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RESUMO
Este trabalho tem como objetivo trabalhar com um grupo de grévidas utilizando como
proposta de intervencdo a terapia comunitaria. O estudo foi realizado através de
atividade préatica de cuidado em saude, desenvolvida com um grupo de dezesseis
gestantes, no periodo de agosto a dezembro de 2006. As atividades grupais se deram
em onze encontros de saude, ao término das quais foi realizada uma visita domiciliar a
cada uma das participantes que deram a luz. Numa abordagem qualitativa, o
levantamento dos dados foi realizado pela observagéo participante com entrevista nas
dindmicas dos encontros e nas visitas domiciliares. Através da analise qualitativa foram
identificadas as repercussées do desenvolvimento do grupo de gravidas nas seguintes
dimensfes: a gestante com ela propria; a gestante com o seu bebé e com os familiares;
e os familiares e a gestante com a comunidade. A busca do conhecimento alicercada
no grupo de gravidas influenciou na ampliacéo do conceito de saude e de cidadania no
contexto das gestantes e dos seus coletivos. Observamos que a utilizacdo de
abordagens dos novos paradigmas pode contribuir para a construgdo do conhecimento
e com o processo de promogdo da saude, aumentando a auto-estima das gestantes e
contribuindo para uma melhor qualidade de vida, bem como subsidiar trabalhos

interdisciplinares.
Palavras -Chave: Terapia Comunitaria, Grupo de Gravidas, Gestantes.

1- INTRODUCAO

Segundo Lamare (2005) a gravidez é um verdadeiro divisor de 4guas na vida de
uma mulher. Os sentidos ficam alerta, a sensibilidade aumenta, o acompanhamento de
um novo ser que se desenvolve e a preparagédo para recebé-lo implica um profundo
crescimento pessoal, tanto para a futura mae como para o pai. S40 nove meses de
deslumbramento, mas também de muitas davidas, apreensdes, possiveis desconfortos

e contratempos.
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O objetivo deste estudo foi proporcionar a gravida, através de encontros
semanais, um esclarecimento sobre cada etapa do processo, auxiliando-a a aplacar
temores e enfrentar com alegria este que € um dos momentos mais extraordinérios da
vida de uma mulher.

Conforme Lamare (2005) o bebé ja& antes de nascer € um ser inteligente,
sensivel, apresentando tracos de personalidade préprios e bem definidos, e que tem
uma vida afetiva e emocional estreitamente vinculada a sua experiéncia relacional com
a sua mae, estando em perfeita comunica¢do empatica e fisiolégica com ela, captando
0S seus estados emocionais e a sua disposicao afetiva para com ele. Complementar a
esta idéia Bowlby (1989) aponta que as primeiras vincula¢gdes com outro ser humano
(no caso seus cuidadores que podem ser representados pela mae, pai, avls, dentre
outros) podem favorecer o aparecimento do fendmeno amoroso posteriormente. Dessa
forma, a disponibilidade afetiva da mae é fundamental para que ocorra o
desenvolvimento psico-afteivo do individuo, de célula a feto, de feto a bebé, de bebé a
crianga.

Quais os recursos a mulher gravida dispde com seu bebé no pré-natal? Ela pode
em varios momentos do dia, dedicar a ele uma atencao dirigida: com ele conversando
baixinho, contando as suas atividades e ocupacdes, dos preparativos para recebé-lo,
cantarolando cantigas de ninar, acariciando-o com ternura através do seu ventre,
dedicando-lhe muito carinho. Quando houver momentos de stress agudo ou situacao
de perturbagdo emocional converse com o seu bebé, passe a ele a sensagédo de
seguranca, otimismo e esperanca, reforce e assegure a permanéncia do vinculo entre
ambos.

