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RESUMO: Atualmente, o planejamento familiar é basilar nas politicas de saide sexual e reprodutiva, especialmente na
Atencdo Priméria a Salde, onde se concentram a¢des de aconselhamento, oferta de métodos, acompanhamento clinico e
apoio as decisdes reprodutivas das mulheres e de seus parceiros. Diante das mudancas demogréficas recentes, da persisténcia
de gestacBes ndo planejadas e das desigualdades que atravessam 0 acesso aos Servigos, é necessario compreender como o
planejamento familiar vem sendo estruturado e quais obstaculos limitam sua efetividade no cotidiano da APS. Diante disso,
0 objetivo do estudo é analisar as evidéncias produzidas nos Gltimos 5 anos sobre os desafios e as potencialidades desse
campo no primeiro nivel de atencdo. Para tanto, a pesquisa adotou 0 método de revisdo integrativa, conduzida em etapas que
incluiram definicdo da questdo norteadora, critérios de inclusdo e exclusdo, estratégias de busca em bases nacionais e
internacionais, triagem dos estudos, leitura na integra e sintese interpretativa. Ao final, foram selecionados 8 (oito) artigos
originais que abordaram temas como acesso a métodos contraceptivos, praticas profissionais, organizagdo dos servigos,
educacdo reprodutiva e marcadores sociais que influenciam o planejamento reprodutivo. Os resultados apontam que a APS
ainda enfrenta restricbes estruturais, auséncia de protocolos, oferta limitada de métodos de longa duragdo e lacunas
formativas entre profissionais, o que repercute em praticas fragmentadas e pouco alinhadas as necessidades dos territérios.
Ao mesmo tempo, surgem experiéncias positivas que ampliam o acesso ao DIU, fortalecem acfes educativas e integram o
planejamento familiar a outras linhas de cuidado, mostrando que, com apoio institucional e reorganizacdo do processo de
trabalho, a APS pode se consolidar como espaco efetivo de promogao dos direitos sexuais e reprodutivos.

Palavras-chave: Salde Publica; Atengdo Primaria; Cuidado; Salde Reprodutiva; Acesso a contraceptivos.

ABSTRACT: Currently, family planning is a central component of sexual and reproductive health policies, especially within
Primary Health Care, where activities such as counseling, method provision, clinical follow-up, and support for the
reproductive decisions of women and their partners are concentrated. In light of recent demographic changes, the persistence
of unplanned pregnancies, and the inequalities that affect access to services, it becomes necessary to understand how family
planning has been structured and which obstacles limit its effectiveness in the daily routine of Primary Health Care.
Accordingly, the aim of this study is to analyze the evidence produced over the past five years regarding the challenges and
potentialities of this field at the first level of care. To achieve this, the research employed the integrative review method,
carried out through stages that included defining the guiding question, establishing inclusion and exclusion criteria,
developing search strategies in national and international databases, screening the studies, performing full-text reading, and
conducting interpretative synthesis. In the end, eight original articles were selected, addressing topics such as access to
contraceptive methods, professional practices, service organization, reproductive education, and social markers that
influence reproductive planning. The results indicate that Primary Health Care still faces structural limitations, lack of
protocols, restricted availability of long-acting methods, and training gaps among professionals, which lead to fragmented
practices that are poorly aligned with territorial needs. At the same time, positive experiences emerge that expand access to
the 1UD, strengthen educational initiatives, and integrate family planning with other lines of care, showing that, with
institutional support and reorganization of work processes, Primary Health Care can consolidate itself as an effective space
for promoting sexual and reproductive rights.

Keywords: Public Health; Primary Care; Care; Reproductive Health; Access to contraceptives.

RESUMEN: Actualmente, la planificacion familiar es un componente central de las politicas de salud sexual y reproductiva,

especialmente en la atencién primaria de salud, donde se concentran actividades como el asesoramiento, la provision de
métodos, el seguimiento clinico y el apoyo a las decisiones reproductivas de las mujeres y sus parejas. A la luz de los
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recientes cambios demograficos, la persistencia de embarazos no planificados y las desigualdades que afectan al acceso a
los servicios, se hace necesario entender cémo se ha estructurado la planificacion familiar y qué obstaculos limitan su eficacia
en la rutina diaria de la Atencion Primaria de Salud. Por ello, el objetivo de este estudio es analizar la evidencia producida
en los Ultimos cinco afios sobre los desafios y potencialidades de este campo en el primer nivel de atencion. Para lograrlo, la
investigacion empled el método de revision integradora, realizado mediante etapas que incluyeron la definicion de la
pregunta orientadora, el establecimiento de criterios de inclusion y exclusion, el desarrollo de estrategias de busqueda en
bases de datos nacionales e internacionales, el cribado de los estudios, la lectura completa del texto y la realizacion de sintesis
interpretativa. Al final, se seleccionaron ocho articulos originales, que abordaban temas como el acceso a métodos
anticonceptivos, practicas profesionales, organizacion de servicios, educacién reproductiva y marcadores sociales que
influyen en la planificacion reproductiva. Los resultados indican que la Atencion Primaria de Salud sigue enfrentandose a
limitaciones estructurales, falta de protocolos, disponibilidad limitada de métodos de accion prolongada y carencias de
formacion entre los profesionales, lo que conduce a practicas fragmentadas y poco alineadas con las necesidades territoriales.
Al mismo tiempo, surgen experiencias positivas que amplian el acceso al DIU, fortalecen las iniciativas educativas e integran
la planificacion familiar con otras lineas de atencidn, demostrando que, con el apoyo institucional y la reorganizacién de los
procesos de trabajo, la Atencién Primaria de Salud puede consolidarse como un espacio eficaz para promover los derechos

sexuales y reproductivos.

Palabras clave: Salud Publica; Atencidn Primaria; Cuidado; Salud reproductiva; Acceso a anticonceptivos.

