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Sentimentos vivenciados por mulheres climatéricas:
percepcdes de usudarias da Atencdo Primaria em Saude

Feelings paid by climate women: perceptions of users of
Primary Health Care in Health

Sandra Beatris Diniz Ebling, Veronica Hemann Piecha, Graciela Dutra Sehnem,
Marciele Moreira da Silva, Silvana de Oliveira Silva,
Greice Machado Pieszak, Fernanda Almeida Fettermann

RESUMO

Objetivo: Conhecer os sentimentos de mulheres que vivenciam o climatério acerca desta fase da vida.
Método: Pesquisa qualitativa com 18 mulheres que vivenciam o periodo do climatério realizada em uma
Estratégia em Salude da Familia de um municipio da regido sul do Brasil. Os dados foram coletados
por meio de um roteiro de entrevista semiestruturada em setembro de 2016. A analise dos dados foi a
partir da Analise de Contetido de Minayo. Resultados: Os sentimentos citados pelas depoentes com
maior frequéncia foram a melancolia, a baixa autoestima e depressao, pois o climatério & percebido
como um periodo desconhecido e misterioso, que remete ao envelhecimento, a perdas e a negagao.
Nesse sentido, o cuidado de enfermagem precisa consubstanciar-se nos aspectos emocionais,
sociais, bioldgicos, sexuais, ambientais e culturais que perpassam o climatério. Concluséo: Nessa
perspectiva, para uma atuagédo qualificada na area da assisténcia a saide da mulher climatérica, é
essencial praticas que valorizem o conhecimento prévio e sentimentos experienciados, facultando,
assim, um espago de construgao de saberes e fazeres neste campo de conhecimento.

PALAVRAS-CHAVE: Satde da mulher; Climatério; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To know the feelings of women who experience the climacteric about this phase of life.
Method: Qualitative research with 18 women who experience the climacteric period carried out in a
Family Health Strategy in a city in the southern region of Brazil. The data were collected through a
semi-structured interview script in September 2016. The data analysis was based on Minayo’s Content
Analysis. Results: The feelings most frequently cited by the interviewees were melancholy, low self-
esteem and depression, as the climacteric is perceived as an unknown and mysterious period, which
refers to aging, losses and denial. In this sense, nursing care needs to be embodied in the emotional,
social, biological, sexual, environmental and cultural aspects that permeate the climacteric. Conclusion:
In this perspective, for a qualified performance in the area of health care for climacteric women, it is
essential to practice practices that value prior knowledge and experienced feelings, thus providing a
space for the construction of knowledge and actions in this field of knowledge.

KEYWORDS: Women's health; Climacteric; Nursing.
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INTRODUGAO

O periodo do climatério é definido como uma fase biolégica’. E caracterizado como uma transicdo da fase
reprodutiva para a ndo reprodutiva da vida da mulher. O periodo etario aceito em que a mulher podera experimentar
os sintomas relativo ao climatério é a partir dos 40 anos?. A menopausa é um delimitador dessa fase, geralmente entre
0s 48 e 50 anos de idade quando, apos 12 meses consecutivos de amenorreia, ocorre a interrupgdo permanente da
menstruagao’2™®,

O climatério relaciona-se ao ciclo vital da mulher?. Os sintomas sdo influenciados por diferentes mudancas
nos aspectos de ordem biolégica (ligados a diminuigdo dos niveis de estrogenos), aspectos emocionais (envolvendo
a autopercepgao da mulher acerca da fase) e aspectos sociais (associados a inter-relagdo da mulher com os amigos,
comunidade e familiares)®. Devido a essas alteracdes, o periodo do climatério pode ser vivenciado de forma patolégica
ou n&o, sendo que a maneira como é percebido interfere significativamente na qualidade de vida da mulher®.

Muitas mulheres passam pelo climatério sem queixas, porém outras podem apresentar queixas diversificadas, com
intensidades diferentes, algumas transitérias e outras permanentes. As principais manifestagdes que levam as mulheres
a procurar o servigo de saude sdo de ordem menstruais, pois nesse periodo o intervalo entre os ciclos menstruais pode
diminuir ou pode estar aumentado; o fluxo menstrual pode ser abundante e com maior duragdo. Outras manifestacdes
caracterizam-se pelas alteragdes neurogénicas, ou seja, ondas de calor (fogachos), sudorese, calafrios, palpitagdes,
cefaleia, dentre outros sintomas. Essas alterages ocorrem em razéo da queda gradual de horménios, resultante da
diminuigdo da funcdo dos ovarios, 0 que leva a maioria das mulheres a vivenciarem sinais e sintomas que trazem
desconfortos em maior ou menor grau. Ademais, neste periodo, as alteragdes psicogénicas podem estar presentes
como a reducdo da autoestima, irritabilidade, labilidade afetiva, sintomas depressivos, dificuldade de concentragéo e
memdria, dificuldades sexuais e sentimento de tristeza’.

