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RESUMO

Durante muito tempo, a compreensdo e o tratamento dos sintomas e transtornos do
climatério eram atribuidos as modificacdes de ordem fisicacom reflexosemocionais. Assim
procurou-seidentificar as alterages biopsicossociai s mais frequientes no climatério, visando
aadequacio e eficéciadasintervencdes de enfermagem. E um estudo de caréter exploratorio
e descritivo, tendo como enfoque principal, conhecer e contribuir para a solugéo dos
problemas de um grupo de mulheres no climatério. A coletade dadosfoi realizada através
de entrevistas, das quais participaram 36 mulheres na fase do climatério e pos-climatério
que frequientavam o Centro de Salide darede publica, em Fortaleza— CE, selecionadas nas
consultas de Enfermagem, durante os meses de novembro de 2001 a janeiro de 2002.
Constatamos que 25 das mulheres disseram sentir irritabilidade, 23, fadiga; 22, ansiedade,
19, diminui¢do dalibido; 21, estresse, 20, insdniae, 20, depressdo. Por outro lado, percebemos
gue 24 mulheres sentiram mudangas diversas relacionadas ao companheiro, indicando a
frigidez sexual do casal, abuso eisolamento do parceiro e diminuigdo dalibido, associadas
aos desconfortos no ato sexual . Além disso, observamos nos depoi mentos que somente 05
mulheres entendiam que o climatério é uma fase de cuidados e tratamentos, enquanto 24
demonstraram total desconhecimento sobre o assunto. Isto nos leva a concluir que ha
deficiénciade informagdes nos servigos de salide e que, na prética de Enfermagem, devem
ser implementadas medidas de prevencéo e atencéo as mulheres climatéricas, com base nas
suas percepcoes e experiéncias, para ajuda-las a superar as dificuldades da situacéo.

Descritor es: Mulher; Climatério; Enfermagem.

ABSTRACT

During along time, the under standing and the treatment of the symptoms and upset of the
climacteric were attributed to the modifications of physical order with emotional reflexes.
Thiswork tried to identify the most frequent psychological, social and biological alterations
in the climacteric, seeking to the adaptation and effectiveness of the nursing interventions.
Itisastudy of exploratory and descriptive character that tends, as main focus, to know and
to contribute for the solution of the problems of the group of the climacteric women. The
collection of data was accomplished through interviews, of the which took part in 36
women in the climacteric and post-climacteric phasesthat frequented the Center of Health,
in Fortaleza—CE, selected in the consultations of nursing during the months of November
of 2001 to January of 2002. We verified that 25 of the women said to feel irritability, 23, feel
fatigues; 22, anxiety, 19, decrease of thelibido; 21, stress, 20, insomnia and, 20, depression.
Onthe other hand, we noticed that 24 women felt several changesrelated to the companion,
indicating the couple’s sexual frigidity, abuse and the partner’sisolation and decrease of
the libido, associated to the discomforts in the sexual act. Besides, we observed in the
depositions that only 05 women understood that the climacteric is a phase of cares and
treatments, while 24 demonstrated total ignorance on the subject. Thisin the group to end
that there is deficiency of information in the services of health and that, in practice of
nursing, prevention measures and attention should be implemented to the climacteric
women, with base in their perceptions and experiences, for help them to overcome the
difficulties of the situation.

Descriptors: Women; Climacteric; Nursing.
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AlteracgBes biopsicossociais no climatério

INTRODUCAO

Osestudos sobre amulher no climatério alcancaram uma
novadimensao, com énfase adependénciaeinterrelacéo dos
fatores biolégicos e psicossociais. Até a algum tempo, a
compreensdo e o tratamento dos sintomas e transtornos do
climatério eram atribuidos, apenas, as modificacdes de ordem
fisicacom reflexosemocionais.

O climatério é definido como um periodo de transicéo
entre 0s anos reprodutivos e ndo-reprodutivos da mulher,
que acontece na meia-idade. E caracterizado por alteracdes
metabdlicas e hormonais que, muitas vezes, podem trazer
mudancas envolvendo o contexto psicossocial.

