%) sabiam que os métodos serviam para 

prevenção de ISTs e gravidez, 30 (12,8%) 

tinham conhecimento de quais métodos 

poderiam ser utilizados do puerpério e 27 

(11,5%) sabiam informar quais métodos 

interferiam na amamentação. Quanto aos meios 

relatados para ouvir falar sobre MAC´s, 221 

(94,0%) ouviram falar por meio de folhetos, 148 

(63,0%) em palestras e 86 (36,6%) em unidades 

básicas de saúde. 

No que se refere à atitude, 227 (96,6%) 

informavam a importância de usar MAC no pós-
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parto, 222 (94,5%) citavam a necessidade de 

usar MAC durante o período puerperal, evitando 

assim uma nova gestação. Com relação a prática, 

107 (69,0%) utilizaram métodos contraceptivos 

em gestações anteriores. Na gestação atual, 158 

(67,2%) informaram que a gestação não foi 

planejada. Os MAC´s mais utilizados pelas 

puérperas no período puerperal anterior foram: o 

comportamental 230 (97,9%), barreira 213 

(90,6%) e 141 (60,0%) hormonal e 85 (81,0%) 

relataram falha no método utilizado. 

Os motivos citados de não utilizarem 

MAC´s antes da gestação atual foram: problemas 

ginecológicos por acreditarem que não ficariam 

grávidas, o parceiro não manifestar desejo de 

utilizar MAC´s, a puérpera não almejar o uso, 

não estavam mantendo relações sexuais com 

frequência ou não tinha condições financeiras 

para a aquisição do método.  

Na associação do conhecimento, atitude e 

prática acerca do planejamento reprodutivo 

segundo o perfil sociodemográfico, o 

conhecimento não foi estatisticamente 

significativo com nenhuma variável analisada, a 

atitude foi observada maior importância na 

idade, ocupação e acesso à internet. Quanto à 

prática está sofreu certa influência da idade, 

número de gestações e número de filhos vivos 

(Tabela 4). 

 

Tabela 4 - Adequação do conhecimento, atitude e pratica das puérperas acerca do planejamento 

reprodutivo, segundo o perfil sociodemográfico, Recife, Pernambuco, Brasil, 2021 

                                              Domínio avaliado 

Fator avaliado Conhecimento Atitude Prática 

 Adequado p-valor Adequado p-valor Adequado p-valor 

Idade       

18-19 4(23,5%) 

p<0,688* 

14(82,4%) 

p<0,033* 

2(11,8%) 

p<0,006* 
20-29 37(30,8%) 117(97,5%) 38(31,7%) 

30-39 23(26,7%) 79(91,9%) 41(47,7%) 

≥ 40 2(16,7%) 12(100,0%) 7(58,3%) 

Situação Conjugal       

Com parceiro 57(28,6%) 
p<0,654* 

118(94,5%) 
p<0,995* 

78(39,2%) 
p<0,193* 

Sem parceiro 9(25,0%) 34(94,4%) 10(27,8%) 

Ocupação       

Do lar 33(25,6%) 

p<0,486* 

120(93,0%) 

p<0,012* 

51(39,5%) 

p<0,193* 
Estudante 5(35,7%) 11(78,6%) 2(14,3%) 

Emprego formal 15(36,6%) 41(100,0%) 13(31,7%) 

Emprego informal 13(25,5%) 50(98,0%) 22(43,1%) 

Religião       

Evangélica 29(30,9%) 

p<0,493* 

90(95,7%) 

p<0,789* 

31(33,0%) 

p<0,190* Católica 23(28,0%) 77(93,9%) 38(46,3%) 

Outras 0(0,0%) 3(100,0%) 1(33,3%) 

Acesso à internet      - 

Sim 64(29,1%) 
p<0,189* 

210(95,5%) 
p<0,011* 

82(37,3%) 
p<0,833* 

Não 2(13,3%) 12(80,0%) 6(40,0%) 

Nº de gestações       

1-3 51(27,0%) p<0,748* 181(95,8%) p<0,146* 55(29,1%) p<0,001* 
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4-6 14(32,6%) 38(88,4%) 31(72,1%) 

7-10 1(33,3%) 3(100,0%) 2(66,7%) 

Nº de filhos vivos       

1-3 54(26,7%) 

p<0,372* 

192(95,0%) 

p<0,579* 

64(31,7%) 

p<0,001* 4-6 12(37,5%) 29(90,6%) 23(71,9%) 

7-10 0(0,0%) 1(100,0%) 1(100,0%) 

Fonte: Dados dos formulários da pesquisa. 