E importante enfatizar que as queixas que mais interferem na qualidade de vida da mulher no climatério s&o
as de ordem neurogénicas e psicogénicas. Com base nesse contexto, o Ministério da Saude (MS) associa a qualidade
de vida com a autoestima e ao bem-estar pessoal e compreende varios elementos, designadamente, a capacidade
funcional, o nivel socioecondmico, o estado emocional, o autocuidado, a interagdo com a familia, os valores culturais,
o estilo de vida, a satisfagao geral com as atividades cotidianas e 0 ambiente que vivencia®. Tornando-se indispensavel
compreender o climatério como uma fase natural, sendo necessario uma abordagem integral da satde, com o prop6sito
de assegurar uma melhor qualidade de vida a mulher.

O aumento da longevidade é uma realidade mundial e em consequéncia o quantitativo de mulheres que vivenciam
o climatério é bastante expressivo, 0 que requer politicas publicas de salde que considerem a mulher em todas as fases

de suas vidas®. Atualmente a populagdo feminina brasileira totaliza em mais de 98 milhdes de mulheres, sendo que cerca
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de 30 milhdes estédo vivenciando o climatério. Por isso, a vivéncia deste periodo pelas mulheres esta, cada vez mais,
presente e demanda estratégias que melhorem a qualidade de vida®.

Em concordéncia ao exposto, a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude da Mulher (PNAISM)” inclui nas
suas metas a assisténcia a mulher no climatério, no entanto esta ainda permanece sendo enfatizada pela equipe de
saude nos aspectos da medicalizagdo, gerando, o ndo reconhecimento da importancia da escuta dos sentimentos dessa
mulher em relagdo ao climatério. Entende-se sentimento, neste estudo, como expressédo de luta pelo equilibrio entre
corpo, mente e emogoes®.

Nota-se que os profissionais de saude tém um papel importante nesse contexto, pois faz-se necessario que 0s
servicos de saude adotem estratégias e ages de promogao, prevengado e ou recuperagdo de saude, como o propdsito de
assegurar uma melhora na qualidade de vida da mulher que vivencia o climatério e para isso faz-se necessario valorizar
o0s sentimentos e apreensdes dessa mulher acerca do climatério.

Diante do exposto, a questdo que norteou este estudo foi “quais os sentimentos de mulheres que vivenciam o

climatério?” Para responder a esta quest&o, objetivou-se conhecer os sentimentos de mulheres que vivenciam o climatério.

METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva, exploratdria e qualitativa. A coleta dos dados ocorreu durante o més de
setembro de 2016, por meio de um roteiro de entrevista semiestruturada, que por sua vez deve ser considerada como
um roteiro ou guia, um facilitador de abertura, de ampliagéo e de aprofundamento da comunicagao®.

Nessa modalidade de entrevista é obedecido um roteiro que é apropriado fisicamente e é utilizado pelo pesquisador.
Por ter um apoio claro na sequéncia das questdes, a entrevista semiaberta facilita a abordagem e assegura o dialogo®.

Os participantes do estudo foram 18 mulheres que vivenciavam o periodo do climatério, ou seja, mulheres entre
a faixa etaria dos 40 aos 65 anos, pertencentes a uma Estratégia em Saude da Familia (ESF) de um municipio da regido
sul do Brasil.