Ao que se sabe o desenvolvimento emocional se da imediatamente apds o
nascimento e percorre um longo caminho através das etapas determinadas pela idade
e cultura, que caracterizam a evolucao do ser humano (Bowlby, 1989). Sera entdo este
conjunto de condutas inatas exibidas pelo bebé, que promovera a manutencédo ou o
estabelecimento da proximidade com sua principal figura provedora de cuidados, a
mae, na maioria das vezes. Acontece que o comportamento de apego, além de estar
revestido de sua fungao protecionista, propicia ao bebé uma série de interacdes sociais
que colaboram para um desenvolvimento saudavel da crianca, além de Ihe
proporcionar oportunidades de treinar seus comportamentos sociais e perceber as

modificagbes dele no meio (Toni, Salvo, Marins & Weber, 2004). Dessa forma, em
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geral, seres humanos que s&o amados e que respondem com carinho aos outros

adquirem uma agradavel capacidade de intimidade com outras pessoas.

2- CONTEXTUALIZACAO

Para Maldonado (2005), o grupo de gestantes € um grupo homogéneo, pois sao
pessoas gque estdo atravessando uma mesma transicao existencial, isto €, apresentam
problemas semelhantes e estdo dispostas a discutir situagdes comuns a todos.

Segundo Vigosa (1977) o grupo aberto ndo limita as participantes por faixa
etéria, por periodo gestacional ou nivel socio-econémico, possibilitando a elas uma
maior troca de experiéncias e lhes dando mais sensacdo de evolugdo, pois tem a
oportunidade de vivenciarem atitudes, reagfes, emocdes que ainda ndo foram
experimentadas, ou que ja vivenciaram e souberam lidar com os fatos.

No grupo de estrutura mista as vivéncias e experiéncias sao focalizadas em um
tempo do grupo, apos a transmissdo de informacdes relevantes ao tema focado. Sendo
assim, o grupo se desenvolve com momentos estabelecidos para determinadas
atividades, nimero fixo de sessfes e seqliéncia pré-estabelecida de temas a serem
abordados em cada encontro.

Maldonado (2005) afirmou que, “os dois momentos — transmissao de informagéo

e discussao das vivéncias — se harmonizam e se interpenetram”. E ainda, “com
gestantes a estrutura mista pode incluir também um tempo para ginastica, respiracéo e
relaxamento”.

Sabe-se que a maternidade é um momento existencial extremamente importante
no ciclo vital da mulher, pois proporciona novos niveis de integracdo e desenvolvimento
da personalidade. Portanto, sendo um periodo de transicdo, contém ansiedades e
fantasias decorrentes desta fase, sobretudo, é durante a gravidez que se inicia a
formacéo do vinculo afetivo mée-bebé.

Num grupo de gestantes séo objeto de debate situacdes da vida atual, o parto, o
pds-parto, os cuidados com o bebé, a amamentacdo e outros temas importantes que o
grupo desejar abordar. Gestantes participam de encontros semanais. Focalizaremos
aqui alguns temas presentes nos grupos de gestantes.

Todo individuo sente necessidade de pertencer a algum grupo humano que seja
para ele uma referéncia, especialmente numa sociedade de massa que O
despersonaliza, gerando sentimentos de isolamento e soliddo. Uma mulher gravida

pode ser oriunda de um circulo familiar e social restrito, em que foram minimas as
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oportunidades de aprendizagem relacionadas, por exemplo, ao nascimento de um
bebé. Ja outra gestante pode vir de uma familia numerosa, ter acompanhado outras
gestacgOes e ter alguma experiéncia com bebés, mas sabe que sua experiéncia de vida
é Unica. E Gnica a historia com sua familia de origem, a histéria do relacionamento com
seu parceiro, como serdo Unicos a experiéncia de parto e pds-parto. E é desse ponto
de vista que cada uma deseja ser ouvida e ter sua experiéncia pessoal compartilhada.
Ou sua falta de experiéncia. Suas duavidas, conflitos e ansiedades, que ocorrerdo em
algum grau, mesmo em gestacdes desejadas e programadas. Se por um lado a
abordagem dos temas que vao surgindo num grupo de gestantes é particularizada, por
outro lado o coordenador de um grupo dessa natureza deve atender aquelas questdes
que surgem com frequéncia por parte da maioria dos componentes do grupo.
Um exemplo ilustrativo sdo as preocupac¢des com a vinda de um bebé perfeito. Esse é
um tipico tema em que a abordagem é necessariamente mdultipla. Pode-se entrar
primeiramente com aspectos gerais: a gestante cuida de sua saude? A gestante
freqlenta regularmente as consultas pré-natais? Sé ingere medicamentos prescritos
pelo obstetra? Cuida de sua alimentacdo? De suas horas de sono? O dialogo no grupo
vai se entremeando com informagfes necessarias e tranquilizadoras.