*: Teste qui-quadrado 

 

DISCUSSÃO 

A maioria das puérperas são jovens 

adultas, com parceiro fixo, não trabalham, são 

evangélicas, de cor parda, multípara e tem acesso 

à internet. Em uma coorte realizada no sul do 

país, no ano de 2020, a média de idade das 

puérperas era de 20 a 34 anos, com companheiro 

e a maioria sem ocupação remunerada (16). Outro 

estudo, realizado no sudeste brasileiro no ano 

2016, mostra que as puérperas tinham uma 

média de idade 20 a 29 anos, casada ou em uma 

união estável e não desempenhavam nenhuma 

atividade remunerada (17).  

O perfil encontrado nessa pesquisa 

corrobora com os dados encontrados na literatura 

e evidencia a população jovem como a que mais 

engravida no Brasil. A raça/cor está relacionada 

ao contexto socioeconômico onde se encontra 

inserida boa parte da população de baixa renda. 

A interrupção dos estudos reflete em vários 

processos que se insere na vida da mulher após a 

descoberta da gestação, pois associado ao cuidar 

do filho, dificulta a qualificação profissional e a 

inserção no mercado de trabalho. Portanto, o 

recurso da tecnologia como a internet passa a ser 

essencial na vida dessas mulheres (18,19).  

Quanto ao histórico obstétrico, a falta do 

planejamento reprodutivo é confirmada na 

presente pesquisa e em outros estudos pela 

presença da multiparidade. Essa evidência 

acende as discussões sobre a exposição dos 

riscos aos quais as mulheres e os conceptos são 

expostos, como a depressão pós-parto, parto 

prematuro, baixo peso ao nascer e a exposição da 

mulher ao parto operatório (4,20).  

No que concerne à adequação das 

participantes no CAP do planejamento 

reprodutivo no puerpério, nesta pesquisa 

verificou-se que 28,1%, 94,5% e 37,1% das 

puérperas tinham conhecimento, atitudes e 

práticas adequadas, respectivamente. As 

participantes apresentam um percentual de 

atitude alto, entretanto, as porcentagens de 

conhecimento e práticas adequadas frente ao 

planejamento reprodutivo representam baixo 

índice. Em um CAP realizado na Etiópia em 

2017, com mulheres em idade fértil, mostrou 

resultados de 42,3%, 58,8%, 50,4%, tinham 

conhecimento, atitudes e práticas adequadas, 

respectivamente, o que para aquela população 

também foi considerada um índice relativamente 

baixo em relação à utilização dos MACs (21). 

Em outro estudo realizado no estado de 

São Paulo, em 2017, baseado no Inquérito CAP 

sobre Dispositivo Intrauterino (DIU), afirmou 

que o nível de conhecimento das mulheres sobre 
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o DIU foi considerado baixo, quanto à atitude 

menos da metade das participantes referiram 

desejo de utilizá-lo no futuro e que, portanto, não 

o praticavam como método de contracepção. 

Destarte, conclui-se que a falta de conhecimento 

sobre o método pode determinar uma prática 

inadequada (22). 

Na avaliação do conhecimento sobre os 

métodos contraceptivos utilizados no período 

puerperal, apenas 12,8% sabiam informar quais 

métodos poderiam ser utilizados no puerpério. 

Esse é um aspecto importante a ser observado, 

que corrobora com outras pesquisas sobre a 

temática, que mulheres possuem um 

conhecimento limitado e inadequado sobre os 

métodos contraceptivos, o uso sem orientação 

adequada ou conhecimento pode afetar a eficácia 

do método (23). 

Em relação à atitude as puérperas 

mostraram se importar com a necessidade de 

iniciar um MAC no puerpério. Estudos destacam 

que essa atitude tem relação com a paridade da 

mulher. As multíparas formam um grupo de 

mulheres, em maior proporção que não realizou 

planejamento reprodutivo (24), conforme 

encontrado na presente pesquisa em que a 

maioria das puérperas eram multíparas. 

Quando avaliadas a respeito das práticas 

obtiveram-se resultados preocupantes, pois 

67,2% das puérperas não haviam planejados a 

gestação atual. Pesquisas trazem como evidência 

a descontinuidade do uso do método associado à 

falta de informação sobre como usar, que podem 

estar seguramente associados e contribuindo para 

esse desfecho (25). 