Quanto aos critérios de incluséo, foram mulheres com idade entre os 40 a 65 anos, pertencentes a area de
abrangéncia da ESF escolhida para a realizagao deste estudo. Quanto aos critérios de exclusao, foram mulheres que
nao pertenciam ao municipio de origem. A selecdo das mulheres ocorreu por meio de um sorteio, isto &, pelo método
de amostragem aleatéria simples. Nesta forma, a amostragem consiste em atribuir a cada elemento da populagédo um
numero unico para depois selecionar alguns desses elementos de forma casual, com isso, cada membro da populagao
tem chances iguais de ser selecionado para a amostra'®?,

O sorteio foi realizado contemplando as seis micro areas da ESF. Assim, com o auxilio dos Agentes Comunitarios

de Saude foram selecionadas de forma aleatéria 10 mulheres de cada micro érea totalizando 60 participantes. Apos foram
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aplicados os critérios de inclusdo (mulheres maiores de 18 anos) e exclusdo (mulheres que nao pertenciam ao municipio
de origem), resultando em 19 mulheres para participar do estudo. Posteriormente, foi realizado contato telefénico com
cada participante e agendado data e horario em seu domicilio, conforme disponibilidade individual. Destaca-se que uma
das selecionadas recusou-se a participar do estudo, o que resultou em 18 participantes. Destas todas foram entrevistadas.

Anteriormente a coleta de dados propriamente dita, foram aplicadas duas entrevistas piloto com o intuito de
identificar a capacidade de compreensao dos participantes. Para tanto, o instrumento foi modificado diante da necessidade
de readequa-lo para torna-lo mais abrangente conforme as necessidades que surgiram nas duas primeiras entrevistas.
E necessario ressaltar que as questdes éticas foram sempre respeitadas e preservadas, tendo em vista a Resolugo
466/12" do Conselho Nacional de Satde. A pesquisa obteve aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa, sob o niimero
de protocolo 063763/2016.

Com vista a preservar o anonimato das depoentes foi oferecido um termo de consentimento livre e esclarecido,
no qual constavam informagdes sobre o estudo, nome dos autores e telefones para contato e, sobretudo, garantia que a
mulher ndo teria seu nome revelado, sendo usada a letra M para identificar a Mulher, seguido do numeral na sequéncia
(M1, M2...) a qual garantiu a confidencialidade das mesmas. O estudo respeitou as exigéncias formais contidas nas
normas nacionais e internacionais regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos.

As entrevistas ocorreram durante 0 més de setembro de 2016, foram gravadas em gravador MP3 e posteriormente
foram transcritas. Ainda sobre as transcri¢oes, salienta-se que foi realizada a (re)leitura atenta das falas das participantes
visando fazer uma corre¢ao gramatical das palavras e conjungdes verbais, porém sem alterar seu significado.

Para a anélise dos dados qualitativos seguiu-se a Analise de Contetdo do tipo tematica. A analise pode ser
decomposta em trés etapas, a primeira trata-se da Pré-analise, na qual o pesquisador escolhe os documentos a serem
pesquisados. Esta etapa por consequéncia pode ser dividida também em algumas tarefas, a saber: Leitura flutuante, na
qual o pesquisador toma contato direto e intenso com o material; constituicdo do corpus na qual o universo estudado em sua
totalidade deve responder a normas de validade como: Exaustividade, Representatividade, homogeneidade e pertinéncia®.

Assim s&o feitas a formulacéo e a reformulagéo de hipdteses e objetivos, um processo que consiste na retomada
da etapa exploratoria, sendo feita uma leitura exaustiva, o que significa que nesse momento pode ser feita uma corregéo
de rumos e interpretagdes. Nesse percurso, construiu-se um quadro com palavras chaves ou frases, as quais emergiram
das falas das depoentes.

A segunda etapa consiste na exploragdo do material e a terceira etapa no tratamento dos resultados obtidos e
interpretagé@o. Quanto ao tratamento dos resultados obtidos e interpretagéo: os temas foram colocados em evidéncia e as
informagdes obtidas nas entrevistas foram organizadas, sendo procedida da releitura do material categorizado e reflexao
critica dos resultados, a fim de embasar, e discutir teoricamente os resultados da investigagao visando responder a

questao de pesquisa.
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RESULTADO E DISCUSSAO

Para a apresentacao dos resultados deste estudo, inicialmente, seré delineado de forma breve na Figura 1 os
dados socios econdmicos das participantes, a fim de caracteriza-las. Apos sera apresentada a categoria designada,
resultante da analise dos dados deste estudo. A categoria foi denominada: Sentimentos vivenciados por mulheres

climatéricas.

