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Resumo

Este artigo analisa a implementacdo da Lei n° 14.443/2022 no
municipio de Teresina-Pl, especificamente no que diz respeito a
garantia do direito a laqueadura tubaria durante o parto ou no pos-
parto imediato. Trata-se de uma avaliacdo de processo baseada em
andlise documental e dados coletados no Sistema de Informacdes
Hospitalares do DATASUS — SIH/SUS. A andlise foi realizada com
base na perspectiva do materialismo histérico e dialético, permitindo
uma compreensdo mais critica da implementacdo dessa politica
social. Os resultados indicam avangos parciais na oferta do
procedimento, restrita a duas das quatro maternidades municipais.
Conclui-se que, apesar da legislacdo representar um avango nos
direitos reprodutivos, persistem desafios relacionados a organizacéo
dos servigos e ao acesso equitativo ao método contraceptivo.
Palavras-chave: Direitos reprodutivos femininos; laqueadura-tubaria;
avaliacdo de processo.

Abstract

This article analyzes the implementation of Law No. 14,443/2022 in
the city of Teresina-PI, specifically with regard to guaranteeing the
right to tubal ligation during childbirth or in the immediate postpartum
period. This is a process evaluation based on documentary analysis
and data collected in the DATASUS Hospital Information System —
SIH/SUS. The analysis was carried out based on the perspective of
historical and dialectical materialism, allowing a more critical
understanding of the implementation of this social policy. The results
indicate partial advances in the provision of the procedure, restricted
to two of the four municipal maternity hospitals. It is concluded that,
although the legislation represents an advance in reproductive rights,
challenges persist related to the organization of services and equitable
access to the contraceptive method.

Keywords: Tubal ligation; reproductive rights; process evaluation.

1 INTRODUGCAO
O acesso a laqueadura tubaria no Sistema Unico de Satde (SUS) é um tema

central no debate sobre direitos reprodutivos e autonomia das mulheres. A recente
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promulgacdo da Lei n® 14.443/2022 representa um marco legal importante, ao
ampliar o acesso a esterilizacdo feminina e reforcar o principio da autodeterminacao
sobre o proprio corpo. No entanto, a efetivacdo desse direito esbarra em entraves
institucionais, culturais e operacionais, especialmente no contexto dos servicos
publicos de saude.

Este artigo foi produzido como resultado da pesquisa intitulada “Avaliacdo do
processo da nova Lei de Laqueadura 14.443/2022 no municipio de Teresina-Pl”,
com recorte para a atencédo especializada. Com o intuito de avaliar se a gestéo
municipal tem garantido o direito a laqueadura tubaria as mulheres durante o parto
ou no poés-parto imediato, e ainda identificar se houve aumento ou ndo do nimero de
procedimentos realizados, a partir de uma andlise comparativa dos dados entre as
quatro maternidades do municipio. O estudo integra as investigacfes iniciais no
ambito da pesquisa intitulada “Direitos reprodutivos femininos e a laqueadura: uma
analise da implementacdo da nova lei de lagueadura no ambito da atencéo
especializada de saude em Teresina PI”, a ser desenvolvida durante o Mestrado em
Politicas Publicas na Universidade Federal do Piaui no periodo de 2025 a 2026.

No ambito da atencdo especializada, a gestdo municipal de saude de
Teresina-PI dispde de quatro maternidades, distribuidas nas regionais de saude do
municipio: Norte, Sul, Leste e Sudeste, respectivamente, maternidades do: Buenos
Aires, Promorar, Satélite e Dirceu. Esses servicos de saude sdo executados
diretamente pela Fundacdo Municipal de Saude da capital e todas estdo habilitadas
para ofertar o método contraceptivo definitivo.

No Brasil, a esterilizacdo por lagueadura de trompas é regulamentada por
meio da Lei n° 9.263/96, com recentes alteracbes a partir da Lei n°® 14.443/22 e da
Portaria n° 405, de 8 de maio de 2023, da Secretaria de Atencédo Especializada a
Saude do Ministério da Saude. A nova legislacédo altera a normativa anterior no que
se refere ao prazo para o oferecimento de meétodos e técnicas contraceptivas e
estabelece as condicOes para a esterilizacdo no ambito do planejamento familiar
(Brasil, 2022).
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Ao se considerar o avanco legal no que se refere & autonomia da mulher em
escolher e acessar o referido método contraceptivo no SUS, quando atendidos os
critérios legais, surge a necessidade de avaliar se as maternidades municipais de
Teresina estdo disponibilizando o referido método, tendo em vista que o acesso a
esse servico perpassa tanto pelo nivel da atencdo basica em salde quanto pelo da
atencao especializada.

