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Resumo

Objetivos: abordar o papel e as a¢es da enfermagem na reproducéo humana, sua importancia no suporte psicolégico e
técnico dos pacientes que passam pelas etapas e procedimentos da RHA. Métodos: trata-se de um estudo de revisao
integrativa da literatura com abordagem qualitativa e exploratoria voltada para a importancia do papel e a¢bes dos
enfermeiros na RHA. Resultados: O papel da enfermagem na Reproducdo Humana Assistida ultrapassa a subjetividade
técnica e traz aspectos humanos, interpessoais e de cuidado no envolvimento de todo o processo, por ser o profissional
que passa mais tempo em contato com o0 paciente, este deve promover a assisténcia necessaria para o casal, sendo o
principal canal entre os pacientes e 0 especialista, 0 enfermeiro orienta, prepara e participa ativamente das técnicas da
RHA. Concluséo: o enfermeiro deve demonstrar capacitacdo e conhecimento tedrico envolto de constantes pesquisas e
atualizagdes, proporcionar a seus pacientes acolhimentos, aten¢do, motivacdo e respeito no tratamento de infertilidade
em seres humanos, sendo que a equipe de enfermagem é o canal direto e rapido entre pacientes e especialistas em todo
0 processo de RHA.

Palavras-chave: Reprodugdo; Técnicas de reproducéo assistida; Enfermagem; Fiv.

Abstract

Obijectives: to address the role and actions of nursing in human reproduction its importance in the psychological and
technical support of patients who go through the stages and procedures of AHR. Methods: this is an integrative literature
review study with a qualitative and exploratory approach focused on the importance of the role and actions of nurses in
AHR. Results: the role of nursing in Assisted Human Reproduction goes beyond technical subjectivity and brings
human, interpersonal and care aspects in the involvement of the entire process, as the professional who spends more
time in contact with the patient, he/she must provide the necessary assistance for the couple, being the main channel
between the patients and the specialist, the nurse guides, prepares and actively participates in the techniques of AHR.
Conclusion: nurses must demonstrate training and theoretical knowledge involved in constant research and updates,
provide their patients with care, attention, motivation and respect in the treatment of infertility in human beings, with
the nursing team being the direct and fast channel between patients and experts in the entire RHA process.

Keywords: Reproduction; Assisted reproduction techniques; Nursing; Fiv.

Resumen

Objetivos: abordar el papel y las acciones de la enfermaria em la reproduccién humana, su importancia en el
acompafiamiento psicoldgico y técnico de los pacientes que atraviesan las etapas y procedimientos de AHR. Métodos:
se trata de un estudio de revision integradora de la literatura con abordaje cualitativo y exploratorio centrado em la
importancia del papel y las acciones de las enfermeras en la AHR. Resultados: El rol de la enfermaria em la
Reproduccién Humana Asistida va mas ala de la subjetividad técnica y aporta aspectos humanos, interpersonales y
asistenciales em la implicacion de todo el proceso, ya que el profesional que pasa méas tiempo en contacto con el
paciente, debe brindar la necesaria asistencia a la pareja, siendo el canal principal entre los pacientes y el especialista,
la enfermera guia, prepara y participa activamente en las técnicas de AHR. Conclusion: el enfermero debe demostrar
formacién y conocimientos tedricos involucrados en la investigacion y actualizacion constante, brindar a sus pacientes
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cuidado, atencion, motivacion y respeto en el tratamiento de la infertilidad en seres humanos, siendo el equipo de
enfermaria el canal directo y rapido entre pacientes y expertos en todo el proceso de RHA.
Palabras clave: Reproduccion; Técnica de reproduccion asistida; Enfermeria; Fiv.

1. Introducéo

Com os avangos progressivos tanto medicinais quanto tecnoldgico, surtiram efeitos nos procedimentos medicinais,
promovendo aos casais que obtiveram o diagndstico de infertilidade, a possibilidade de conceber seu primeiro filho. A
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define a infertilidade como a auséncia de gestacdo, apos 12 meses de tentativas com
relagdes sexuais regulares sem a utilizacdo de qualquer método contraceptivo, e também, em seu grau de complexidade podendo
ser caracterizada como primaria (sem gestagdes anteriores) ou secundaria (aquela a qual ocorreu ao menos uma gestacao anterior)
(Leite, et al.,2021).