A gestacdo ndo € uma condicdo patolégica, mas certamente uma situacao
especial. A gestante da uma pausa em suas atividades durante o dia? Por mais
saudéavel que transcorra sua gestagéo € vital uma mudanca em seu ritmo de vida. Aqui
entra a abordagem de teor psicologico propriamente dito. H4 que se observar se ha no
grupo aquelas gestantes que, devido a certas caracteristicas de personalidade,
acreditam que podem levar a vida nos mesmos moldes de antes da gestagdo. Sem se
darem conta de que € um direito seu, absoluto, o de se poupar, ndo atendendo a todas
as solicitacdes no trabalho ou no meio familiar, como antes. E que é igualmente
legitima a decis@o de n&o abrir mao de seus direitos como cidadas, em seu meio social.
No cotidiano faz valer principios basicos como a garantia de emprego, seu lugar em
filas de banco, conducdo, e mais do que isso, percebe-se com direito a uma natural
solidariedade dentre os que as cercam? Certas dindmicas de grupo podem oferecer-
lhes uma verdadeira oportunidade de conscientizagdo e transformagédo desses
aspectos.

Todos estes temas se interrelacionam e participam da idéia de um “bebé
perfeito”. Mas atencdo para que a palavra perfeito ndo seja levada ao pé da letra,

produzindo na gestante uma expectativa idealizada a respeito da crianga. Uma crianca
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quase sobre-humana, aquela que no fundo, inconscientemente sera encarregada, de
suprir varias impossibilidades e imperfeicbes de seus préprios pais. Nem um bebé
perfeito nem pais perfeitos. O que uma crianca precisa ndo é de mae e pai perfeitos,
que, alids, ndo existem mesmo, mas de pais que apesar de falharem aqui e ali em suas
atitudes, agem com honestidade, franqueza, transmitindo ao filho a idéia de que tentam
verdadeiramente “acertar”. Se for isso o que predomina, isso € registrado pela crianca
como amor.

A gestacao, o parto e o puerpério sdo periodos de intensas modificacdes fisicas,
psiquicas, emocionais e sociais. Mesmo por fazer parte do desenvolvimento psicolgico
normal dos individuos ao longo de suas vidas, a gravidez é considerada um momento
de transicdo vivenciado como crise, e oferece tanto a possibilidade de crescimento,
integracdo e amadurecimento bem como de angustia e sofrimento.

Ao longo da gravidez impde-se um importante trabalho psiquico a ser realizado
pelo homem e pela mulher: a mudanca de papéis e de identidade; além de filhos,
homem e mulher tornam-se pai e mae. A maternidade e a paternidade, no entanto, séo
conquistam psicologicas para a qual homem e mulher podem se habilitar, ja que
ninguém nasce sabendo ser pai ou mée.

O parto, por sua vez, ndo representa apenas 0 processo de expulsdo e
nascimento do bebé. Mae, pai e bebé estdo envolvidos em uma seqiéncia
irreversivel de acontecimentos que mobilizam emocgdes intensas e diversas, além de
grande desgaste de energia.

Quando a gestante trabalha, somam-se as questdes inerentes a gestacao todos
0S aspectos e estresses relacionados ao trabalho em si. A ambivaléncia de
sentimentos, que surpreende e decepciona, as ansiedades, insbnias, os medos da dor,
as fantasias de ndo conseguir dar conta da nova fungdo somam-se ao término da
licenga-maternidade e a volta ao trabalho, freqientemente sentidos como momentos de
intensa dor e sofrimento, elevando significativamente as dificuldades e desafios
inerentes a chegada de um bebé e a retomada da vida profissional, agora acrescida de
outras responsabilidades e preocupagoes.