Copeland® define o climatério como o processo de
envel hecimento em que ha transi¢céo da fase reprodutora da
vida para a néo reprodutora. Vaisman® complementa que é
um periodo no qual ha mudangas hormonais que se
acompanham de alguns sintomas mais ou Menos Severos e
desconfortaveis e que vao prolongar-se até tempos depois
do fim damenstruacéo.

Por isso, Silva® ressalta que muitos dos aspectos
revelados pelas mulheres, proprios da fase do climatério
permitem vislumbrar alguns horizontes paraos profissionais
de salde empenhados em aproximarem-se da mulher
climatérica, na busca de compreendé-la sob um prisma
holistico, contemplando sua humanidade e totalidade de ser
humano.

Halbe® acrescenta que, na maioria das mulheres, essa
fase ocorre de formaassintométi ca ou oligossintomatica. Na
opinido de Plantureux® inlmeros sintomas como ondas de
calor, insdnia, irritabilidade, inseguranca, diminui¢do do desegjo
sexual, depressdo, aumento do surgimento da osteoporose e
doencas cardiovasculares, melancolia, angUstia, solidéo entre
outros podem ser observados. Esses sintomas ocorrem em,
aproximadamente, 75% a 80% das mulheres. Lopes®
acrescenta que ha um aumento da incidéncia de sintomas
depressivos no climatério. Tais ocorréncias trazem
desconfortos a mulher, afetando, inclusive suavidasexual e
o relacionamento conjugal efamiliar.

Essas transformacfes sdo normais dessa fase, levando
muitas mulheres a passar por problemas como preocupacdes
mais intensas, ansiedade excessiva, depressdo, mal-estar,
irritabilidade, insbnia, medo da velhice, sensacdo de
inutilidade, entre outros. Acredita-se que estes sintomas e
alteragdes dependem da historia de vida de cada mulher. A
principa atitude do profissional de salide diante da mulher
climatérica, deve ser preventiva, mediante a promogéo do
esclarecimento e do autoconhecimento, tendo em vista a
preparacao dessa mulher para enfrentar e superar as
modificacBes e transtornos que possam ocorrer.
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Ja a menopausa, segundo Bagnoli” é definida como o
periodo do dltimo ciclo menstrual quando h& a cessacdo
completa, ou permanente damenstruacéo, considerado ap6s
um ano de amenorréia. Estaparadaocorrera, inexoravel mente,
e é determinada geneticamente, ndo podendo ser evitada.
Pode ainda, acontecer de forma ndo-natural, de acordo com
Pinotti®, através de intervencdo cirdrgica, ao se realizar
ooforectomiabilateral associada, ou ndo a histerectomia.

Para Landerdahl®, o climatério é carregado de
conotacdes negativas que sdo totalmente ignoradas e
negligenciadas por muitas pessoas na sociedade,
restringindo-se a uma fase triste, sofrida que lembra o
envel hecimento. Sao também, atribuidos vérios significados
paraas mulheres, especialmente, daperdadajuventude, das
potencialidades, dabeleza e até do desegjo sexual edo respeito
da sociedade, dependendo do tipo de culturaem que vivem.

Diante dos problemas do climatério, o profissional de
enfermagem deve refletir e buscar uma percepgéo geral das
mudangas e sintomas dessa fase, afim de construir, junto as
mulheres, um trabal ho participativo que propicie educacéo e
suporte emocional. E preciso compreender e vivenciar uma
assisténcia holistica, considerando sua realidade social,
econdmica, cultural, educacional eemocional.

Tendo como objeto de estudo a compreenséo da
problematicaque envolve amulher climatérica, questiona-se:
Como as mulheres vivenciam o climatério? Quais sdo as
ateracOes mais presentes consideradas rel evantes? Como a
enfermagem podera contribuir para um atendimento mais
adequado e eficaz? Com esses questionamentos, pretende-
se buscar respostas e formas de atuacdo que possam
contribuir para amenizar as agruras vivenciadas pelas
mulheres, como também, subsidiar de forma cientifica e
tecnol gica, a assi sténcia de enfermagem.