Em relação à atitude adequada entre os 

aspectos sociodemográficos e o CAP, as 

variáveis significativas foram: a idade, a 

ocupação e o acesso à internet. A idade mostra-

se uma variável importante na avaliação da 

atitude positiva frente ao uso de MACs, 

mulheres mais velhas que nesse caso tem a 

intenção de limitar sua fecundidade, tem uma 

melhor atitude quando comparada a população 

jovem. Estudos apontam que o início da vida 

sexual cada vez mais precoce o que contribuiu 

para um planejamento reprodutivo inadequado 

(15,26).  

Quanto à ocupação, entende-se que a 

mulher com condições socioeconômicas 

favoráveis tenha uma compreensão maior sobre 

os MACs, facilitando uma possível prática futura 

(18 20,27). O acesso à internet foi uma variável 

significativamente positiva para atitude adequada 

em relação ao uso de MACs no puerpério. No 

que tange esse achado, isso só reforça a ideia de 

que mulheres buscam informações acerca de 

métodos com parceiros, familiares, amigos, 

inclusive através de meios digitais (27). 

Entretanto, estudos sugerem que a melhor forma 

para adquirir informações adequadas sobre os 

MACs seria por meio de profissionais de saúde 

com expertise na temática. 

Em relação à prática adequada associada 

ao perfil sociodemográfico e o CAP, as variáveis 

mais significativas foram: idade, número de 

gestações e números de filhos vivos. Pesquisas 

mostram que mulheres com idade maior ou igual 

há 30 anos dispõem de uma melhor prática em 

comparação menores de 18 anos. Isso pode ser 
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reflexo da consciência e da experiência que se 

adquire com a idade mais avançada, melhorando 

além da atitude, a prática frente o planejamento 

reprodutivo (18,27).  

Outro forte indicador para uma prática 

adequada é o histórico reprodutivo desta mulher, 

quanto menor é a quantidade de filhos mais 

reduzida é a demanda pelo planejamento 

reprodutivo. Mulheres com maior número de 

filhos tem uma maior disposição a procurar uma 

forma de limitar sua fecundidade, por já ter 

atingindo a prole desejada. Aquelas puérperas 

que apresentaram um número de filhos maior ou 

igual a três, sobretudo com uma idade mais 

avançada, já demanda por meios de contracepção 

definitivos para regulação da fecundidade (22,27). 

Ao considerar os resultados da pesquisa, 

observa-se que o conhecimento e as práticas das 

mulheres ainda não são adequados 

especificamente no período puerperal. Tal fato 

deve ser levado em consideração, pois 

proporcionar a escolha informada e adequada é 

um direito reprodutivo garantido por lei. 

 

CONCLUSÕES  

Na analise do CAP, o conhecimento foi 

considerado inadequado devido ao baixo 

percentual de puérperas que souberam citar pelo 

menos três MACs compatíveis com o período 

puerperal e qual MAC interferia na produção 

láctea; a atitude foi adequada, marcada pelo 

elevado percentual de puérperas que relataram a 

importância e a necessidade de utilizarem MACs 

no período puerperal. A prática inadequada foi 

relacionada ao alto percentual de mulheres que 

não planejaram suas gestações.   

Quanto à associação do CAP com as 

variáveis sociodemograficas, o conhecimento 

não demonstrou significância estatística, a 

atitude verificou-se que as mulheres com 

trabalho e com acesso a internet tem uma melhor 

adequação frente ao uso de MAC´s no puerpério. 

Em relação a práticas, mulheres mais maduras e 

com prole estabelecidas tem melhores são mais 

aderentes aos MAC´s no período puerperal. 

Dessa forma, a orientação no momento da 

alta hospitalar acerca das opções de métodos 

ideais e compatíveis com o período puerperal é 

fundamental, mesmo sendo um local onde 

normalmente a mulher permaneça por apenas 48 

horas, é essencial a abordagem dessas puérperas 

ainda no serviço de alta complexidade não 

deixando apenas ao encargo da atenção primária 

resolver esta demanda. Assim, observa-se ainda 

a importância da capacitação dos profissionais de 

saúde e a ações como medidas necessárias de 

educação em saúde em torno desta temática. 

 

Dentre as limitações do estudo, têm-se o 

fato da pesquisa não ter sido ampliada para o 

público adolescente, a fim de analisar, também, o 

comportamento desse público frente ao 

planejamento reprodutivo, utilizando o Inquérito 

CAP. A realização de atividades educativas 

relacionadas aos métodos contraceptivos 

compatíveis com o período puerperal, 

considerando o CAP de mulheres evidenciadas 

no presente estudo. Tais ações devem ser 

implementadas no contexto hospitalar, 

principalmente, no Alojamento Conjunto, 
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melhorando o planejamento reprodutivo no 

período puerperal. 
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