O grupo de atendimento as gestantes funciona em nivel preventivo, tendo como
resultado menores dificuldades no desempenho das fungdes profissionais; diminuigéo
de riscos emocionais caracteristicos da gestacao, parto e pds-parto; melhores niveis de
adaptacdo funcional e emocional; aumento da responsabilidade profissional, com

menores indices de falta; menores niveis de ansiedade ao término da licenca-
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maternidade. Gestante, casal, bebé e empresa sdo beneficiados com os resultados do

trabalho de grupo realizado.

Metodologia

O Grupo de Gréavidas “Crescer e Sonhar” é um projeto que faz parte das
atividades de promocéo social do CCPA — Centro Comunitario Psicologia e Agdo, em
parceria com a Secretaria de Promogao Social da Prefeitura Municipal de Rio Verde, e
tem por objetivo o atendimento das mulheres gestantes da comunidade Dom Miguel,
sob o ponto de vista psicolégico como um todo.

Foram realizados encontros semanais, onde o0s assuntos eram abordados
através de palestras, dindmicas de grupo, vivéncias, relatos das experiéncias das
gestantes e terapia comunitéria.

Para a andlise das informac¢des foi utilizado como suporte a pesquisa qualitativa
participante, onde, em todos os encontros, eram feitas anotacdes do ‘feedback” das
gestantes de como estavam se sentindo no grupo, e como este proporcionava
mudancas em sua vida. E através do seu relato observavamos a importancia da

realizagéo deste trabalho.

Participantes

O grupo foi formado por dezesseis gestantes, em diferentes meses de gestagéo,
e é conduzido por quatro estagiarias do 10° periodo de Psicologia, em um trabalho
desenvolvido dentro das atividades do Estagio em Psicologia Comunitaria, orientadas e

supervisionadas pela professora da disciplina.

Instrumentos

Foram utilizados materiais para as palestras, dinamicas de grupo e vivéncias
como papeis (folhas A4), revistas, réguas, lapis preto e lapis de cor, barbante, canetas,
figurinhas adesivas, durex, cola, borracha, apontador e materiais diversos para a
realizagdo das atividades propostas para cada encontro.

Utilizamos também materiais de apoio, como aparelho de som, cartazes com
informagédo sobre parto, amamentagdo, banheira e boneca para a palestra sobre

cuidados com o bebé (higiene), mensagens, chocolates. Foram realizadas duas
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palestras com uma enfermeira para repassar os contetdos do ponto de vista fisico e
introducéo a maternagem.

Foi realizado a cada encontro um sorteio de brindes para as participantes. O
brinde procurou atender a necessidade da futura mamée, como uma roupa e kits para

cuidados do bebé (sabonetes e kits mamée e bebé).

Procedimentos

Foram realizados onze encontros no Centro Comunitério Psicologia A¢do, no Bairro
Dom Miguel, onde foram abordados diversos temas acerca dos aspectos fisicos e
emocionais da gravidez.

Todos os encontros foram conduzidos segundo os critérios estabelecidos pela
coordenacdo dos estagios, sendo que as atividades eram distribuidas de forma a tornar
um encontro prazeroso, informativo e terapéutico. Normalmente, 0os encontros eram
iniciados com um lanche (café da manh@), a abertura do encontro com a exposicao do
tema planejado, sorteio de brindes e fechamento. O encontro de encerramento foi
realizado com a distribuicdo do “kit beb&” as futuras mamées que foi composto por
pecas do enxoval do recém-nascido, mensagens, brindes e com a entrega dos
certificados de participagéo as gestantes. Os temas dos encontros foram programados
de acordo com a delimitacdo proposta pelo projeto de intervengdo do grupo. Nos
encontros eram também abordados e trabalhados dindmicas de grupo, vivéncias e
terapia comunitaria para a integracdo das mulheres e para elaborar questbes
relacionadas a gravidez.