E importante registrar que as mulheres climatéricas sfo
negligenciadas no atendimento de Salide Publica, o qual deve
ser direcionado as suas prementes necessidades de
orientacdo e ao desenvolvimento de um programade atencéo
gue contemple a troca de informacdes e as experiéncias
vividas e permitam acesso aos meios disponiveis, para que
elasalcancem aautoval orizac8o e aauto-estima, fundamentais
parao resgate do bem-estar edevidalonga, dignae saudavel.

Para tanto, procurou identificar as alteracfes
biopsicossociais mais frequientes no climatério, visando a
adequacao e eficécia das intervencdes de enfermagem.

METODOS

O estudo € de caréter exploratério e descritivo, tendo
como enfoque principal, conhecer e contribuir paraasolucéo
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dos problemas de um grupo de mulheres no climatério e, ao
mesmo tempo, retratar as caracteristicas das mulheres quanto
as situagdes vivenciadas no cotidiano e da freqiiéncia com
gue ocorrem determinados fendmenos. A presente proposta
tem relacdo com aimportanciadaatuacdo de enfermagem na
avaliagdo, acompanhamento e encaminhamento dessas
mulheres, com alteracfes biopsicossociais.

Participaram 36 mulheres que freqiientavam o Centro de
Salide do servico publico, locaizado no bairro Rodolfo Tedfilo
em Fortaleza— CE, sel ecionadas nas consultas de Enfermagem,
marcadas no turno datarde, durante os meses de novembro
de 2001 a janeiro de 2002. Para a selecdo da amostra,
considerou-se 0s seguintes critérios: mulheres que
apresentassem disponibilidade e aceitagdo para responder
voluntariamente a entrevista, mulheres que apresentassem
asalteracBes psicossociaise mulheresnafaixaetériade 35 a
65 anos, independentemente de crengas, procedéncias, nivel
socioecondmico ou educacional.

Para a coleta de dados usou-se a entrevista semi-
estruturada e com perguntas direcionadas para o objetivo do
estudo: O que a senhora sabe sobre o climatério? Quais as
mudancas que a senhora percebeu nessa fase? A senhora
percebeu alguma diferenca no relacionamento com as
pessoas? O queasenhorasugere aassisténciade enfermagem
paramel horar aqualidade de atendimento no climatério para
as mulheres? O que a senhora faz para viver melhor
fase? As mudangas interferiram no relacionamento sexual
COm Sseu parceiro?

A entrevista foi organizada a partir de uma ordem
preestabel ecida pela entrevistadora, utilizando aliberdade e
0 tempo das entrevistadas, mas dando-lhes possibilidade
paradiscorrer sobre o tema proposto.

Asinformactes obtidas foram anotadas, detalhadamente,
pela pesquisadora para uma avaliacdo descritiva das
informacBes fornecidas pela entrevistada. No decorrer da
entrevista, as mulheres foram orientadas sobre as dlvidas e
preocupacdes e, conforme as necessidades encontradas,
foram encaminhadas para o servico especializado.

Asinformagdescolhidas, aposaleituraeavaliacéo, foram
agrupadas e organizadas em categorias de acordo com a
similaridade das alteragdes psicossociais. Para facilitar a
andlise, os resultados foram apresentados em gréficos e
tabel as e em agrupamento de falas.

Obedecendo ao que determinaaresol ugéo 196/96 sobre
a pesquisa em seres humanos, os aspectos éticos foram
obedecidos, explicando-seinicialmente, acadaentrevistada,
0s objetivos da pesquisa, respeitando sua livre participacdo
e mantendo-se seu anonimatot?.

Foi solicitada, mediante encaminhamento de sintese do
projeto, autorizac@o formal dos dirigentes da instituicdo de
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salde naqual apesquisafoi realizada, bem como ao Comité
de Etica da Pesquisa Clinica do Complexo Hospitalar da
Universidade Federal do Ceara.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacdo da amostra

De acordo com os dados de identificac&o, constatou-se
que, das 36 mulheres entrevistadas, 7 tinham menos de 50
anos, 18 estavam nafaixaetériade 51 a60 e 11 tinham idade
superior a60 anos. Quanto ao grau deinstrucéo foi visto que
4 eram analfabetas, 19 tinham o 1° grau incompleto, 11 0 1°
grau completo e apenas 2 tinham o 2° grau compl eto.