A infertilidade pode ter sua origem direcionada por diversos fatores, podendo estar ligadas pelo homem ou pela mulher,
ou em ambos. Para as mulheres, algumas das causas podem ser: alteracGes hormonais, idade, endometriose, doencas ovarianas,
alterac@es nas tubas uterinas entre outros. Para 0s homens, pode ocorrer: obstrucéo de dutos, alteracfes na ejaculacéo, alteracdes
no esperma. Ademais, a infertilidade conjugal pode advir de fatores genéticos, ISTs, sedentarismo, obesidade, stress, uso de
bebidas alcodlicas e a infertilidade inexplicavel (ISCA) que mesmo apos a realizacdo de todos exames necessarios para 0
diagndstico, ndo se consegue chegar a uma conclusdo exata da causa. De acordo com dados da Sociedade Brasileira de
Reprodugdo Assistida (SBRA) aponta que, em todo o mundo cerca de 50 a 80 milhdes de pessoas podem ser inférteis, no Brasil
a taxa se aproxima de 8 milhdes de homens e mulheres (Leite, et al.,2021).

Neste contexto a Reprodugdo Humana Assistida (RHA) é um conjunto de técnicas e intervencdes biotecnoldgicas,
desenvolvida com o intuito de promover a gravidez em mulheres com diagnostico de infertilidade, essas técnicas sdo utilizadas
em paises mais desenvolvidos, no Brasil ainda tem sua prevaléncia em ambito privado, contudo algumas instituicdes
universitarias ainda realizam esses procedimentos (Leite, et al.,2021).

As principais técnicas da RHA se compdem em coito programado, técnica mais simples da RHA, que define por
acompanhamento do ciclo menstrual da mulher, perfazendo no melhor momento para se ocorrer a relagéo sexual visando uma
gestacdo. Esta técnica consiste na inseminagdo artificial, consiste no deposito do sémen previamente recolhido em laboratério
no canal vaginal, cervical ou até mesmo no Utero da mulher compreendendo a fertilizagéo in vitro (FIV), técnica mais complexa
que utiliza embrides selecionados e cultivados em ambiente laboratorial de forma assistida, onde ocorre a unido dos gametas,
mas existem também, outras técnicas utilizadas na RHA'

Os casais que se deparam com essa dificuldade podem ter experiéncias sentimentais de vulnerabilidade, impoténcia,
perda de controle das suas vidas pessoais e do projeto de vida nomeadamente o objetivo de ter filhos. A problematica é encarada
como uma crise podendo afetar aspectos emocionais, psiquicos, fisicos e socioculturais. (Passos & Silva, 2019; Carvalho &
Rodrigues 2021).

Em suma o trabalho buscou abordar o papel e as a¢Bes da enfermagem na reproducdo humana, sua importancia no
suporte psicoldgico e técnico dos pacientes que passam pelas etapas e procedimentos da RHA. A atuacdo dos enfermeiros é de
suma importancia na reprodu¢do humana, pois trabalham em conjunto com as demais equipes inseridas no sistema, no processo
de cuidados, assim garantindo o atendimento humanizado e auxilio em consultas até o periodo de recuperacdo pos-

procedimentos.
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2. Metodologia
Este estudo constitui uma revisao integrativa da literatura cientifica sobre A Enfermagem no contexto da RA e para o
alcance do objetivo proposto, optou-se pela revisdo integrativa da literatura.

A revisdo integrativa da literatura é um método que permite a incorporacdo das evidencias na pratica clinica é
fundamental em conhecimentos cientificos com resultados de qualidade, este método requer a formacdo de um problema, a
pesquisa de literatura, a avaliagdo critica de um conjunto de dados e a apresentagdo dos resultados. Deste modo, permite reunir
e sintetizar resultados de pesquisas sobre um tema delimitado ou questdo de forma sistematica e ordenada, contribuindo para o
aprofundamento do conhecimento do tema investigado (Sousa, Vieira, Sandy & Antunes 2017).

A coleta de dados foi realizada em setembro de 2021, utilizando bancos de dados como Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library Onlaine (SCIELO), Base de Dados de Enfermagem
(BDENF) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os seguintes descritores e palavras chaves: Reproducéo; Técnicas de
reproducdo assistida; Enfermagem; Fiv.