Caracterizagao das participantes

Este estudo foi composto por 18 mulheres, como idades entre 42 a 63 anos. Quanto a escolaridade, cinco
possuem ensino fundamental incompleto, duas tém ensino fundamental completo, seis médio completo e quatro possuem
ensino superior completo. No que se refere ao estado civil, evidenciou-se que a maioria, ou seja, nove mulheres séo
casadas, trés sdo viuvas, trés separadas e trés solteiras.

Em relagéo a renda propria, as diferengas ndo se mostraram significativas, a média variou entre dois a trés
salarios minimos. Em relagéo a religiosidade oito mulheres relataram serem evangélicas e dez afirmaram seguir o
catolicismo. Na variavel ocupacao observou-se que somente duas trabalham e estas sdo as mais jovens do grupo (M3-
42 anos e M11-48 anos). As demais s@o aposentadas ou pensionistas.

Para uma melhor sistematizagdo dos dados sécios econdmicos, 0S mesmos seguem organizados conforme
mostra a tabela abaixo:

Tabela 1: Dados sécio econdmicos das participantes do estudo, 2016.

Sujeito Idade Escolaridade Estado Civil Renda da familia Religiosidade Ocupacgao

M1 60 Ensino médio Vilva Dois salarios Evangélica Aposentada
completo minimos

M2 63 Ensino superior Trés salarios Evangélica Aposentada
completo Casada minimos

M3 42 Ensino fundamental ~ Solteira Dois salarios Catolica Trabalha
incompleto minimos

M4 55 Ensino médio Casada Dois salarios Catélica Aposentada
completo minimos

M5 59 Ensino médio Casada Trés salarios Evangélica Pensionista
completo minimos

M6 58 Ensino fundamental ~ Separada Dois salarios Catdlica Aposentada
incompleto minimos

M7 60 Ensino fundamental ~ Separada Dois salarios Catélica Pensionista
completo minimos
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M8 99 Ensino superior Casada Dois salarios Evangélica Aposentada
completo minimos

M9 61 Ensino superior Casada Dois salarios Catdlica Pensionista
completo minimos

M10 56 Ensino fundamental Casada Dois salarios Catdlica Aposentada
incompleto minimos

M11 48 Ensino médio Solteira Dois salarios Evangélica Trabalha
completo minimos

M12 59 Ensino fundamental ~ Casada Trés salarios Catdlica Aposentada
incompleto minimos

M13 62 Ensino superior Vilva Dois salarios Evangélica Aposentada
completo minimos

M14 62 Ensino fundamental ~ Casada Dois salarios Catolica Pensionista
incompleto minimos

M15 61 Ensino médio Casada Dois salarios Evangélica Aposentada
completo minimos

M16 59 Ensino superior Solteira Trés salarios Catdlica Pensionista
completo minimos

M17 58 Ensino médio Separada Trés salarios Catdlica Pensionista
completo minimos

M18 61 Ensino fundamental ~ Vilva Dois salarios Evangélica Aposentada
completo minimos

Fonte: Sistematizacdo dos dados s6cio econdmicos das participantes. Santiago, Rio Grande do Sul, Brasil, 2016.

Sentimentos vivenciados por mulheres climatéricas

Nesta categoria serdo abordados e discutidos os sentimentos de mulheres climatéricas acerca do ciclo vital.
A respeito desta fase, as depoentes expressaram diferentes sentimentos, como segue nos depoimentos: “Eu senti
ansiedade, nervosismo, a gente fica mais sensivel, e foi isso ai que eu notei de diferenga” (M.14). “Tenho sentimento
de irritacdo. E qualquer coisa me irrito e fico agitada” (M.16). “A impressao € que alguma coisa no corpo esta estranha,
que tu ja esta na metade da vida, aparecem as limitagdes, eu tenho tendinite, bursite, mas isso € da propria idade. O
emocional também eu notei que estou mais sensivel” (M.18). “Muito dificil, & ruim, porque tem que tomar remédio [para
dormir] [...] amanhego com olheira. Hoje mesmo amanheci” (M.9). “[...] Me incha meu seio, me déi minhas pernas, minha
cabega, parece que eu incho sabe, me doi tudo [...]. E triste! (M.10). “[...] eu tive problema de depresséo, sabe, hoje
gracas a Deus com o tratamento nunca fiz uma besteira por que eu acho que sempre tive Deus comigo” (M.7).