Ao tempo que se reconhece a nova lei como uma conquista social das
mulheres, sabe-se do hiato entre o legislado e o implementado. O tempo de
implementagcédo da lei e a organizagdo das maternidades também sdo variaveis
importantes, além do fato de a implementacao ser igualmente fonte de resisténcias,
atrasos e discordancias que podem ferir o direito conquistado.

Ao considerar as modalidades de pesquisas de avaliacdo, conforme as fases
do ciclo de politicas e programas abordadas por Jannuzzi (2011), e em virtude da
recente publicacdo e regulamentacdo da Lei n° 14.443/2022, optou-se pela
avaliacao de processo, devido ao estagio de implementacdo da legislacdo, a fim de
verificar se ha ou ndo a oferta do servico conforme os critérios estabelecidos — o que
demonstra a relevancia desta pesquisa, com o objetivo de identificar se, ap6s a
regulamentacdo da referida norma, as mulheres acessaram o método contraceptivo
definitivo durante o parto ou o pds-parto imediato nas maternidades municipais de
Teresina.

De acordo com a classificacdo das pesquisas de avaliacdo de Figueiredo e
Figueiredo (1986), este estudo foi desenvolvido com base nos preceitos da avaliagao
de processo, considerando o contexto de implantacdo e execucgéo do servigo, a fim
de verificar a eficacia objetiva da nova lei, direcionada pela linha de avaliagdo de
metas ou resultados.

A avaliacdo de processo permite aferir a eficacia e se as acfes estdo sendo
implementadas de acordo com as diretrizes concebidas para sua execugao, bem
como verificar o cumprimento das metas desejadas (Figueiredo; Figueiredo, 1986).

No que se refere a importancia dessa linha de avaliacdo, os referidos autores
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destacam o fato de que é impossivel antever todos os tipos de entraves, problemas
e conflitos possiveis durante a execucdo de um programa, sendo fundamental a
avaliacao processual concomitante a implantacédo de qualquer programa ou agao.

O percurso metodolégico trilhado para fins de obtencdo dos resultados foi
composto, em sintese, por pesquisa bibliografica, coleta do niumero de laqueaduras
pelo Sistema de Informac¢es Hospitalares (SIH/SUS), sistematizacdo dos dados em
tabela e analise critica dos referidos dados.

A coleta de dados no SIH/SUS foi realizada no més de fevereiro de 2025,
compreendendo os periodos anterior e posterior a aprovacdo da Lei n°® 14.443/2022.
O periodo analisado compreende os anos de 2022, 2023 e 2024, considerando o
ano de 2022 como marco de referéncia, o que possibilitou uma analise comparativa
da oferta desse procedimento anterior e posterior a regulamentacdo da lei, bem
como identificar se ocorreu ou ndo o aumento da quantidade de laqueaduras
realizadas a partir do ano de 2023.

Este artigo esta estruturado em cinco partes. Além desta introducdo, das
consideracdes finais, e da secdo de referéncias, ha duas se¢bes de andlise: uma
que trata sobre o planejamento familiar e a nova lei de laqueadura tubéria, e outra
sobre a discussdo da implementacédo da nova lei de laqueadura em Teresina-PI:

entre a promessa e a realidade.
2 PLANEJAMENTO FAMILIAR E A NOVA LEI DE LAQUEADURA TUBARIA

No Brasil, o papel do Estado na atencdo a Saude da Mulher é norteado pela
Politica Nacional de Atencao Integral @ Saude da Mulher— PNAISM (Brasil, 2004),
compreendendo o planejamento familiar como parte integrante do conjunto de acdes
previstas a partir de uma visdo de atendimento global e integral a saude da mulher,
regulamentado em legislacédo especifica.

A relevancia do planejamento familiar como estratégia de saude publica se

intensifica diante do histérico de desigualdades de género e barreiras de acesso a
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métodos contraceptivos no Brasil, principalmente entre mulheres em situacdo de
vulnerabilidade socioeconémica. A possibilidade de escolha informada e acesso a
meétodos de longa duracéo ou definitivos, como a laqueadura tubaria, € central para
a autonomia reprodutiva das mulheres e para o fortalecimento de politicas publicas
baseadas em direitos.