Foram elaboradas combinac@es entre descritores e/ou palavras chaves que originaram as estratégias de busca descritas
abaixo (Quadro 1):

Quadro 1: Estratégia de busca. Brasilia DF 2021.

LILACS e Reproducdo AND Enfermagem; Reproducdo OR Enfermagem; Técnicas de reprodugao
BVS Assistida; fertilizaco in vitro OR Enfermagem.

Reproducdo AND Enfermagem;
SCIELO Reprodugdo OR Enfermagem.

Reproducdo AND Enfermagem;
BDENF Enfermagem OR Fiv.

Fonte: Autores

A partir da coleta de dados, localizaram-se 1.056 estudos que foram submetidos a primeira etapa de avaliacdo, 0s
seguintes critérios de inclusdo para selecionar os artigos utilizados: classificacdo de estudos nas respectivas bases de dados,
relacdo direta com os descritores, idiomas de publicagdo em portugués e inglés, artigos com relevancia pesquisa que aborde a
importancia da enfermagem na RA e periodo de publicagéo entre 2005 a 2021. O critério de exclusdo foram artigos com outros
métodos de reproducdo humana e artigos que ndo oferecem embasamento de pesquisa na importancia da enfermagem na
Reprodugdo Assistida.

Assim, obteve-se uma amostra de 35 artigos, apds leituras minuciosas, focadas nos objetivos a serem alcangados foram
selecionados 20 para o estudo.

A andlise e a interpretacdo dos dados foram feitas de forma organizada por meio da visualizacdo dos dados no
fluxograma, com detalhamento da pesquisa apresentado a seguir na Figura 1.
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Figura 1: Fluxograma coleta e analise dos dados. Brasilia-DF, 2021.

Estratégias de busca
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Coleta de dados

Total de 1756 artigos encontrados

LILACS/BVS SCIELO BDENF

762 174 120

Aplicado critérios de
inclusdo e exclusao,

Avrtigos escolhidos

LILACS/BVS SCIELO BDENF

9 8 3

Fonte: Autores.

3. Resultados

Apos anélise, apresenta a amostra final de20 artigos selecionados, contendo as seguintes informagoes: Titulo, periddico,
ano, método e nivel de evidencia, que foram utilizados como critério de caracterizagdo dos resultados a saber, 0 método de
anlise da temética possibilitou categorizar, interpretar e agrupar os dados, o Quadro 1 ilustra os artigos selecionado para analise

na integra.

Quadro 1: Caracterizagdo dos resultados. Brasilia-DF, 2021.