Percebe-se em meio as falas das mulheres, que essas expressaram diferentes sentimentos em relagédo ao

climatério. Assim, os sentimentos citados com maior frequéncia foram ansiedade, insonia e irritabilidade. Quando
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questionadas sobre a vivéncia do climatério, a maioria dos sentimentos referidos foram negativos, sendo esses a tristeza, a
melancolia, a baixa autoestima, depresséo, maior sensibilidade e limitagdo em virtude da dor aguda nos casos de tendinites.

E possivel que a chegada do climatério provoque mudangas no cotidiano de vida das mulheres, pois o corpo
das mulheres ao longo da vida reprodutiva passa por diversas modificagdes, cada uma com singularidades diferentes.
Na fase do climatério, modificacdes enddcrinas resultantes da faléncia do desempenho ovariano sé&o de grande impacto.
Fisiologicamente essas modificagdes no inicio causam irregularidades menstruais, evoluindo mais tarde para amenorreia
por anovulagao temporaria ou definitiva'?, contudo ndo deve ser compreendido como um processo patolégico®. Destaca-
se que essas manifestagdes sofrem influencias por fatores sociais, culturais e psicologicos e que intervém na qualidade
de vida das mulheres que estao vivenciando esta etapa do ciclo vital™.

Os aspectos relacionados aos sentimentos que ocorrem no climatério séo pouco discutidos, comparando-se
com a importancia dada aos aspectos fisiolégicos, sendo irrisoria a produgéo cientifica que focalize esse binémio, se
esquecendo que esta fase é permeada de fatores biologicos, emocionais e socioculturais™. Algumas dessas questdes
puderam ser evidenciadas diante das falas de algumas depoentes quando questionados sobre os sentimentos vivenciados
nesse periodo: “[...] assim, se fizer uma coisa que eu ndo gosto eu ja entro em panico, me da um sentimento de raiva, as
vezes meu esposo esta em casa [...] ele sai e volta. Depois passa, da uma crise de uns cinco minutos. N&o gosto que me
contrarie” (M.16). “S6 o problema que as vezes eu fico muito irritada, dai a gente [familia] discute, bate boca, néo sei ficar
quieta, fiquei bem mais agitada, mas eles [familia] entendem que estou nesse periodo [climatério]” (M.14). “[...] qualquer
coisa, um copo fora do lugar, uma toalha em cima da cama, coisas que [eu] néo me importava muito, hoje [eu] fago um
drama bem grande, olho um filme e choro” (M.4).%[...] ah eu fiquei assim, tive uma [sensagdo] de TPM, eu me lembro das
crises de choro, eu ndo era assim e também tive dificuldade de relacionamento” (M.18). “[Na] questao afetiva, ah essa
sempre d& uma queda, néo sei explicar, a gente se sente mais triste, lidando com a doenga” (M.5). “Seria bom que a
gente tivesse mais coisa [espagos] para gente conversar mais, se abrir [sobre a fase do climatério]” (M.11). “A gente se
sente meio para baixo, € um sentimento meio negativo, sei 14, uma sensagao diferente, sensagao que esta ficando velha,
um sentimento estranho, ruim, ndo é bom” (M.2).

O climatério foi considerado pelas depoentes como um periodo dificil e desagradavel principalmente em virtude
da instabilidade emocional, originando diversos sentimentos, dentre eles, sentimento de “raiva”. Estudo realizado com
mulheres climatéricas no estado da Bahia evidenciou que as mulheres vivenciam esta experiéncia com certo medo,
tendo em vista diversas mudancgas que tiveram impactos negativos para a sua vida. Entre os maiores incomodos citados
pelas depoentes estdo as mudangas de relacionamento com a familia e no ambiente de trabalho, além dos fogachos'®.

Nos relatos as depoentes demonstraram que a fase do climatério causa um sentimento de senilidade, o que

interfere no dia a dia de suas vidas, tendo em vista que se sentem tristes e incomodadas com esse sentimento. O
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climatério socialmente é percebido com um periodo desconhecido e misterioso, que remete ao envelhecimento, a perdas
e negacgao'’. Também, sdo concedidas inimeras definicdes as mulheres climatéricas, principalmente, da perda beleza,
da libido e da vida ativa, questdes estas que geralmente sdo menosprezadas no cotidiano do atendimento.