Foram discutidos temas como: o primeiro, segundo e terceiro trimestre da gravidez;
experiéncias com partos anteriores; o medo do parto; sensagdes corporais; sensagoes
emocionais; mudancas nos hébitos; planejamento familiar; importédncia do pré-natal;
acompanhamento do pai do filho; aspectos emocionais da gravidez; aspectos
psicoldgicos da gestagéo, parto e puerpério; maternidade e paternidade, o homem e a
gestagcdo da companheira, a participacdo do pai no dia-a-dia do bebé; sexualidade na
gestacdo e poés-parto; desenvolvimento gestacional: modificagbes na méae e
desenvolvimento do bebé no utero; a gestante como mulher: a gestante no trabalho, os
direitos da gestante; queixas frequentes na gravidez, o uso de cosméticos, a pratica de
exercicios, hébitos e vicios durante a gestacdo, atendimento odontoldgico,
medicamentos, radiagdo e vacinagdo; alimentacdo; parto natural ou cesarea; parto e

pds-parto: tipos, anestesias e mitos; aspectos fisiolégicos do puerpério; amamentacao;
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cuidados com o recém-nascido: banho, troca de fralda, curativo do umbigo; aescolha
do pediatra; licenca-maternidade: a hora de voltar ao trabalho; quem fica cuidando do
bebé apds o término da licenca-maternidade: creche, familia; a familia: os avés e
irmaos; técnica de relaxamento; massagem shantala: a importancia do toque; enxoval;
técnicas, dinAmicas de grupos e vivéncias para aumentar o nivel de conhecimento da
mulher a respeito da gravidez e diminuir a ansiedade decorrentes desse periodo, e
também para aproximar mée e filho; terapia comunitéria.

O trabalho de maternagem com visitas domiciliares realizadas as participantes
do grupo possibilitou conhecer as dimensdes das repercussdes dos encontros do grupo
de gestantes. Foram evidenciados os seguintes aspectos:

Individual: a gestante “consigo prépria”;
Coletivo: a gestante “com o0 seu bebé”; a gestante “com os seus familiares”; os
familiares da gestante “com pessoas da comunidade”; a gestante “com a comunidade”

e a gestante “com o parceiro”.

Andlise das informacdes

Todos os relatos de cada participante obtidos foram anotados e transcritos.
Através da andlise qualitativa das respostas de cada participante, pode-se observar a
importancia da realizagéo deste trabalho e o impacto e repercussdo deste na vida das

futuras mamaes.

“Eu chegava aqui no grupo deprimida, e quando eu ouvia a experiéncia das
outras mulheres, saia outra pessoa. Me senti muito mais preparada, uma nova mulher.

Eu era uma pessoa e, agora sou outra depois que participei do grupo” (Participante X).

“Estando no grupo eu fiquei muito mais segura em relacdo a gravidez”

(Participante Y).

“Eu acho que o grupo mexeu comigo, (...) estou mais otimista, mais segura das

coisas” (Participante Z).

Analisando essas declarag0es, percebe-se que o grupo, para algumas delas, foi

uma espécie de “respiradouro”, que, segundo o Patricio (1996), € representado por
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momentos de meditacdo, de reflexdes e didlogos que promovem a transformacéo da
vida.

A préatica dialégica desenvolvida nos encontros possibilitou a “mexida na
consciéncia” mediante trocas de crengas, valores, saberes e energias, constituindo-se
num processo transcultural e transpessoal. O didlogo, neste estudo, representou um
meio de reflexdo sobre a realidade, como, também, a construcdo de novos saberes

com vistas a transformacéo da realidade.

A gestante e suas praticas de cuidados a saude fisica e emocional

Sob a 6tica das participantes, suas percepcdes sobre a salde e as suas praticas
de cuidados foram ampliadas, transcendendo para dimensdes além dos aspectos
biologicos. Esta repercussdo j4 nos havia sido identificada durante as dindmicas

grupais. O depoimento a seguir expressa esta transformacgao:

“As oisas que aprendi no grupo me fizeram pensar diferente sobre a minha

saude; eu ja me cuidava, agora cuido mais ainda” (Participante S).

Capra (2002) pontua que o conceito de saude esta fortemente ligado ao contexto
cultural em que ele ocorre. Neste aspecto, as participantes passaram a perceber e a
valorizar a saude de um modo diferente, referindo terem mais clareza sobre o processo
que leva a desenvolver as praticas de cuidado ndo como obrigagdo, mas com
consciéncia. A ampliagdo de suas concepcdes esta relacionada a repadronizacéo de
suas crencas, seus valores e conhecimentos acerca do processo saude-doencga.