I dentificamos que 22 eram casadas, 9 eram vilvas e 5
disseram-se solteiras, separadas ou desguitadas e a maioria
(72%) tinharendafamiliar mensal de 1 a2 salé&rios minimos.

Foi constatado que, 27 mul heres cessaram amenstruacéo
antesdos 52 anos, concordando com Smeltzer & Bare (2000)™*
paraquem amaioriadas mulheres experimentam amenopausa
entre 0s48 e 52 anosdeidade, podendo variar de mulher para
mulher e ocorrendo por volta dos 42 aos 55 anos; 7 das
entrevistadasfizeram histerectomiae 9 faziam uso de Terapia
de Reposi¢ao Hormonal (TRH). Vaisman (2001)? salienta a
importanciadessareposi ¢ao parao alivio de muitos sintomas
desagradaveis como ondas de calor, suores noturnos,
ressecamento vaginal, irritabilidade e alteracdo de humor com
aumento da tendéncia depressiva.

Significado do climatério

Tabela | - Significado do climatério para as mulheres
entrevistadas

Significados NP

E 0 mesmo que menopausa.

Acho que é a menopausa, quando a gente
sente 0s calores e 0 suor No Corpo. 7

E o tratamento damenopausa. E um periodo
normal davidadamulher erequer cuidados,

exames e acompanhamento meédico. 5
N&o sai dizer. 2
Total b

Nos depoimentos, observamos que somente 5 mulheres
entendiam que o climatério é uma fase de cuidados e
tratamentos, enquanto 24 demonstraram total
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desconhecimento sobre o assunto. Isto nos leva a crer que
hadeficiénciadeinformagdes, ou ensinamentos Nos servicos
de salide que Ihes prestam assisténcia, nesta fase de vida.

A este respeito, Silva® recomenda que na prética de
Enfermagem devem ser implementadas medidas de prevencéo
e atencdo as mulheres climatéricas, com base nas suas
percepgOes e experiéncias, para ajuda-las a superar as
dificuldades com a situacéo.

Embora a maioria das mulheres participante do estudo
tenha afirmado estar passando por mudancas em suasvidas,
do tipo alteragbes do corpo e da saide, ndo souberam
associé-las ao climatério. Isto coincide com Silva®, quando
afirmaqueapaavraclimatério eradesconhecidapelamaioria
das mulheres; algumas falaram namenopausa como sendo o
climatério e outras ndo associavam suas queixas a transi¢ao
pela qual passavam neste periodo davida

I Fadiga
H Irritabilidade
OIns6nia

19 23
21

NN 25

@ Ansiedade

S O Depresséo

20 22 20 [ Estresse

O Diminuicdo
da libido

W Calor

H Cefaléia

O Estresse e cansaco
OSangramento

M Tristeza e depressédo

Alrritagcdo

E Secura na vagina

B Preocupacéo

Figura 2 - AlteragcBes que mais incomodam a mulher no
climatério

Do total de mulheres entrevistadas, 23 disseram sentir
alguma alteragdo que considerava significante e que
modificava suamaneirade ser e suasalde. 8 disseram ser a
cefaléia, estresse, cansaco, irritacdo e asecuravaginal, 6 se
reportaram as ondas de calor e que eram insuportavel para
algumas mulheres enquanto outras agiam naturalmente, 5
eram incomodadas com 0 sangramento em excesso mas
reconheciam que podiaser indiciosdamenopausa, 3 afirmaram
que era a tristeza e a depresséo e, apenas 1, falou da
preocupacao vivenciada no seu cotidiano. Durante a
entrevista ficou evidente a sensibilidade emocional
apresentada pelas mulheres na forma de lastimac®es,
preocupagdes e choro.

Figura 1 - AlteracOes psicossociais percebidas e sentidas
pelas mulheres.