- . . NIVEL DE
TITULO PERIODICO ANO METODO EVIDENCIA
Enfermagem e o planejamento Revista brasileira
familiar: as interfaces da contracepeao | g enfermagem 2005 Pesquisa qualitativa 4
Revisdo integrativa: método de s .
. g . . Texto e contexto Revisdo integrativa do
pesquisa para incorporagao de 2009 6
. - . enfermagem estudo
evidencias na saude e na enfermagem
Procedimentos de fertilizaco in vitro: Psicologia em
experiéncia de mulheres e homens estudo 2010 Reviséo bibliografica 1
Estratégia educativa voltada para . | Revisdo integrativa do
- X rs: Revista gatcha de
enfermeiros sore atengdo bésica a enfermagem 2012 estudo 2
infertilidade: estudo de intervencéao g
Efeitos da infertilidade no Revista da Escola Pes_q_wsa qualltatlv’a,_
. . de Enfermagem da | 2012 descritiva e exploratoria, 4
relacionamento dos conjuges . .
UsP com analise de contetdo
- x Revista de saude . 3
Bioética e reproducdo humana coletiva 2014 Estudo descritivo
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Panorama bidtico e juridico da Revista de bioética 2015 Qualitativa
reproducdo humana assistida no Brasil y Derecho
Representacdes sociais de enfermeiros . I .
p, ¢ . . Base de dados Pesquisa qualitativa/salide
da érea da saude sexual e reprodutivas - Lo 2015 .
x - internacionais sexual e reprodutiva
sobre reproducdo humana assistida
Perspectiva de casais em relagéo a . . .
. p . x Q . Reproducéo e Revisdo integrativa do
infertilidade e reproducdo assistida: L 2016
s " climatério estudo
uma revisdo sistematica
Metodologia de Revisdo Integrativa da | Revista integrativa . -
. 9 g g 2017 Pesquisa qualitativa
Literatura em Enfermagem de enfermagem
Enfermagem e reproducéo humana: s Pesquisa qualitativa usando
g - p ¢ . Repositério Faema | 2018 q . _q ,
uma associagdo para a vida a analise de contetdo
A enfermagem e a
O estado da arte da atuagéo da g ~ .
x - reproducéo 2018 Estudo descritivo
enfermagem na reproducéo assistida.
humana.
Analise critica sobre a evolucéo das
normas éticas para a utilizacéo das Ciéncia e Saude 2019 Qualitativo, exploratorio e
técnicas de reproducéo assistida no Coletiva descritivo
Brasil
Infertilidade e inseminac&o artificial Centurias de Curas .
) ¢ . 2019 Estudo descritivo
no século XVI Medicinais
Fatores que interferem no sucesso da . . —
g ~ L Revista JRG de Pesquisa qualitativa,
reprodugdo humana assistida e o - -
. . Estudos 2019 descritiva e exploratoria,
envolvimento do enfermeiro no . . |
Académicos com analise de contetdo
processo
Trabalho do enfermeiro em reprodugéo . - Exploratorio descritivo,
L . Revista Brasileira o
humana assistida: entre tecnologia e 2020 | com abordagem qualitativa
o de Enfermagem . i .
humanizacéo do tipo andlise de discurso.
Estratégia sadde da familia e a . . s .
. 19 . N Revista baiana de Revisdo integrativa do
integralidade do cuidado: percepgao 2020
o enfermagem estudo
dos profissionais
Aspecto emocional e reproducéo Femina artigo de
humana assistida: uma revisao reviséog 2021 Qualitativo, descritivo
integrativa da literatura
O vivido da reproducéo do casal
heterossexual sorodiscordante para o Universidade Exploratério descritivo,
HIV: Possibilidades para o cuidado Federal de Santa 2021 | com abordagem qualitativa
em enfermagem e na sadde Catarina do tipo andlise de discurso
reprodutiva
Prematuridade em gestacéo resultantes | Repositorio digital O
L . 2021 Revi ibliografi
de fertilizacdo IN VITRO unicesumar 0 evisdo bibliografica

Fonte: Autores.

3.1 Discusséo
3.1.1 Historias da reproducdo humana assistida

O rompimento de antigos estilos de vida, habitos e padres impulsionados principalmente por avangos tecnolégicos e
cientificos provocaram grandes transformacdes na humanidade. A reproducdo humana foi e continua sendo um assunto relevante
para o ser o humano, passar o seu legado para frente, a sua linhagem familiar, era um aspecto primordial para as sociedades em
geral, sendo assim, a infertilidade era e continua sendo um assunto delicado e que causa sofrimento para casais e principalmente
para as mulheres.

Os primeiros relatos que envolvem a preocupagdo com a fertilidade, ocorreram cerca de 2.200 a.C., com rituais de
fecundidade utilizando diversas ferramentas como estatuas, animais, arvores, algumas religides acreditavam que a infertilidade

seria um castigo divino, ja na ldade Média, utilizavam-se critérios de composicao corporal como o fator da mulher ser muito
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magra, debilitada ou muito gorda para justificar a dificuldade em engravidar, para os homens diziam que os testiculos eram frios
ou secos e que ndo tinham forga suficiente para engravidar a mulher (virilidade) (Carvalho & Rodrigues 2019; Leite, Morais,
Leite A & Guimaraes 2018).

Classificado pela Sociedade Brasileira de Reprodugdo Humana (SBRH) a RHA é um “conjunto de técnicas onde uma
equipe multidisciplinar tem participacdo estreita no acompanhamento do desenvolvimento folicular, deteccdo e inducdo da
postura ovular, facilitacdo ao mesmo e a realizacdo do encontro dos gametas assim como na otimizacdo da fase lutea”, essa
equipe pode ser integrada por profissionais da salde de diversos segmentos como ginecologistas, urologistas, psicélogos,
bidlogos, enfermeiros, biomédicos e outros, estes atuam de forma conjunta para oferecer o melhor tratamento para os casais
inférteis ( Leite, Morais, Leite A & Guimaraes 2018; Naves & S42015).