1  CONSIDERACOES INICIAIS

O planejamento familiar vem sendo reconhecido,
nas Ultimas décadas, como eixo basico das politicas de satde
sexual e reprodutiva, ao articular prevencao de gestacfes ndo
planejadas, reducdo de morbimortalidade materna e
neonatal, promo¢&o da autonomia reprodutiva e qualificacéo
do cuidado longitudinal ofertado as mulheres e seus
parceiros (Meneses et al., 2024).

No contexto brasileiro, esses objetivos se
concretizam principalmente na Atencéo Priméaria a Salde
(APS), espaco em que se concentram acles de
aconselhamento, oferta de métodos contraceptivos,
acompanhamento clinico e acolhimento de demandas
relacionadas ao projeto reprodutivo ao longo do curso de
vida. Embora a fecundidade global esteja em declinio, ainda
existem taxas elevadas de gestacbes ndo planejadas,
principalmente entre mulheres jovens, negras e residentes
em territérios marcados por vulnerabilidades sociais, 0 que
colabora para a centralidade do planejamento familiar na
agenda da APS (Trindade et al., 2021).

Na organizacdo da atencdo, o planejamento familiar
é descrito como um conjunto articulado de agdes educativas,
clinicas e de gestéo, voltadas a construcdo compartilhada do
projeto reprodutivo, a ampliagdo da oferta de métodos e ao
fortalecimento do vinculo entre usuérios e equipes de salde
(Rios et al., 2023).

A APS relne condicOes privilegiadas para integrar
cuidado individual, acbes coletivas e intervencdo
comunitaria, com potencial para enfrentar desigualdades no
acesso a métodos de curta e longa duracdo e qualificar o
acompanhamento de mulheres em diversas fases do ciclo
reprodutivo. Ao mesmo tempo, ainda ha fragilidades na
incorporacdo do planejamento familiar como componente
rotineiro da pratica multiprofissional, o que repercute na
fragmentacdo do cuidado e na dificuldade de consolidar
itinerarios assistenciais coerentes com os direitos sexuais e
reprodutivos (Ventura et al., 2022).

No a&mbito das equipes da APS, a produgdo
cientifica recente destaca o papel necessario de
profissionais, em especial da enfermagem e medicina, na
escuta qualificada, no aconselhamento e na prescricdo ou

indicacdo de métodos contraceptivos, bem como na
organizacdo de grupos educativos e na articulagdo com
outros pontos da rede. Entretanto, levantamentos sobre
conhecimento e prética de enfermeiros em planejamento
familiar mostram lacunas em temas como elegibilidade para
determinados métodos, manejo de efeitos adversos e
abordagem de demandas de adolescentes, homens e
populagbes em maior vulnerabilidade social (Pereira et al.,
2023).

Barreiras  institucionais, como escassez de
capacitacfes, sobrecarga assistencial, desabastecimento de
insumos e limitacdo da oferta de métodos de longa duracéo,
especialmente do dispositivo intrauterino, também tem sido
descritas como fatores que restringem a efetividade das
acdes de planejamento familiar na APS (Martins et al.,
2023).

Apesar dessas dificuldades, diferentes
investigacOes ressaltam experiéncias promissoras, como a
ampliacéo da inser¢do de DIU em unidades bésicas de salde,
a utilizacdo de abordagens grupais para qualificar o
aconselhamento contraceptivo, a participacdo de homens
nas atividades educativas e a integracdo do planejamento
familiar a outras linhas de cuidado, como pré-natal, sadde do
adolescente e atencdo a pessoas com condi¢cdes crénicas
(Rios et al., 2023).

Tais experiéncias sugerem que, quando ha
investimento em formagcdo, gestdo do trabalho, protocolos e
apoio institucional, o planejamento familiar € um campo
fecundo para a construcéo de relagfes mais horizontais entre
profissionais e usuarios. Nesse cendrio, o desafio estd em
reconhecer e potencializar arranjos organizacionais e
praticas de cuidado que tornem a APS um espaco efetivo de
garantia do direito ao planejamento reprodutivo (Meneses et
al., 2024).

Entretanto, hd uma producdo crescente que aborda
fragmentos desse campo, ora enfatizando barreiras de
acesso, ora discutindo a atuag8o de categorias profissionais
especificas, porém ainda sdo escassos artigos que integrem
esses diferentes planos de forma sistematica e comparavel
ao longo dos ultimos anos. Como consequéncia, tal lacuna
dificulta a construcdo de melhores diagnosticos sobre o
estado da arte e limita a elaboracdo de estratégias de
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qualificagdo do cuidado alinhadas as especificidades dos
territérios e as demandas das populac6es atendidas na APS.

A partir disso, 0 objetivo deste artigo € analisar, a
luz da literatura cientifica publicada nos Gltimos cinco anos,
os desafios e as potencialidades do planejamento familiar na
Atencdo Priméria a Salde, reunindo evidéncias que
permitam compreender como essas ac¢des vém sendo
estruturadas, quais obstaculos se mantém no cotidiano dos
servicos e que experiéncias se destacam como possibilidades
de qualificacdo da atencéo.

A realizagcdo desta revisdo se justifica pela
necessidade de um panorama atualizado sobre o
planejamento familiar na Atencéo Primaria a Salde, em um
periodo marcado por mudancas demogréaficas, transicdes
epidemioldgicas e reconfigurages nas politicas de sadde.
Ou seja, ao reunir evidéncias sobre desafios recorrentes,
como barreiras de acesso, limitagdes na oferta de métodos,
dificuldades de acolhimento e lacunas formativas e,
simultaneamente, sobre experiéncias exitosas observadas
em diferentes contextos, o artigo apresenta perspectivas para
qualificar a organizagdo dos servicos e o trabalho das
equipes.