O cuidado de enfermagem precisa consubstanciar-se nos aspectos emocionais, sociais, bioldgicos, sexuais,
ambientais e culturais que perpassam o climatério. Isso implica superar o enfoque biologicista, medicalizador e
hegemdnico nos servicos de saude e adotar o conceito de salde integral na perspectiva desmedicalizada, além de
implementar saberes e praticas da enfermagem, respeitando as experiéncias vivenciadas pelas mulheres no climatério™,

Neste sentido, os enfermeiros poderao utilizar de estratégias de educagdo em saude para propiciar as mulheres
entenderem e intervirem nos determinantes de sua prépria salde, dentre os quais destacam-se 0s aspectos emocionais.
Estudos demonstram que, no periodo de transicao entre a fase reprodutiva e a ndo reprodutiva, atividades educativas
que busquem esclarecer sobre as mudangas dessa nova fase da vida podem ajudar a mulher a vivenciar os sentimentos
de uma forma mais tranquila, devido a compreenséao acerca dos mesmos e as possibilidades de cuidado de si elencadas
para enfrenta-los™?,

Cabe reiterar que os profissionais atuantes na Estratégia Saude da Familia, por permanecerem mais proximos
destas mulheres, apresentam lécus privilegiado para desenvolverem agdes educativas com énfase na escuta dos
sentimentos®. Contudo, pesquisas realizadas em diferentes contextos nacionais evidenciaram que o atendimento dessa
populagéo ocorre de acordo com a demanda esponténea, ou seja, ndo ha fluxo especifico para agendamento/atendimento
a esse grupo’®?'. Nessa perspectiva, o contato destas mulheres com o servigo de saude ocorre, especialmente, nas
consultas para prevengao do cancer de colo de utero e de mama e se da por meio uma abordagem fragmentada e
reducionista do tipo consulta/solicitagédo de exames/prescri¢éo.

Neste sentido, propde-se que o atual modelo assistencial volte seu olhar @ mulher além de sua fase reprodutiva,
permitindo a visibilidade da mulher climatérica que, até entdo, tem se mantido as margens do cuidado. Faz-se necessario
reformular e implementar estratégias incluindo tais mulheres, de forma que se sintam responséaveis pelo cuidado de si,
ao mesmo tempo em que os profissionais se coloquem disponiveis para a educagao e promogao da saude. Isso requer
que profissionais e mulheres caminhem juntos no sentido de criarem espago de encontro, de relagéo, que considera
0 outro em suas singularidades e planos?. Quanto a isso, os resultados de um estudo desenvolvido em Cingapura
evidenciou a necessidade dos profissionais de saude fornecerem apoio adequado para atender as diversas expectativas
e necessidades de mulheres que vivenciam o climatério, transcendendo as questdes bioldgicas*, constituindo-se em

reais atos de construgéo, reconstrugéo e transformagéo de projetos de cuidado.
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CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que os principais sentimentos apresentados pelas mulheres que vivenciaram o climatério foram
sentimentos negativos como melancolia, baixa autoestima, depressdo, ansiedade, insonia, irritabilidade, raiva e
senilidade. Esses sentimentos foram relacionados a instabilidade emocional causados por mudangas nos aspectos
biolégico, emocionais e social.

Desse modo, destaca-se a importancia de acgbes educativas com vistas a constru¢do de territdrios de
compartilhamento e de rearticulagéo de saberes, entre profissionais da salide e mulheres que vivenciam o climatério, os
quais contribuam para potencializar o protagonismo da mulher sobre o seu corpo e a sua saude.

Sendo assim, para uma atuagao qualificada na area da assisténcia a satide da mulher climatérica, é essencial uma
abordagem construtivista, por meio de préaticas que valorizem o seu conhecimento prévio e sentimentos experienciados,
facultando, assim, um espago de construgao de saberes e fazeres neste campo de conhecimento. Ja, para o campo da
pesquisa, recomenda-se desenvolver estudos com a temética da educacao em saude voltada @ mulher climatérica junto
a profissionais de saude, considerando que as mulheres revelam claramente ddvidas e insegurangas para a vivéncia
deste periodo.

Os sentimentos vivenciados por mulheres climatéricas identificados neste estudo foram baseados nos dados
informados por 18 participantes. Sendo assim, podem apresentar limitagdes em decorréncia do numero pequeno de
participantes. Desse modo, recomenda-se a realizagéo de novas pesquisas com vistas ao fortalecimento de estratégias

de cuidado com énfase aos sentimentos de mulheres que vivenciam esta fase da vida.
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