Compreender a demanda por biotecnologias como RHA é se basear principalmente na questdo da importancia
sociocultural da sociedade, em que a construcdo familiar amparada pela vinda de um filho biolégico (descendéncia) se
concretizava em sonho reprodutivo, mais que a realizagdo de somente um aspecto pessoal, também como um ideal na constituicao
de uma familia (Mohamed 2015; Leite, Morais, Leite A & Guimaraes 2018).

Sentimentos como incapacidade, masculinidade e virilidade fizeram com que mais casais procurassem alternativas que
solucionassem essa necessidade de procriagéo, a questéo da infertilidade se observa como um grande fator de sensibilidade tanto
para 0 homem quanto para a mulher, tendo diversas consequéncias psicossociais, emocionais e socioculturais (Mohamed 2015;
Leite, Morais, Leite A & Guimaraes 2018).

A Reproducdo Humana Assistida (RHA) teve seu inicio no final da década de 70 a qual trouxe diversos avangos
tecnoldgicos e de biotecnologia quando um grupo de pesquisadores da Austrélia trouxe a ideia de se utilizar 6vulos de animais
para realizar uma possivel fertilizagdo em laboratdrio e transferir os embriGes para o tratamento de infertilidade de causas tubarias
(Mohamed 2015; Leite, Morais, Leite A & Guimaraes 2018).

Em meados de 1978 ocorreu o primeiro nascimento oriundo de RHA na Inglaterra, ou seja, o primeiro “bebé de
proveta”, logo apos decorridos também na India e na Escocia. No EUA o primeiro bebé nascido através das técnicas de
Reprodugdo Humana Assistida, aconteceu em 1981 pelo método de Fertilizagdo In Vitro, no Brasil a primeira RHA aconteceu
no ano de 1984, pela qual o pais se tornou o primeiro, na América latina, a realizar um procedimento de Reprodu¢do Humana,
tornando um grande marco histérico da RHA (Mohamed 2015; Leite2019)

Com isso a RHA trouxe esperancas a esses casais, que envolve comprometimento tanto do casal quanto dos
profissionais envolvidos, pois esse processo demanda varias etapas que sdo progressivamente mais complexas e especificas.
Hoje as técnicas da Reprodugdo Humana Assistida contemplam muito mais do que a reproducédo heterossexual, mas também
traz possibilidades de promover gravidez em pessoas celibatarias, casais soro discordantes do HIV, relagdes homoafetivas e a
maternidade tardia (Mohamed 2015; Félis & Almeida 2016; Langendorf 2015).

As técnicas de reproducdo assistida que podem ser classificas como baixa e alta complexidade, levam a uma solucéo
de problemas para casais que por via de regra, ndo teriam opcao de tratamento, assim algumas delas sdo inseminagéo artificial
(1A), fertilizacdo in vitro (FIV), inje¢do intracitoplasmatica de espermatozoides (ICSI), corre¢do medicamentosa de distdrbios
hormonais, tratamento de ISTs, intervengdes cirlrgicas como reversdo de vasectomia transferéncia de embrides e injecdo
intracitoplasmatica de espermatozoides (ICSI), entre outros(Silva & Rocha2020).

Esses processos envolvidos nas diversas técnicas da RHA podem se tornar muito desgastantes e desconfortaveis, com
grande sofrimento fisico e psicoldgico principalmente pela chance de insucesso, a qual pode se tornar uma quebra de expectativas
pelo casal. As ingestdes de hormonios para induzir a ovulacéo, a coleta de amostras, ultrassonografias, exames laboratoriais,
anestesias e etc. torna o processo além de muito doloroso, caro, o que dificulta o acesso da populacdo em geral, por conta de

todos esses desgastes se faz necessario uma boa equipe multiprofissional envolvida no tratamento, que devem oferecer todas
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informacdes e esclarecer ddvidas para que esses casais possam ter um bom suporte psicolégico para lidar com toda essa situagao
e que ja estdo enfrentando diversas dificuldades que muitas vezes ja vem de um processo de tentativas frustradas, ressaltando o
trabalho da enfermagem em todo esse processo pois é com esses profissionais que 0s pacientes tem o primeiro contato (a
entrevista) quando busca tratamento em clinicas de infertilidade(Félis & Almeida 2016; Leite, Morais, Leite A & Guimaraes
2018).