Entendemos que as ac¢des de promogdo da saude devem ser eminentemente
participativas e transformadoras. Assim, atuar em promog¢éo da saude significa abrir um
enorme leque de possibilidades de atuacdo, dependendo dos contextos socioculturais
de cada comunidade, bem como valores verdadeiros que possibilitem uma
transformacgéo, conscientizacéo e, portanto, um novo entendimento de uma cidadania
que contempla o individual e o coletivo, enfocando a salde como qualidade de vida
(Ferraz, 2000).

Na percepcao das gestantes, de acordo com seus depoimentos durante a visita
domiciliar, a satude e as suas praticas de cuidado foram redimensionadas a partir dos

dialogos reflexivos decorrentes das dinamicas nas oficinas grupais.
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As gestantes passaram a compreender a gravidez de maneira diferente, a partir
das vivéncias grupais sentindo-se mais proximas do bebé. Com o decorrer dos
encontros as gestantes que referiram durante as oficinas desinteresse pela gravidez,
inclusive falta de amor, referiram modificagdo dos seus sentimentos, o que possibilitou
a formagdo do apego entre elas e os seus bebés, como podemos observar nos

depoimentos a seguir:

“Antes eu ndo queria esse bebé, s6 néo ia tirar devido a minha saude, depois fui
para o grupo, foi como se tivesse colocado o bebé dentro de mim no grupo. Foi um
chamado para a vida, para a realidade. Me senti gravida no grupo, antes ndo era assim.
Depois que passei a participar do grupo, mudou tudo para melhor, mudou com o bebé,
vejo o meu filho de modo diferente, com muito amor. Antes do grupo eu nao sentia
amor pelo bebé, agora estou curtindo muito este momento, (...) passei a ter

sentimentos de mé&e no grupo” (Participante M).

“Hoje eu aceito o meu bebé, antes eu pensava em dar ele pra alguém. la

escolher uma pessoa e ia dar” (Participante K).

“Também estou aprendendo a lidar melhor com meu marido, antes era muito

nervosa, agora estou me cuidando mais” (Participante U).

Para Klaus et al. (1993), o apego € crucial para a sobrevivéncia e
desenvolvimento do bebé. Comportamento de apego foi definido por Bowlby (1989),
como qualquer forma de comportamento que resulta em uma pessoa alcancar e manter
proximidade com algum outro individuo, considerado mais apto para lidar com o
mundo.O vinculo dos pais com seus filhos deve ser o mais forte de todos os lagos
humanos.

E importante considerar que algumas gestantes, ao se integrarem no grupo de
gravidas, estavam vivenciando situacdes que impossibilitavam uma interacdo com o
bebé de maneira prazerosa em vista de suas historias de vida, marcadas pela ruptura
dos seus projetos pessoais, por influéncias das suas crengas, dos seus valores, dos
seus sentimentos e das suas expectativas diante da gravidez como um processo

definitivo no seu viver. As interag0es vividas produziram transformagdes que ocorreram
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num processo dinamico, influenciadas pelo microcontexto grupal no sentido de
possibilitar-lnes o desenvolvimento de reflexdes sobre 0 seu processo de maternidade.

Na dimenséo familiar, um aspecto de transformagdo na vida de uma das
participantes se deu na divisdo das responsabilidades conjugais relativas aos cuidados
com os filhos, situagdo que comprometia anteriormente a sua participagéo efetiva nas
atividades grupais.

Culturalmente ha uma legitimacdo do papel feminino na tarefa de cuidar dos
filhos, atender a familia e cuidar da casa. A atribuicdo cultural dos diferentes papéis
exercidos por homens e mulheres na sociedade € o que define as suas relagbes. Essas
diferencas de papéis tém reflexos importantes na saude de cada sexo, e em algumas
situacdes trazendo limitagbes para as mulheres no sentido de impedir a realizacdo de
outras atividades que lhes proporcionem crescimento pessoal e uma vida mais
saudavel.