2  REFERENCIAL TEORICO

A Atencdo Primaria & Salde (APS) surgiu, no
cenario internacional, como nivel de cuidado que organiza o
primeiro contato dos individuos com o sistema de saude,
priorizando agdes proximas ao territdrio, orientadas para a
comunidade e voltadas ao acompanhamento longitudinal das
pessoas e familias (Mello; Fontanella; Demarzo, 2009). No
debate brasileiro, essa compreensdo € atravessada pela
discussdo terminoldgica entre atengdo béasica e atengdo
primaria, destacando-se que, mais do que a nomenclatura, o
eixo principal estd na capacidade de ordenar fluxos
assistenciais, integrar acGes de promocdo, prevencdo e
cuidado clinico e coordenar a rede em torno de necessidades
reais de salde (Portela, 2017).

Em ambito regional, a Organizacdo Pan-Americana
da Salde tem entendido a APS como eixo basico para
alcangar a salde universal nas Ameéricas, retomando a
tradicdo da Declaracdo de Alma-Ata e das agendas recentes
de fortalecimento do primeiro nivel de atencéo (Organizagao
Pan-Americana da Salde, 2023). A APS, quando bem
estruturada, tende a qualificar o seguimento longitudinal e a
articulacdo entre servicos, reforcando seu lugar necessario
em sistemas publicos como o brasileiro (Mendes, 2012).

No Brasil, a consolidagdo da APS acompanha a
construgio do Sistema Unico de Saude (SUS) apds a
Constituico de 1988, com énfase na universalidade,
equidade e integralidade, valores que passam a orientar
politicas de reorientacdo do modelo assistencial em dire¢éo
ao cuidado territorializado. A implantagdo e posterior
ampliacdo da Estratégia Salude da Familia (ESF)
representaram um marco na aproximacdo das equipes de
salde do cotidiano das comunidades, com responsabilizacéo
por dreas adstritas, cadastro de familias e atuacgdo
multiprofissional no territério (Oliveira et al., 2020).

Ao longo das dUltimas décadas, portarias
ministeriais, revisdes da Politica Nacional de Atencédo
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Bésica e iniciativas de avaliagdo em larga escala tém
buscado fortalecer a APS como coordenadora das Redes de
Atengdo a Saude, reafirmando seu lugar de porta
preferencial de entrada e de acompanhamento continuo dos
usudrios do SUS (Pereira et al., 2025). Ainda, a combinacédo
entre territorializagho, agOes intersetoriais e foco em
vulnerabilidades sociais favorece respostas mais sensiveis as
desigualdades e amplia a capacidade de intervencdo sobre
determinantes sociais da salde (Rodrigues et al., 2024).

Do ponto de vista conceitual, a literatura
contemporénea descreve a APS a partir de atributos
especificos, como acesso oportuno, longitudinalidade do
vinculo, coordenagdo do cuidado, integralidade das acOes e
orientacdo familiar e comunitéria, elementos que permitem
diferenciar esse nivel assistencial de modelos centrados em
demanda esponténea fragmentada (Soares et al., 2024). Bem
como, dispositivos como acolhimento com classificacio de
risco, consultas programadas, a¢des de vigilancia e trabalho
em equipe apoiado em reunides regulares sdo componentes
basilares para que esses atributos se concretizem na pratica
cotidiana (Monteiro et al., 2025).

Tal nivel assistencial funciona como espaco
privilegiado para reorganizacdo rapida de fluxos, ampliacéo
de estratégias de comunicagdo com a populagdio e
manutengdo de cuidados essenciais, inclusive em situacoes
de forte pressdo sobre o sistema (Bortoli et al., 2023). Ou
seja, a APS é um arranjo organizador do cuidado em rede,
no qual o enfoque em continuidade, coordenacdo e
centralidade do territdrio € decisivo para a qualificacdo das
respostas em salde.

Outra questdao é que APS se estrutura de forma
crescente a partir de uma perspectiva de ciclo de vida e de
cuidado centrado na familia, o que inclui a atencéo a grupos
especificos, como idosos, criangas, pessoas com condicfes
cronicas e usudrios com necessidades em salude mental ou
condi¢des do neurodesenvolvimento. Tal proximidade entre
equipes e domicilios facilita visitas domiciliares, uso de
recursos tecnolégicos e articulagdo com outros niveis
assistenciais, reforcando o carater continuo e preventivo do
acompanhamento (Lima et al., 2024).

Outrossim, a APS é um espaco para identificacao
precoce de sinais, acolhimento das familias e coordenacéo
com servicos especializados, o que amplia a capacidade de
resposta do sistema as demandas complexas do territdrio
(Amaral; Costa, 2025). Igualmente, uma APS forte, voltada
a vigilancia do crescimento e desenvolvimento, a
imunizacdo e & educacdo em salde, reduz agravos que
exigiriam atencdo hospitalar, o que aumenta a compreenséo
da APS como instancia decisiva de cuidado continuo a
familias e comunidades (Pedraza et al., 2017).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
delineada para sintetizar o conhecimento disponivel sobre o
tema de forma organizada. O percurso metodoldgico foi
estruturado em seis etapas sequenciais, a saber, a definicdo
da questdo norteadora, estabelecimento dos critérios de
elegibilidade, construcdo da estratégia de busca, selecao dos
estudos, extracdo e organizagdo das informacdes e sintese
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dos resultados. A pergunta que orientou a revisao foi: quais
desafios e potencialidades do planejamento familiar tém
sido descritos na Atengdo Primaria & Salde na literatura
cientifica publicada nos ultimos cinco anos?

A populagdo de interesse compreendeu estudos que
abordam o planejamento familiar desenvolvido em servi¢os
de Atencdo Primaria, como unidades basicas, equipes de
Estratégia Salde da Familia ou modelos equivalentes,
envolvendo usuérios, profissionais de salde, gestores ou
processos de organizacdo do cuidado.