Quando um casal decide planejar o nascimento de um filho, varias medidas sdo tomadas como interrupcdo de
anticoncepcionais e a relacdo sexual sem protecdo, porém cerca de 10% desses casais falham no primeiro ano na concepcéo de
um bebé, nos Gltimos anos a procura por clinicas de infertilidade provou que esse campo representa um trabalho importante para
o0 cuidar da enfermagem (Leite, Morais, Leite A & Guimaraes 2018; Faria, Grieco & Barros 2012)

Observa-se que o entendimento da enfermagem acerca de questdes relacionadas a sexualidade mudou através do tempo
sendo que primeiramente estava relacionado a questfes como prevencao de ISTs e controle de gravidez na adolescéncia, apds
isso em questdes relacionadas ao ato sexual em si e, por conseguinte nos dias atuais se baseia no entendimento mais geral e
completo a respeito de sexualidade e saide reprodutiva. E com isso entendemos que o profissional enfermeiro ainda esta de certa
maneira distanciado de questdes relacionadas a RHA mesmo tendo um papel fundamental nesse processo (Mohamed2015; Dias
2012; Coelho2005).

A enfermagem é de suma importancia na RHA sendo a porta de entrada da assisténcia da RHA contribuindo na ajuda
dos casais no entendimento de todo o processo dando informagdes técnicas e auxiliando em intervengdes importantes, explicando
a anatomia e fisiologia da reproducéo, no suporte emocional, auxiliando em diferencas culturais e apoiando nas expectativas dos
casais.

O papel da enfermagem na Reprodugdo Humana Assistida ultrapassa a subjetividade técnica e traz aspectos humanos,
interpessoais e de cuidado no envolvimento de todo o processo, por ser o profissional que passa mais tempo em contato com o
paciente, este deve promover a assisténcia necessaria para o casal, sendo o principal canal entre os pacientes e o especialista, 0
enfermeiro orienta, prepara e participa ativamente das técnicas da RHA, esse trabalho é fundamental para garantir a adesédo ao
tratamento e também de suporte as dividas e questionamentos que surgirdo dos pacientes, gerando confianga em todo o processo,

podendo aliviar através desse trabalho o estresse, ansiedade, desconforto e tensdo dos procedimentos.

3.2 Aspectos Bioéticos

Sendo um novo campo de desenvolvimento biotecnolégico a RHA trouxe diversos questionamentos pelo fato da sua
interferéncia na vida e reprodugdo humana, a “criagdo” do primeiro bebé de proveta provocou uma ruptura na perspectiva dos
processos reprodutivos humanos trazendo com si um grande debate bioético, por estar inserido principalmente em uma
pluralidade de contextos como: “barrigas de aluguel (atualmente uteros de substitui¢do), clonagem, células-tronco e
criopreservacdo de gametas/embrides” fomentando questionamentos na sociedade correlacionada com questdes mercadologicas,
cientificas ou até ficticias(Mohamed2015; Braz 2005).

Inicialmente a RHA tinha como objetivo tratar problemas de cunho reprodutivo e de infertilidade, mas atualmente as
técnicas atendem os mais diversos desejos reprodutivos da sociedade, que se adequou as novas demandas da sociedade e com
isso trouxe sérios dilemas éticos, morais e religiosos (Mohamed2015; Faria, Grieco & Barros 2012).

As principais preocupaces acerca da RHA estdo relacionadas com riscos envolvendo a sadde fisica e mental da mulher
como a hiper estimulagdo hormonal ovariana, a elevada taxa de partos multiplos e a ansiedade e a frustragcdo com tentativas
fracassadas e também da salde dos bebés oriundos da RHA. Outra preocupacdo importante é com questdes bioéticas que

envolvem intengdes e interesses acerca de embriGes congelados em centros de reproducao, além disso, novas configuracfes de
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nogdes de familia e o compartilhnamento de material genético doado e até a utilizagcdo de embrifes post mortem (Mohamed 2015;
Marciano & Amaral 2021).