Com relagéo as alteragdes psicossociais sentidas pelas
entrevistadas, constatamos que 25 das mulheres disseram
sentir irritabilidade; 23, fadiga; 22, ansiedade; 19, diminuicdo
dalibido; 21, estresse; 20, insdnia e, 20, depressdo. Bastos
(1998)*2 diz que cerca de 60% das mulheres sentem fadiga
gue pode estar associada a hi perexcitabilidade ou sonoléncia.
Adashi & Hillard (1998)* acrescentam que as queixas mais
freglientes no climatério sdo a ansiedade e a irritabilidade,
consequiéncias da deficiéncia de estrogénio, mas esta
claramente associada a fatores psicossociais. Ainda, estes
autores, relatam que a menopausa pode ser vista como uma
transicdo da meia-idade para a senilidade que, para muitas,
causao sentimento de negac&o, estresse, diminuicéo dalibido,
preocupacdo e insbnia. A depressdo pode estar mais
relacionada as ateracoes do relacionamento com os filhos,
estado conjugal e outros eventos da vida.
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O Indiferenca B Abandono lIsolamento d Inutilidade

Figura3 - Alteractes no relacionamento social

Concordando com Landerdahl®, o climatério éignorado
e negligenciado por muitas pessoas na sociedade, tais como
filhos, netos, parentes e amigos, restringindo-o a umafase
triste que lembra o envelhecimento. Encontramos que 4
mulheres acharam-se mais velhas e inlteis e 9 referiram
indiferenca, abandono e isolamento das pessoas. Nesse
periodo, segundo Landerdahl®, cessa afertilidade, osfilhos
ja cresceram e nao mais dependem da mae e, como
conseqUiéncia, a mulher vai sentir-se desvalorizada,
depreciadaeinitil.
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Tabelall: Relacionamento conjugal

Diferencas no Relacionamento
O relacionamento ndo mudou
Dor/ardéncianavagina
Abuso do companheiro
Friezadamulher
Friezado companheiro
N&o sente mais prazer
| solamento do companheiro
Total

Ble wwooowblE

Ferreira®, comenta que as alterages anatomofun-
cionais originam mudancas, em consequénciadosfendmenos
atréficos geniturinéarios, tais como dor, ardéncia e
ressecamento vaginal, menor interesse pelo companheiroea
diminuicdo do desegjo sexual . Constatou-se que 24 mulheres
afirmaram que sentiram mudancas diversas relacionadas ao
companheiro, como a frigidez sexual do casal, abuso e
isolamento do parceiro e diminui¢cdo da libido, associadas
aos desconfortos no ato sexual. Adashi & Hillard @9,
complementam dizendo que aatrofiavaginal e o desconforto
sexual sdo fatores que podem contribuir paraadiminuicdo da
satisfac8o sexual .

Daoud®®, afirma que, nessa fase, h& mais necessidade
de informacdes e orientagdes, mas as mulheres recebem
pouca atencdo do sistema de salide. Esse fato € comprovado
por dezenove das entrevistadas que perceberam a
necessidade de orientagdo no momento da consulta; nove
mulheres propuseram fol hetos expli cativos e todas sugeriram
revistas, gibis, posteres, palestras, entre outros meios de
informacdo.

Tabela Ill: Sugestdes das mulheres para a assisténcia de
enfermagem

Sugestbes para Assisténcia de Enfermagem Ne
Orientago nas consultas 19
Folhetos explicativos
Palestras

Pasteres

Revistas, gibis
Entrevista

N&o sugeriram nada
N&o soube responder
Total 49

P P, NN O

Das 36 mulheres entrevistadas, 31 disseram que durante
uma consulta sobre climatério nuncaforam atendidas por um
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profissional de enfermagem que |he prestasse informagdes
sobre fase, 0 que poderia ter contribuido, de maneira
efetiva, parasuamelhor adaptacéo aestafase, pois é através
da educacdo, da compreensdo e da manutencdo da salide
gue podem obter melhoria daqualidade de vida.

No que diz respeito as ddvidas sobre o climatério, nove
mulheres demonstraram interesse em conhecer a Terapiade
Reposicdo Hormonal — TRH; 3 sobre os sinais e sintomas
gue surgem nessa fase e 6 tinham davidas sobre adiferenca
entre climatério e menopausa, engquanto 18 disseram nao ter
duvidas sobre o assunto.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando que o climatério é umafase que ocorre na
vidadamulher permeadade preconceitos e tabus e que pode
trazer-lhe desconfortos e sintomas desagradaveis, dentre as
quais alteracfes psicossociais e fisioldgicas, é necessario
melhor compreensao dos profissionais de salde da
complexidade existencial damulher nestafase.