Foram incluidos artigos originais, empiricos, com
delineamento quantitativo, qualitativo ou misto, publicados
em periodicos revisados por pares entre janeiro de 2020 e
dezembro de 2024, nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol. Definiu-se como critério tematico que o
planejamento familiar fosse foco principal ou componente
central do estudo, contemplando dimens6es como acesso a
métodos contraceptivos, aconselhamento, experiéncia
usudria, organizacéo dos servigos ou atuagdo profissional.

Foram excluidos editoriais, cartas, comentérios,
resenhas, revisdes de literatura, protocolos, resumos de
eventos, documentos normativos, relatérios institucionais e
dissertacfes ou teses, uma vez que a intencdo foi concentrar
a sintese em trabalhos originais submetidos a julgamento
editorial formal.

A estratégia de busca foi planejada a partir de
descritores controlados e termos livres em portugués, inglés
e espanhol. Nos vocabularios DeCS e MeSH foram

selecionados, entre outros, os termos “Planejamento
Familiar/Family  Planning”, “Atencdo Primaria a
Satde/Primary Health Care”, “Saude
Reprodutiva/Reproductive Health” e
“Enfermagem/Nursing”, que foram combinados com

sindnimos e expressoes relacionadas, como “planejamento
reprodutivo”, “estratégia saude da familia”, ‘“cuidados
primarios” e “saude sexual”.

Esses termos foram articulados por operadores
booleanos, originando expressdes de busca do tipo: (“family
planning” OR “reproductive planning” OR “planejamento
familiar”) AND (“primary health care” OR “primary care”
OR “atengdo primaria a saide”) AND (“nursing” OR “health
professionals” OR “enfermagem”). As buscas eletronicas
foram realizadas nas bases MEDLINE/PubMed, Scopus,
Web of Science, CINAHL, SciELO, LILACS e BDENF,
bem como no portal da Biblioteca Virtual em Salde, durante
0 Ultimo trimestre de 2024. De forma complementar,
procedeu-se a leitura das listas de referéncias dos artigos
selecionados e a varredura no Google Scholar, a fim de
identificar publicagdes potencialmente elegiveis ndo
recuperadas nas etapas anteriores.

Todos os registros identificados foram exportados
para um gerenciador de referéncias e organizados em
planilha eletrdnica, contendo informacbes sobre base de
origem, titulo, autores, ano, periédico e resumo. Em um
primeiro momento, realizaram-se a identificacdo e a
exclusdo de duplicatas. Em seguida, foi realizado a leitura
de titulos e resumos, verificando a aderéncia a questdo
norteadora e aos critérios previamente estabelecidos.

Os estudos considerados potencialmente relevantes
foram encaminhados para leitura na integra. Nessa etapa,

Ol

novas exclusbes foram efetuadas quando se constatou
auséncia de foco na APS, mencdo superficial ao
planejamento familiar ou incompatibilidade com o recorte
temporal e linguistico definido.

A extragdo dos dados dos artigos incluidos foi
conduzida por meio de um instrumento proprio, construido
em planilha, no qual se registraram: identificacdo do estudo
(titulo, autores, ano, pais e periddico), objetivos, desenho
metodoldgico, caracteristicas da populacdo e do cenério,
principais aspectos relacionados aos desafios do
planejamento familiar, principais elementos identificados
como potencialidades ou estratégias exitosas, bem como
recomendacdes apresentadas.

A apreciacdo da qualidade metodoldgica dos
estudos seguiu listas de verificagdo especificas conforme o
tipo de delineamento, contemplando critérios como clareza
da pergunta de pesquisa, adequacdo do desenho aos
objetivos, descricdo da amostra e do contexto, transparéncia
dos procedimentos de coleta e tratamento dos dados e
coeréncia entre resultados e conclusdes. Ainda, estudos com
fragilidades metodoldgicas relevantes foram mantidos
apenas quando contribuiam com aspectos pouco explorados
na literatura, sendo esses limites mencionados na etapa de
sintese interpretativa.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na reviséo, o primeiro movimento foi apresentar o
percurso de selecdo dos estudos até a composigdo final do
corpus da revisdo. Inicialmente, foram identificados 312
registros nas bases de dados previamente definidas, a partir
da combinagdo dos descritores relacionados ao
planejamento familiar e a Atencdo Primaria a Saide. Apés a
leitura das referéncias e o uso dos filtros de recorte temporal
(2020-2024), foi procedido a etapa de identificacdo de
duplicidades entre bases, o que levou a exclusdo de 24
registros repetidos, totalizando 288 estudos Unicos para a
fase de triagem por titulo e resumo.

Na sequéncia, foi realizada a leitura de titulos e
resumos desses 288 estudos, a luz dos critérios de incluséo e
exclusdo estabelecidos no protocolo da revisdo. Nessa etapa,
foram excluidos 220 artigos por motivos como nao
abordagem do planejamento familiar como foco central ou
dimensdo relevante da andlise; desenvolvimento em niveis
de atencdo distintos da APS, como atengdo hospitalar,
terciaria ou servigos exclusivamente especializados; estudos
de natureza ndo empirica, como revisdes, ensaios tedricos,
editoriais e protocolos, bem como pesquisas com recorte
temporal anterior a 2020. Ao final dessa triagem inicial, 68
artigos avangaram para a leitura na integra.

A leitura completa dos 68 textos permitiu aplicar
melhor os critérios metodoldgicos definidos, com especial
atencdo ao contexto de realizacdo do estudo, ao tipo de
desenho empregado e a natureza dos dados empiricos. Nessa
fase, foram excluidos 60 artigos, em grande medida por nao
serem estudos originais com coleta de dados junto a
usudrios,  profissionais,  gestores oOu  processos
organizacionais da Atencdo Priméria a Salde, por nao
situarem o0 campo empirico na APS ou por tratarem de
planejamento reprodutivo de forma tangencial, sem abordar
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os desafios e potencialidades do planejamento familiar nos
servicos de base territorial.
Logo, conforme o Quadro 1, permaneceram ao final
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8 artigos que compdem o corpus analitico da revisdo
integrativa.