Contudo, observa que dentro da esfera do Sistema Unico de Sadde (SUS) o conhecimento a respeito por parte dos
profissionais de enfermagem sobre a RHA parecia um tanto quanto baseada no senso comum fugindo de aspectos técnicos,
baseando-se principalmente na I6gica de quem utiliza do servico publico de salide nao teria, por questbes financeiras, condicdes
de custear o tratamento assim desestimulando a busca para tratamento de infertilidade e sinalizando que existem outras
prioridades de custeamento dentro da satde publica. Mas ela afirma também que esse pensamento ndo é de unanimidade e que
muitos enfermeiros acolhiam sim esses pacientes dando a importancia necessaria as demandas destes mesmo que o sistema
publico ndo disponha de recursos para auxilia-los (Mohamed 2015).

A participacéo ativa da enfermagem na Reproducdo Humana Assistida comegou em meados de 1989 pela National
Association of Obstetric Gynecologicand Neonatal Nurses, no Brasil esse a especializacdo comegou em 1996 na Universidade
de S&o Paulo, a reprodugdo humana é uma area da enfermagem regulamentada, mas que possui pouco incentivo.

Diante desse contexto sdo poucas as universidades que trazem conteldos sobre a Reproducdo Humana Assistida,
enfermeiros que atuam nessa area da biotecnologia afirmam que tiveram que buscar por conta prépria, fazer especializagdes ou
até mesmo ganhar experiéncia somente quando se trabalha com RHA para se integrar a equipe e poder realizar um trabalho
acolhedor, atencioso, responsével, ético e com o melhor método disponivel (Leite Pa, Moraes, Leite A, Leite Junior & Guimaraes
2018).

No Brasil novas tecnologias de via de regra eram introduzidas através dos meios universitarios, o que ndo aconteceu
com a RHA que até os dias atuais esta predominantemente em servicos de iniciativa privada concentrando do o conhecimento
nessa area 1. Atualmente o acesso a salde reprodutiva no Brasil é um grande desafio, por serem tratamentos de alto custo
econdmico o Estado nédo faz grandes investimentos nessa area, ficando de certo modo exclusivo na esfera privada e isso causa
uma grande dificuldade no acesso para casais de baixa renda criando obstaculos socioculturais e de acessibilidade no cuidado
ideal da saude reprodutiva (Leite Pa, Moraes, Leite A, Leite Junior & Guimaraes 2018).

Diante das informacdes apresentadas e possivel observa que dentro da esfera do Sistema Unico de Satde (SUS) o
conhecimento a respeito por parte dos profissionais de enfermagem sobre a RHA parecia um tanto quanto baseada no senso
comum fugindo de aspectos técnicos, baseando-se principalmente na I6gica de quem utiliza do servigo publico de salde ndo
teria, por questdes financeiras, condigdes de custear o tratamento assim desestimulando a busca para tratamento de infertilidade
e sinalizando que existem outras prioridades de custeamento dentro da salde publica. Mas ela afirma também que esse
pensamento ndo é de unanimidade e que muitos enfermeiros acolhiam sim esses pacientes dando a importancia necessaria as
demandas destes mesmo que o sistema publico ndo disponha de recursos para auxilia-los (Mohamed 2015).

Grande parte das Politicas Publicas relacionadas a atencdo sexual e reprodutiva partem de premissas e a¢fes que visam
principalmente a contracep¢do e modos de controlar a fertilidade, ndo contemplando aqueles em que optam pelo direito daqueles
que desejam quando e quantos filhos querem ter, isso é demonstrado pelo aumento do uso de métodos contraceptivos no pais
nas Ultimas décadas, demonstrando claramente o foco das politicas de salde publica reprodutivas, o fato de se ter essa auséncia
se configura como um grande impeditivo ao acesso a tecnologias reprodutivas pelos casais maias pobres ou de situacdo de
vulnerabilidade(Mohamed2015; Souza, Rezende, Marin & Tonhom 2020; Faria, Grieco & Barros 2012).

O estudo aponta que dentro de sua pesquisa foi observado que aqueles profissionais que trabalham diretamente com
RHA tém maiores percepcdes a respeito dessa necessidade reprodutiva e que esses tendem a compreender melhor a
dificuldade/impossibilidade do processo reprodutivo de alguns casais pelas experiéncias vividas em seu cotidiano profissional
(Leite Pa, Moraes, Leite A, Leite Junior & Guimaraes 2018).
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Atualmente as tecnologias da RHA provam que se é possivel ter solugGes para as mais diversas demandas reprodutivas,
representando um percurso possivel para aqueles que querem manter a fertilidade como pacientes que passam por tratamentos
quimioterapicos, casais soro discordantes para HIV e até mesmo casais homo afetivos e solteiros, esse ponto destaca a RHA
como ponto fundamental e coloca os enfermeiros que trabalham nessa area com uma maior conexao na busca pelo filho biolégico
e as novas tecnologias, Queiroz (2020) destaca que de certa maneira esses agem de modo mediador ao acesso da realizacdo das
expectativas e desejos desses casais.