A trajetéria da PNAISM se mistura e se fortalece também com o processo de
construcdo do SUS, de consolidacdo da saude como direito de todos e dever do
Estado, e com a caminhada do movimento sanitario brasileiro, desde a Reforma
Sanitaria Brasileira até o SUS. Durante o processo de articulacédo para a elaboracéo
da PNAISM, que teve seu marco institucional a partir de 2004, a ampliacdo dos
espacos de participacdo institucionalizada (CNDM e CNS) e a articulacao
intersetorial (SPM e Ministério da Saude) foram fundamentais para a priorizacdo da
saude da mulher na agenda governamental (Souto; Moreira, 2021).

Netto (1992) compreende que é no ambito de legitimacdo sociopolitica do
Estado que as classes subalternas tém suas demandas reconhecidas em um
contexto de relagcBes tensionadas por conflitos de interesses. No que se refere a
funcdo politica do Estado, o autor ainda aponta que o alargamento de sua base de
sustentacao transita pela via da institucionalizacdo de direitos e garantias civicas e
sociais.

Segundo Pereira (2009), a politica publica deve ser uma estratégia de acao
planejada e avaliada; todavia, ndo significa apenas acdo, mas também nao-acéo
intencional, uma vez que sua consolidacéo perpassa por uma escolha dos governos
em desenvolver ou ndo agfes para atender as necessidades sociais, econémicas e
politicas da sociedade. Isso implica a problematizacéo da nocéo de conflito, tipica da
politica, da luta de classes, do ambito do contraditorio, da luta pelo poder entre o
publico e o privado. A autora assinala ainda que os conceitos de politica publica e
politica sdo indispensaveis para pensar, problematizar, fomentar e concretizar

direitos de cidadania conquistados e previstos pelas leis.
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No desenho da Politica Nacional de Atencédo Integral & Saude da Mulher —
PNAISM (Brasil, 2004), estédo definidos quatorze objetivos especificos e, dentre eles,
apresenta-se o de estimular a implantacdo e implementacdo da assisténcia em
planejamento reprodutivo para homens e mulheres, adultos e adolescentes, no
ambito da atencdo integral a saude. Desta feita, cabe ao Poder Publico ofertar
métodos contraceptivos as mulheres, inclusive a laqueadura tubaria, considerada
método definitivo.

No ano de 2016, o Ministério da Saude lancou um documento orientador
referente ao monitoramento e acompanhamento da Politica Nacional de Atencéo
Integral a Saude da Mulher e do Plano Nacional de Politicas para as Mulheres 2013-
2015 (PNPM), tendo como referéncia as prioridades definidas tanto na PNAISM
quanto no PNPM (2013-2015). Em relacéo aos objetivos gerais e especificos dessa
politica, no que tange ao tema em questdo, o referido documento apresenta como
indicador o percentual de mulheres que realizaram esterilizagéo cirirgica no SUS, de
acordo com os critérios legais, relacionados ao descritor “acesso a anticoncepgéao
cirargica” (Brasil, 2016).

Conforme o art. 10 da Lei de Planejamento Familiar, somente € permitida a
esterilizagdo voluntaria nas seguintes situagbes: em homens e mulheres com
capacidade civil plena e maiores de 21 (vinte e um) anos de idade ou, pelo menos,
com 2 (dois) filhos vivos, desde que observado o prazo minimo de 60 (sessenta)
dias entre a manifestacdo da vontade e o ato cirargico, periodo no qual sera
propiciado a pessoa interessada acesso a servico de regulacdo da fecundidade,
inclusive aconselhamento por equipe multidisciplinar, com vistas a desencorajar a
esterilizagc&o precoce (Brasil, 1996).

Entre as mudancas introduzidas pela referida lei, destaca-se que o historico
de cesarianas sucessivas anteriores ndo € mais critério para a realizacdo de
laqueadura tubaria durante a cesarea, sendo a esterilizacdo cirargica em mulher
durante o periodo de parto garantida a usuaria, desde que atendido o prazo minimo

estabelecido e as devidas condicbes medicas (Brasil, 2022). Também néo € mais
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necesséria a autorizacdo do cbnjuge, consentimento que era obrigatdrio até entao.
Conforme Nicolau et al. (2011), no estudo referente a caracterizacdo de mulheres
lagueadas, o que se percebe é a busca por um método pratico, seguro e, acima de
tudo, que libere 0 homem da participacdo na contracepgao.