Quadro 1 — Artigos incluidos na revisdo

N° Autor Objetivo Metodologia Principais resultados Base de dados
Estudo transversal
quantitativo, com  Identificou uso atual muito baixo de
1.858 mulheres de 18 DIU, embora uma proporcao
Analisar o nivel de a 49 anos, usudrias de  expressiva manifestasse interesse
conhecimento Unidades Basicas de  em utiliza-lo. Maior conhecimento
sobre o dispositivo Salde em trés foi associado a maior escolaridade,
intrauterino (DIU),  capitais brasileiras. uso atual ou prévio do método e
0 interesse em Coleta por entrevistas melhores condicGes
Borges et e .. . - . .
1 al. (2020) utiliza-lo e a presenciais socioecondmicas. O interesse em SciELO
' relacdo entre esses estruturadas; uso foi mais frequente em mulheres
fatores entre conhecimento sobre jovens, com maior escolaridade,
mulheres em idade  DIU mensurado por plano de saude e sem filhos,
reprodutiva itens de evidenciando que a APS ainda
usudrias da APS.  concordancia; analise explora pouco o potencial do DIU e
estatistica com qui-  que o aconselhamento qualificado
quadrado e regressdo pode ampliar a ades&o.
logistica multipla.
Estudo transversal
analitico com O estudo evidenciou baixa
mulheres em idade utilizacdo de métodos de longa
reprodutiva usudrias duracdo e predominio de
. da APS em municipio  contraceptivos hormonais orais e
Investigar fatores . TN -
associados a0 Uso de fronteira injetaveis. Fatores como baixa
) internacional. escolaridade, multiparidade,
de métodos L . o . .
. Aplicacédo de instabilidade conjugal e barreiras de
contraceptivos e ao e ; .
questionario acesso aos servicos estiveram
Pedro et acesso ao . AT .
2 - estruturado associados a ndo utilizacdo ou ao SciELO
al. (2021) planejamento . . . )
. abordando perfil uso inconsistente de métodos. A
familiar entre - i - . .
o sociodemografico, condicdo de fronteira intensificou
mulheres emregido .. . - o e
. historia reprodutiva e vulnerabilidades (mobilidade,
de fronteira . LN
atendidas na APS uso de métodos. pobreza, barreiras linguisticas),
' Andlise estatistica mostrando que a APS precisa
descritiva e articular acGes intersetoriais e
inferencial transfronteirigas para qualificar o
(associacdo entre planejamento familiar.
variaveis).
Mostrou que o planejamento
familiar no puerpério é
frequentemente subsumido ao
Estudo qualitativo,  cuidado com o recém-nascido, com
Compreender como  desenvolvido com abordagens rapidas e centradas na
a educacdo sexual e puérperas e mulher, sem envolver parceiros e
reprodutiva é profissionais da APS com pouca problematizacdo de
realizada no vinculados a equipes relacdes de género. Persistem
Justino et puerpério na APS, de Salde da Familia. préaticas normativas que .
3 . . . SciELO
al. (2021) explorando Coleta por entrevistas responsabilizam exclusivamente as

implicagdes de
género nas préticas
de planejamento
familiar.
conteddo.

semiestruturadas e
observacao das
consultas/visitas;
analise tematica de

mulheres pela contracepgéo e
limitam a discusséo de direitos
sexuais e reprodutivos. O estudo
evidencia a APS como espago com
grande potencial educativo, mas
ainda subaproveitado para
promover planejamento familiar
critico, compartilhado e
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Descrever a
experiéncia de
implementacédo do
servico de insercéo
de DIU de cobre
por enfermeiros na
APS de um
municipio
brasileiro.

Lacerda et

4 Al o21)

Verificar barreiras
encontradas por
enfermeiros da

Martins et APS para ampliar a
al. (2023) insercdo do DIU
em usuarias das
Unidades Basicas
de Saude.

5

Examinar como o
planejamento
familiar é
organizado e
percebido por
Usuérios e
profissionais na
APS, identificando
desafios e
potencialidades da
oferta de métodos
contraceptivos.

Rios et al.
(2023)

7 Silva et Avaliar o

&

)

:

S

“var
Fie

emancipador.

Relato de experiéncia

com base na
implantacéo de
servico em rede
municipal de APS.
Descricao de etapas
de elaboracéo de
material teérico-
pratico, formacgéo de
enfermeiros
facilitadores,
capacitacao teérico-
pratica dos
profissionais e
monitoramento de
indicadores de
procedimento.
Andlise descritiva dos
dados produzidos
pelo servigo.

Foram habilitados mais de cem
enfermeiros e registradas mais de
duas mil insercfes de DIU em
poucos anos, com aumento
expressivo da oferta do método na
rede. Os dados mostram ampliacdo
do acesso das mulheres ao DIU,
fortalecimento da atuacgdo clinica
do enfermeiro na APS e
reorganizacdo do fluxo assistencial,
indicando que a qualificacdo
profissional e o suporte
institucional podem transformar o
planejamento familiar em pratica
mais resolutiva e centrada em
direitos.