Aqueles profissionais que ndo trabalham diretamente com as tecnologias reprodutivas demonstram uma maior
preocupacao perante a “artificialidade” da RHA e as consequéncias que podem ser geradas por elas, essas preocupacdes sio
embasadas por questionamentos filoséficos e éticos, a criacdo de vida humana em laboratorio geram diversas preocupagdes
relacionadas principalmente com a satde de mulheres e dos bebés, esses questionamentos muitas vezes sdo embasados no senso
comum, pois aqueles profissionais que néo trabalham diretamente com RHA demonstram pouco contato com informagéo técnica
durante seu periodo académico (Mendes, Silveira & Galvao 2008)

As principais preocupacdes acerca da RHA estdo relacionadas com riscos envolvendo a sadde fisica e mental da mulher
como a hiper estimulagdo hormonal ovariana, a elevada taxa de partos maltiplos e a ansiedade e a frustracdo com tentativas
fracassadas e também da salde dos bebés oriundos da RHA. Outra preocupagdo importante é com questdes bioéticas que
envolvem intengdes e interesses acerca de embriGes congelados em centros de reproducéo, além disso, novas configuracfes de
no¢des de familia e o compartilhamento de material genético doado e até a utilizacdo de embrides post mortem ((Mohamed
2015).

4. Concluséao

A reproducdo assistida € um campo em constantes progressos e avancos da ciéncia e tecnologia, contando com inimeros
recursos para o tratamento da infertilidade, assim baseado na revisao integrativa da literatura, os métodos apontam sua relevante
ferramenta nas pesquisas e coleta de dados significativos para uma pratica baseada em evidéncias, ressaltando na pratica onde
futuros pais, além de enfrentarem a infertilidade e seus vertentes fatores psicolégicos na realizacdo do sonho de gerar uma vida,
conta-se também, o fator financeiro como um recurso subjetivo no tratamento e constantes desinformacdes a respeito dos
processos técnicas da RHA.

Mesmo sendo em uma area onde a enfermagem tem pouco acesso em sua formag&o a primeira coisa que se ensina e 0
significado de enfermagem que é a arte do cuida independente de qual 4rea seja, 0 enfermeiro deve demonstrar capacitacéo e
conhecimento tedrico envolto de constantes pesquisas e atualiza¢fes, proporcionar a seus pacientes acolhimentos, atencao,
motivacdo e respeito no tratamento de infertilidade em seres humanos , sendo que a equipe de enfermagem € o canal direto e
rapido entre pacientes e especialistas em todo o processo de RHA, é com enfermeiro que o paciente tem mais contato. Pela
pesquisa se constatou que o enfermeiro é responsavel pelas orientagOes gerais de todo o tratamento, acompanhando os casais do
inicio até o final, 0 mesmo atua interagindo com humanizagdo durante todo o processo.

Desse modo, foi observado que as pesquisas, dados coletados de Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library Onlaine (SCIELO), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e pesquisas bibliografica oriundas de artigos, fatores essenciais em que as técnicas da Reproducédo
Humana Assistida sdo de suma relevancia para pesquisas contemporaneas e para uma sociedade, portanto é de carater inovador
e requer do profissional de enfermagem, constantes estudos e possiveis contribui¢fes para o avanco da ciéncia e suas tecnologias
na vida das pessoas, e trazendo consigo um passo para futuras geragdes.

Por fim, destaca-se a importancia da conducéo de estudos integrativo que permitam aprofundar a producéo de evidéncias

acerca dos fatores envolvidos nos processos de implementacéo e desempenho das ag¢fes do enfermeiro no processo de cuidar.
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Tratando-se de um sistema complexo, pesquisas com abordagem qualitativa e descritiva poderiam aprofundar o conhecimento
sobre os avangos, potencialidades e dificuldades vivenciadas pelos casais.
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