Patricio (1996) enfatiza que a familia pode ser uma limitacdo no processo de
viver dos individuos, quando impde normas contrarias as necessidades dos seus
membros, ou quando se torna um empecilho para a liberdade de agir dos sujeitos.

Em determinadas situagdes neste estudo, a familia se constituiu numa limitagéo,
guando dificulta o atendimento das necessidades das participantes. Nas visitas
domiciliares realizadas, algumas mulheres referiram que seus companheiros,
inicialmente, ndo entendiam as suas necessidades de freqientarem os encontros, uma
vez que algumas delas j& eram mées e, na concepcdo deles, elas possuiam o
conhecimento necessario sobre os cuidados de saude.

O enfrentamento da situacdo foi direcionado para o caminho do dialogo e da
divisdo de responsabilidades, ocorrendo o processo de repadronizagdo no companheiro
a partir das proprias transformag6es na mulher durante a vivéncia grupal.

As repercussdes do Grupo de Gravidas foram também observadas nas
interacdes das participantes do grupo com as pessoas da comunidade, a saber:

“Passei 0s conhecimentos que aprendi no grupo para uma amiga que esti
gravida, ela ndo pode participar do grupo porque j& tinha iniciado, mas passei tudo o

que aprendi nos encontros pra ela” (Participante C).

Além das repercussoes citadas pelas gestantes, foi possivel perceber que nesse
processo de constru¢do individual-coletiva, ultrapassando o contexto grupal para o

familiar, a teia de interagbes criada no grupo gerou transformagbes nos sujeitos
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tornando-as participantes do movimento educativo grupal, sendo multiplicadores de

salde no coletivo.

Discusséao

A trajetoria trilhada pelo Grupo de Gravidas possibilitou realizar uma préatica de
saude e de terapia comunitaria pautada numa abordagem dialégica que procurou
identificar as repercussdes da aplicagdo de um processo de cuidar participante na
saude integral individuatcoletiva de um grupo de gestantes.

A implementagdo do Grupo de Gravidas dentro da perspectiva qualitativa e
participante ocorreu desde o seu principio através da dindmica de promocdo da
integracdo de saberes, de energias, criagbes e sentimentos que geram nova
construgao de conhecimentos e possibilidades de transformacéo.

Neste aspecto, o grupo revelou-se como um recurso de apoio emocional e
psicolégico para as suas participantes, constituindo-se num espaco para compartilhar
experiéncias, sentimentos e afetos e socializagdo de saberes técnico-cientifico e
popular. Ocasionou, ainda, uma maior compreenséo de si e do mundo bem como a
busca das possibilidades e recursos para a saude integral na dimens&o individual e
coletiva.

O convivio com as participantes, além de gratificante, possibilitou aplicar uma
abordagem tedrico-metodolégica que valoriza 0s sujeitos na sua subjetividade, sem,
contudo perder de vista o rigor da pesquisa qualitativa e da terapia comunitéria. A
realizacdo de visita domiciliar como estratégia para a identificagdo das repercussoes
neste estudo foi importante por possibilitar uma aproximagdo com a realidade e
cotidiano das gestantes e para continuar o trabalho iniciado no grupo de gravidas.

A busca do conhecimento alicergada na abordagem participante, sob o ponto de
vista da saude coletiva, influenciou na ampliagdo do conceito de salde e de cidadania
no contexto das gestantes e dos seus coletivos.

Ao finalizar, desejamos que o trabalho realizado neste estudo sensibilizem os
profissionais de saude, especialmente o0s psicologos, no aperfeicoamento dessa
proposta com grupos especificos em outras realidades. Que a saude coletiva, como
campo do conhecimento, abra-se para a utilizagdo de abordagens que superem as
limitagdes do modelo em saude vigente. Sob essa 6tica, h4 que se construir um novo

pensar e fazer em relacdo a esta pratica, que requer, além do conhecimento, a
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mudancga de atitudes. O que se constitui num grande desafio, mas prazeroso sob o

ponto de vista da psicologia comunitaria.
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