LILACS/BDENF

A maioria dos enfermeiros ndo
havia recebido treinamento
especifico, ndo possuia experiéncia
prévia com insercdo e ndo se sentia
segura para realizar o
procedimento, relatando ainda
auséncia de protocolos locais,
exigéncia de exames desnecessarios

Estudo observacional,
transversal, com 66
enfermeiros da
Atencao Priméria.
Coleta remota por
questionério
estruturado

fg\zzgg '(?g I?tE;TLIJrr:Z e falt_a de estrutura fisica. Essas LILACS
validado por barreiras dificultam o acesso das
especialistas em mulhe(e_s ao DIQ na APS e
; fragilizam o direito ao
satde da mulher. . .
Andlise estatistica plaqejamento repro_dutlvo,

L sinalizando a necessidade de
descritiva das . . x
frequéncias e protocQIps ass[st_enmals,,formagao

~ tedrico-pratica continua e
proporgoes. AL !
reorganizagdo dos servicos.
O estudo apontou fragmentacdo das
acOes de planejamento familiar,
Estudo de métodos com foco em consultas pontuais e
mistos, com inquérito  baixa oferta de métodos de longa
quantitativo com duracdo. Usuérios relataram
usuarios da APS dificuldades de agenda, falta de
sobre uso de insumos e informagdes
métodos, acesso e insuficientes, enquanto
satisfacdo, articulado profissionais destacaram
a entrevistas sobrecarga, caréncia de capacitacdo
qualitativas com € pouca integracdo com outros SciELO
profissionais de pontos da rede. Ao mesmo tempo,
equipes de Salde da  foram identificadas experiéncias
Familia. Utilizou exitosas com protagonismo de
estatistica descritiva  enfermeiros, grupos educativos e
para 0 componente articulacdo com salde sexual e
quantitativo e analise  reprodutiva, evidenciando que a
temaética para o APS tem condi¢des de ofertar um
qualitativo. planejamento familiar mais integral
quando hé& apoio institucional e
organizagdo da equipe.
Estudo transversal A pesquisa mostrou que, embora BDENF
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muitos enfermeiros conhecam a
legislacdo e os principais métodos
anticoncepcionais, esse
conhecimento nem sempre se
converte em oferta ampliada e
sistematica de planejamento
familiar. Foram relatadas restrices
estruturais, pouca disponibilidade
de DIU e contraceptivos de longa
duracéo, além de tempo limitado
para a¢Oes educativas. Os
resultados refor¢cam a centralidade
do enfermeiro nas a¢des de
planejamento familiar e a
necessidade de educacéo

Ol

al. (2023)  conhecimento de  com enfermeiros de
enfermeiros da Unidades Bésicas de
APS sobre Saude, utilizando
planejamento questionario
familiar e verificar  estruturado (perfil,
como esse conhecimento sobre
conhecimento se métodos e normas,
traduz na prética praticas
cotidiana. assistenciais). Coleta
predominantemente
online; anélise
descritiva e, em
alguns dominios,
testes de associacéo
entre variaveis.
Estudo qualitativo
Compreender como  descritivo, realizado
enfermeiros da com enfermeiros de
APS percebema  unidades de atencdo
s relacéo entre béasica. Dados
ouzae - .
8 L uis pla_n_elamen',[o produ2|d_os por
(2024) familiar e saude entrevistas

mental de mulheres

acompanhamento
Nos Servicos.
temética.

semiestruturadas

em gravadas e transcritas
na integra, analisadas
por técnica de analise

permanente e condigdes de trabalho
adequadas para qualificar o
cuidado.

O estudo evidenciou que 0s
profissionais reconhecem o
planejamento familiar como fator
protetor da saide mental, ao reduzir
gravidezes ndo planejadas,
sobrecarga de cuidado e situagdes
de violéncia, mas apontam que
questdes emocionais e sociais das
usudrias raramente sdo abordadas
de forma sistemética nas consultas.
As falas destacam a importancia de
integrar avaliagdo de sofrimento
psiquico, apoio psicossocial e
trabalho interprofissional as acdes
de planejamento familiar,
ampliando o escopo da APS para
uma abordagem mais integral e
sensivel as vulnerabilidades das
mulheres.

Google Scholar

Fonte: elaborado pelo autor (2025).

Conforme o Quadro 1, o conjunto final da reviséo
integrativa redne 8 artigos brasileiros publicados entre 2020
e 2024, todos ancorados na realidade da Atencdo Priméria a
Salde e no tema do planejamento familiar. Metade desses
estudos (4; 50,0%) foi identificada na SciELO, o que indica
uma forte presenca da tematica em periddicos nacionais
consolidados na area de saude coletiva e enfermagem.

As demais producbes se distribuem de forma
equitativa entre LILACS/BDENF, LILACS, BDENF e um
periddico acessado principalmente via Google Scholar (1
artigo em cada base; 12,5%), o que sugere certa disperséo
em bases especializadas e em revistas com perfis editoriais
diversos, porém, ainda fortemente vinculadas a pratica da
APS.

Do ponto de vista temporal, observa-se
concentracdo em 2021 e 2023, com 3 artigos em cada ano
(37,5%), enquanto 2020 e 2024 aparecem com 1 artigo cada
(12,5%), desenhando um recorte que se distribui ao longo do
quinquénio, mas com picos de publicacio nesses dois anos
intermediérios.

O perfil metodologico dos estudos mostra uma

predominancia de desenhos quantitativos transversais ou
observacionais, presentes em 4 artigos (50,0%), com uso de
questiondrios estruturados, inquéritos com usuérias e
enfermeiros, e anélises estatisticas descritivas e inferenciais.
Em seguida, surgem 2 estudos qualitativos (25,0%), que
ampliam as dimensBGes subjetivas e relacionais do
planejamento familiar na APS, especialmente no que se
refere a género, puerpério e salde mental.

Um artigo adota métodos mistos (12,5%),
combinando inquérito quantitativo com entrevistas em
profundidade, o que permite articular dados de frequéncia
com interpretaces sobre percepcbes e experiéncias de
usuarios e profissionais. Completa o conjunto um relato de
experiéncia de implementacdo de servico de insercdo de
DIU na rede bésica (12,5%), que contribui com uma
perspectiva pratica sobre organizacdo de processos de
trabalho e amplia¢do de acesso a métodos de longa duragéo.

Quando se observa o recorte tematico, a produgéo
se distribui em quatro eixos principais. Trés artigos (37,5%)
concentram-se diretamente no DIU e em outros métodos de
longa duragdo, abordando conhecimento, interesse, barreiras
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profissionais e implantacdo de servicos de insercdo na APS.
Outros trés trabalhos (37,5%) discutem o planejamento
familiar a partir da organizac&o dos servicos e da atuacao de
enfermeiros e equipes de Salde da Familia, explorando
fluxos assistenciais, disponibilidade de métodos, condi¢des
de trabalho e educagdo permanente.