Anteriormente a Lei n® 14.443/2022, as mulheres que desejavam realizar
lagueadura tubaria durante o parto ou pds-parto dependiam da decisdo médica para
terem sua solicitacdo atendida, mesmo atendendo aos critérios de elegibilidade.
Atualmente, a laqueadura pode ocorrer apés o parto imediato, quando houver
solicitacdo da mulher, bem como estabelece-se o prazo maximo de 30 dias para a
disponibilizacdo da técnica de contracepcdo. Conforme Nota Técnica do MS n°
34/2023, ressalta-se que os momentos do parto, tanto vaginal quanto cesariano, séo
propicios para a realizacdo de procedimentos contraceptivos, a depender das
condig¢es clinicas da paciente (Brasil, 2023).

A atual legislacdo amplia os direitos sexuais e reprodutivos, ja que possibilita
maior autonomia das pessoas em relacdo ao planejamento reprodutivo e familiar. A
decisao pela realizacdo ou ndo da esterilizacdo voluntaria deve ser livre e informada,
promovendo a autonomia das pessoas e sempre considerando os diversos métodos
contraceptivos existentes, sobretudo os reversiveis e de longa duracdo. Nao é
necessario, em situagbes de vigéncia conjugal, o consentimento expresso dos
cOnjuges, embasado na premissa da autonomia da mulher sobre o proprio corpo.

A nova lei de lagueadura trouxe mudancas significativas sob o aspecto do
planejamento familiar, no que se refere ao acesso da mulher ao método de
esterilizagcdo feminina, 0 que remete aos servicos de saude a necessidade de
reorganizacdo e adequacdo de seus fluxos e protocolos, tanto na atencdo béasica

guanto na especializada.

3 A NOVA LEI DE LAQUEADURA EM TERESINA-PI: ENTRE A PROMESSA
E A REALIDADE
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A Lei n® 14.443/2022 é considerada um avanco legal no que se refere a
ampliacdo do acesso e aos novos critérios exigidos para que a mulher tenha o direito
a laqueadura tubéaria garantido e a autonomia sobre o0 seu corpo respeitada.
Todavia, € importante avaliar se, efetivamente, os servicos de salde estao
implementando as ac¢des previstas na legislacdo, ou seja, se o que foi prometido
estd sendo cumprido, ou melhor, se o que foi conquistado esta sendo garantido pelo
Estado.

Nesse sentido, o numero de laqueaduras tubarias realizadas foi considerado
0 indicador que possibilitou avaliar se as mulheres estdo acessando o referido
método no cotidiano das maternidades municipais de Teresina. A tabela abaixo
permite visualizar a quantidade de procedimentos realizados nas quatro
maternidades municipais de Teresina-Pl: Satélite, Buenos Aires, Dirceu e Promorar,
no periodo de janeiro de 2022 a agosto de 2024.

Tabela 1 — Numero de laqueaduras por maternidades, Teresina-Pl

2022 2023 2024

Maternidade 1: Satélite 01 61 138
Maternidade 2: Buenos Aires 0 19 25
Maternidade 3: Dirceu 0 28 101
Maternidade 4: Promorar 0 01 0

Fonte: Dados da pesquisa (2024)

Analisando que a nova Lei de Laqueadura é datada de setembro de 2022,
sendo regulamentada pela Portaria n° 405/2023, ao avaliar o numero de
lagueaduras realizadas nas maternidades municipais de Teresina-Pl, entre os anos
de 2022 e 2024, conforme a tabela acima, pode-se verificar que, no ano de 2022,
guase nao houve oferta do método para as gestantes internadas, salvo uma

lagueadura realizada na Maternidade do Satélite. A partir de 2023, houve um

aumento signjfigativo em trés unidades de salde, ggm excecdo da Maternidade do
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Promorar, que realizou apenas um procedimento. No periodo de 2023 a 2024,
destaca-se um crescimento expressivo no acesso a laqueadura tubaria na
Maternidade do Satélite, com aumento de 61 para 138 procedimentos, e na
Maternidade do Dirceu, de 28 para 101.

Mesmo os dados mostrando que duas maternidades estdo com numero de
lagueaduras bem inferior ao das outras, € arriscado inferir que as mulheres nao
demandaram pelo método nos respectivos servicos. Pode-se refletir sobre algumas
questdes, tais como: as mulheres estdo tendo acesso as agbes de planejamento
familiar na atencéo béasica, para que possam solicitar os documentos necessarios a
requisicdo da esterilizacdo? As maternidades estdo organizadas para ofertar o
método quando demandadas pelas usuarias? Ressalta-se, assim, a importancia de
dados que possibilitem a analise da procura pelo método nos dois niveis de atencéo
a saude, para que possamos dispor de indicadores que permitam uma avaliacéo
mais ampla da realidade em questéo.