Percebemos que as mulheres pesquisadas tém pouco
conhecimento sobre o climatério e que, em a maioria,
experimentam problemas emocionais e dificuldades em
vivenciar sua sexualidade. O papel da Enfermagem, sem
davida, € propiciar orientagcdo, informacgdo e educagdo
adequadas como forma de prevenir ou superar as alteracfes
desagradavei s de comportamento e mudancas ocorridastanto
no &mbito pessoal como no familiar.

Com vistaamelhoriadasalide damulher no climatério é
necessario atentar para os problemas na sua totalidade, pois
a salde depende de fatores fisicos, psicoldgicos e sociais,
além de fatores externos e culturais como os valores e as
condicdes de vida.

Constatamos que na prética de Enfermagem devem ser
implementadas acdes de educacdo em salde usando
prevencao de riscos e a promogdo de salide, com base nas
percepcoes e experiéncias das mulheres. As agbes podem
ser desenvolvidas em grupo ou individualmente
considerando as peculiaridades, diferencas e acomplexidade
gue envolve o comportamento de cada pessoa.

REFERENCIAS
01. Copeland LJ. Tratado de Ginecologia. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan; 1996. 1151p.

02. Vaisman S. Mulherese Seus Hormonios; UmaFormade Retardar
o envelhecimento. S8o Paulo: Mandacaru; 2001. 187 p.

03. SilvaARV. Sexualidade no Climatério: vivéncias e sentimentos
damulher [dissertacdo de mestrado]. Fortaleza: UFC.; 2002.

RBPS 2003; 16 (1/2) : 28-33



AlteracgBes biopsicossociais no climatério

04.

05.

06.

07.

08.

09.

10.

Halbe HW. Tratado de Ginecologia. 22edi¢do. Sdo Paulo: Roca;
1998:(1). 998 p.

Plantureaux G. Cadernos de Enfermagem — Ginecologia. 22
edicdo. Rio de Janeiro: Masson; 1981. 151 p.

Lopes GP. Sexualidade no Climatério. Sao Paulo: Sociedade
Brasileira do Climatério (SOBRAC); 2001; Disponivel em :
URL.: http://www.climaterio.com.br.

Bagnoli VR, et. a. Ginecologia Endécrina e Climatério —
Procedimento. 12 edicéo. S8o Paulo: Sarvier; 1995. 66 p.

Pinotti R, Halbe HW, Hegg JA. Menopausa. 12 edicdo. S&o
Paulo: Roca; 1995. 355 p.

Landerdahl MC. Buscando Novas Maneiras de Pensar o
Climatério Feminino. Revista Texto e Contexto — Enfermagem.
1997; 1(1):1-347.

Fortes PAC. Etica e Salde: questdes éticas, deontoldgicas e
legais, tomada ou decisdes, autonomia e direitos do paciente.
Estudo de casos. Sdo Paulo: E.PU.; 1998. 119 p.

RBPS 2003; 16 (1/2) : 28-33

11.

12.

13.

14.

15.

Smeltzer SC, Bare BG. Tratado de Enfermagem M édico-
Cirurgica. 8'edi¢fo. Rio de Janeiro: Guanabara K oogan; 2000.

Bastos AC. Ginecologia. 102edi¢cdo Revistae Atualizada. Sao
Paulo: Atheneu; 1998. 411p.

Adashi EY, Hillard PA, Berek JS. Tratado de Ginecologia. 12°
edicdo. Rio de Janeiro: Guanabara K oogan; 1998. 965 p.

FerreiraJAS. A Perimenopausa. S0 Paulo: SociedadeBrasileira
do Climatério (SOBRAC); 2001; Disponivel em : URL: http:/
www.climaterio.com.br.

Daoud | G. Encontros e Desencontros das Mulheres Climatéricas
que buscam assisténciaem servico do Sistema Unico de Satide.
Revista Enfermagem — UERJ. 2002; 10(1): 33-37.

Ender ego paracorrespondéncia:
Prof2, Dra. RaimundaMagalhdes da Silva

Av. Washigton Soares, 1321, Edson Queiroz

Bloco S, SalaS-01, CEP: 60811 —905
e-mail: rmsilva@unifor.br

33