H& ainda um estudo que foca o puerpério e as
relac6es de género na educacgéo sexual e reprodutiva (12,5%)
e outro que analisa a interface entre planejamento familiar e
saude mental de mulheres na atencdo basica (12,5%). Tal
arranjo mostra forte énfase no acesso e uso de métodos
contraceptivos, especialmente de longa duracdo, e, ao
mesmo tempo, apresenta campos mais especificos ainda
pouco explorados, como a articulacdo com salide mental e a
construcdo de autonomia reprodutiva em contextos
marcados por desigualdades de género.

Nos resultados de Borges et al. (2020), o cenario do
DIU na Atencdo Primaria aparece marcado por uma
contradicdo importante, em que o0 uso do método € baixo,
porém, o interesse em utiliza-lo é expressivo entre mulheres
mais jovens, com maior escolaridade e maior nivel de
informacdo. As autoras mostram que conhecimento
adequado sobre o dispositivo estd fortemente associado ao
desejo de uso, enquanto desinformacdo, mitos e relatos
negativos de terceiros alimentam medo e recusa do método.

Tal achado mostra um desafio estrutural da APS,
onde a oferta do DIU existe, porém nao é acompanhada por
acles educativas que esclarecam ddvidas e enfrentem
crengas equivocadas. Ao mesmo tempo, 0 estudo aponta
uma oportunidade concreta, pois existe o interesse de uma
parcela de usuarias. Ou seja, se a APS investir em
aconselhamento qualificado e acessivel, ha espaco real para
ampliar o uso de métodos de longa duragdo, com impacto na
reducdo de gestacOes ndo planejadas (Borges et al., 2020).

No estudo de Pedro et al. (2021), o foco esta em
mulheres em regido de fronteira, mostrando como
desigualdades sociais se espelham na capacidade de planejar
a vida reprodutiva. Foi identificado que idade precoce, baixa
escolaridade, renda reduzida, auséncia de companheiro
estdvel e multiparidade se associam a menor adesdo ao
planejamento familiar e ao alto percentual de gesta¢fes nao
planejadas.

As condigdes sociodemograficas mais vulneraveis
se combinam a instabilidade territorial tipica de areas de
fronteira, em que a circulacdo entre servicos e paises
distintos dificulta a continuidade do cuidado na APS. Nesse
amago, o desafio estad em articular respostas que considerem
mobilidade, pobreza e barreiras culturais, evitando que o
planejamento familiar se restrinja a oferta pontual de
métodos. Ao mesmo tempo, o estudo deixa claro que,
quando ha melhor escolaridade e maior acesso a métodos e
orientacBes, a adesdo apds o parto tende a aumentar,
sugerindo que a APS pode funcionar como espago de
correcdo de desigualdades se conseguir sustentar acles
continuadas no territério (Pedro et al., 2021).

Justino et al. (2021) mudam o olhar para o
puerpério, sinalizando que a educagdo sexual e reprodutiva
nesse periodo ainda é secundarizada na rotina da Atencdo
Priméria. Os autores mostram que, na pratica, o cuidado se
volta quase exclusivamente ao recém-nascido, enquanto as

Ol

questBes reprodutivas das mulheres sdo tratadas de maneira
apressada e normativa, muitas vezes limitadas a prescricao
de um método hormonal.

As relacBes de género atravessam esse processo,
posto que a responsabilidade pela contracepcdo estd nas
mulheres, a participagdo dos parceiros é rara e as decisdes
sdo frequentemente condicionadas por expectativas de
maternidade e controle masculino sobre a sexualidade. Isto
é, isso expressa desafios importantes para o planejamento
familiar na APS na dimensdo técnica e na dimensdo
relacional.

Ao mesmo tempo, o estudo expde experiéncias em
que grupos educativos e atendimentos mais dialogados
permitem construir, com as mulheres, escolhas mais
autbnomas e criticas, provando que a APS tem potencial
para promover cuidado reprodutivo mais democratico
quando incorpora género como categoria analitica do
trabalho cotidiano (Justino et al., 2021).

No campo da organizagdo dos servigos, Lacerda et
al. (2021) descrevem a implantacdo da insercdo de DIU por
enfermeiros na rede de Atencdo Priméria e mostram uma
mudanca no acesso ao método. A expansao da pratica para
além do médico, com capacitacdo dos profissionais da satde
e definicdo de fluxos, resultou em aumento do nimero de
insercbes e reducdo de barreiras como filas extensas e
encaminhamentos desnecessarios para outros niveis de
atengdo.

O estudo traz a tona que parte das dificuldades de
acesso ao DIU decorre de limitagBes organizacionais, como
concentracdo de procedimentos em poucos profissionais e
auséncia de protocolos. Ao demonstrar que a ampliagdo de
competéncias e a reorganizacdo da rede podem ampliar a
autonomia contraceptiva das mulheres, o trabalho aponta
uma potencialidade importante, em que a APS, quando bem
estruturada, consegue transformar diretrizes em praticas de
garantia de direitos reprodutivos (Lacerda et al., 2021).

Em sentido complementar, Martins et al. (2023)
exploram as barreiras enfrentadas por profissionais de salde
para ampliar a inser¢do do DIU nas Unidades Basicas de
Saulde, apontando um conjunto de entraves que atravessa a
formacdo e a gestdo, tais como: grande parte dos
profissionais ndo recebeu capacitagdo especifica, relata
inseguranca técnica, identifica falta de suporte institucional,
além de se deparar com exigéncias burocréticas e exames
desnecessarios impostos em alguns servigos.

Soma-se a isso a caréncia de salas adequadas,
insumos e apoio das equipes, 0 que faz com que, na pratica,
a recomendacdo de ampliar acesso ao DIU fique distante do
cotidiano da APS. Ao explicitar essas barreiras, o artigo
mostra que a ampliagdo de métodos de longa duracéo
depende de decisdes de gestdo, investimento em
infraestrutura e educacdo permanente, e ndo tdo-s6 da
disposi¢do individual dos profissionais. Ao mesmo tempo, a
identificacdo de experiéncias em que os profissionais
conseguem atuar com maior autonomia sinaliza caminhos de
reorganizacdo institucional capazes de fortalecer o
planejamento familiar na rede basica (Martins et al., 2023).

Rios et al. (2023) analisam o papel do planejamento
familiar no cotidiano da APS a partir de uma perspectiva que
articula usuarios e profissionais. Os autores denotam que,
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embora o tema seja reconhecido como atribui¢do da atencéo
basica, a oferta de cuidado ainda é fragmentada e
concentrada em consultas episddicas, geralmente voltadas a
renovacdo de receitas de pilulas e injetaveis.

Do ponto de vista das usuarias, surgem dificuldades
para agendar atendimento, descontinuidade na oferta de
métodos e pouca clareza sobre vantagens e desvantagens de
cada opgdo. Ja os profissionais relatam sobrecarga, caréncia
de capacitacdo e fragilidade na integracdo com outros pontos
da rede, o que limita a¢Ges educativas e 0 acompanhamento
longitudinal. Ao mesmo tempo, o estudo identifica nucleos
de boa pratica, em que equipes estaveis, com apoio da gestdo
e uso de grupos, conseguem ofertar cuidado mais amplo,
discutir projetos de vida e considerar marcadores sociais de
diferenca. De tal modo, o trabalho expde os limites da
organizacdo atual e as possibilidades de qualificacdo do
planejamento familiar quando a APS é estruturada com foco
territorial e vinculo (Rios et al., 2023).

Silva et al. (2023) ampliam a discussdo sobre o
lugar do enfermeiro, expressando que o conhecimento sobre
planejamento familiar, embora presente em linhas gerais,
apresenta lacunas importantes quando se trata de métodos de
longa duracdo, critérios de elegibilidade e uso em situagdes
clinicas mais complexas. Ou seja, muitos profissionais
conhecem a legislagdo, o elenco de métodos e os principios
gerais dos direitos sexuais e reprodutivos, porém enfrentam
inseguranca ao orientar usudrias sobre DIU, implantes e
combinacbes de métodos, principalmente diante de
comorbidades.

A prética cotidiana, de tal maneira, tende a se
restringir a renovagdo de métodos ja em uso e a énfase em
opcOes hormonais de curta duragdo, com menor exploracéo
de alternativas que poderiam aumentar a autonomia das
mulheres e diminuir falhas. Isto é, o artigo aponta como
oportunidade a educacdo permanente em servico, associada
a construcdo de protocolos locais que sustentem decisGes
mais seguras e ampliem o escopo de atuacdo do enfermeiro
no planejamento familiar (Silva et al., 2023).

J& Souza e Luis (2024) trazem uma dimensao ainda
pouco discutida em outras pesquisas, que € a interface entre
planejamento familiar e salde mental na atencdo bésica.
Profissionais de salide reconhecem o impacto de gravidezes
ndo planejadas, sobrecarga doméstica, conflitos conjugais e
situacbes de violéncia na saude mental das mulheres
acompanhadas na APS. Apesar disso, a abordagem dessas
questdes costuma ficar diluida nas consultas, que se
concentram em aspectos biomédicos do método e pouco
exploram sentimentos, medos e contextos de vida. As
particularidades de mulheres com transtornos mentais, por
exemplo, aparecem como quase invisiveis na rotina dos
servicos, com fluxos frageis entre a APS e a rede de salde
mental.

O estudo torna visivel, de tal modo, um problema
proeminente, que é integrar avaliacdo de sofrimento
psiquico, escuta qualificada e articulagdo intersetorial ao
planejamento familiar. Ao mesmo tempo, aponta a
potencialidade da APS como lugar privilegiado para acolher
experiéncias de sofrimento e articular escolhas reprodutivas
e projetos de vida, especialmente quando ha vinculo
consolidado com a equipe de enfermagem.

Ol

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados desta revisdo permitiram afirmar que
o planejamento familiar na APS possui alta pertinéncia para
a promogdo da salde sexual e reprodutiva, porém, ainda
encontra limitacBes para se consolidar como cuidado
cotidiano, integral e acessivel. Ainda hoje existem barreiras
relacionadas a organizacao dos servigos, a oferta insuficiente
de métodos, em especial os de longa duragdo, a sobrecarga
das equipes e as lacunas na formacdo dos profissionais, 0
que repercute em agdes pontuais, centradas em consultas
episddicas e pouco articuladas as nuances das trajetorias
reprodutivas das mulheres e de seus parceiros. Também se
percebe que as desigualdades sociais, territoriais e de género
atravessam 0 acesso ao planejamento familiar, produzindo
maior vulnerabilidade entre mulheres jovens, negras, pobres
e residentes em &reas com menor oferta de servicos.

Outrossim, a revisdo mostra que ha experiéncias
promissoras quando a APS é estruturada com apoio
institucional, protocolos claros, espagos de educagdo
permanente e valorizacdo do trabalho em equipe. Nessas
situagdes, o planejamento familiar é integrado a outras linhas
de cuidado, incorpora atividades educativas mais
participativas, amplia a oferta de métodos e considera
dimensdes como projeto de vida, salide mental e rela¢des de
género.

Ou seja, 0 planejamento familiar se transforma em
oportunidade para fortalecer vinculos, ampliar a autonomia
reprodutiva e qualificar a resposta do sistema de salude as
necessidades dos territorios, apontando a importancia de
novas pesquisas e de politicas que sustentem esses arranjos
organizacionais mais sensiveis as realidades locais.
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