Do ponto de vista das politicas publicas, a auséncia de uniformidade na
implementagdo do servico em todas as maternidades evidencia a fragilidade na
articulacdo entre os niveis de atencdo e a auséncia de mecanismos efetivos de
regulagéo, supervisdo e monitoramento.

Os dados da pesquisa demonstram que, passados dois anos da sanc¢ao da
lei, as maternidades municipais de Teresina, em sua totalidade, ainda ndo estao
disponibilizando efetivamente o referido método nas quatro unidades de saude,
tendo havido avancos especificamente em dois servicos. E importante considerar,
também, que o fluxo para acesso ao método em questdo perpassa tanto pelo nivel
da atencdo basica quanto pelo da atencéo especializada, respectivamente, onde se
inicia e se finaliza o percurso de acesso ao direito a laqueadura tubaria.
Compreende-se que a garantia desse direito carece tanto de acfes das equipes da
atencdo basica quanto da rede especializada, configurando a necessidade de um
trabalho intersetorial e multiprofissional.
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A andlise dos dados aponta ainda que, mesmo que duas maternidades,
Satélite e Dirceu, estejam ofertando o servi¢o, as outras duas, Promorar e Buenos
Aires, apresentaram dados significativamente baixos, ou seja, as maternidades
municipais, em sua totalidade, ndo estdo ofertando a esterilizacdo voluntaria as
mulheres. O estudo realizado por Paula, Ferreira e Requeijo (2023) conclui que a Lei
n® 14.443/2022 esta atrelada a um significativo impacto social, representando uma
grande conquista de direitos pelas mulheres, ao tempo que indica a necessidade de
maior atencdo dos gestores publicos e de esclarecimento populacional sobre a
legislacao.

A partir dos resultados alcancados neste estudo avaliativo, pode-se afirmar
gue a nova lei da laqueadura ndo estd sendo implementada em sua totalidade em
todas as maternidades municipais de Teresina-Pl, ndo atingindo, assim, o indicador
de eficicia objetiva. Todavia, em certa medida, avangou-se significativamente em
relacdo ao ano de referéncia, anterior a regulamentacdo da referida lei, o que
evidencia um esforco da gestdo municipal no desenvolvimento de acdes de
planejamento familiar que contribuiram para viabilizar direitos assegurados
legalmente as mulheres.

Diante disso, pode-se inferir que a ampliacdo do acesso da mulher a
lagueadura, apés a implementacdo da Lei n® 14.443/2022, avangou parcialmente no
municipio de Teresina-Pl. No entanto, ndo houve aumento do quantitativo de
procedimentos de forma equanime em todas as maternidades, o que induz a
algumas reflexdes, tais como: as mulheres ndo demandaram o referido método? Os
profissionais das maternidades foram capacitados para a implementacdo da nova
lei? Esses questionamentos demonstram a necessidade de reorganizagdo e
adequacdo dos fluxos e protocolos das maternidades, para que possam

efetivamente garantir direitos as mulheres conquistados no ambito do SUS.

4 CONCLUSAO

PROMOCAD APOIO

uRMA A —
"= = £ B
g Fundagéo o)) {Qt CNPq
% H PROGRANMA DE POS. GRADUAGAD Sousandrade "
g I S Bt g

CAPES TeifieD & Tecaols



imperialismo, colonialismo, 4=
IOINPP 1SE6T/A21295 rafismo ¢ Buel’ms: 5

Jormada o Belan(o e perspechitas
Intemauonal DN DD emanipaborias
Politicas Publicas  .9.,.....

-NA AMERICA LATINA

Para nossa concluséo, retomamos aqui nossa questao inicial: avaliar se a
gestdo municipal tem garantido o direito a laqueadura tubaria as mulheres durante o
parto ou no pés-parto imediato. Ao considerar a recente regulamentacéo da nova lei,
pode-se avaliar que a sua implementacao foi exitosa no ambito da rede municipal de
saude de Teresina-Pl, porém com ressalvas quanto a necessidade de melhorias
para um maior alcance do servico a todas as mulheres nas maternidades.

A analise realizada permite afirmar que o grau de efetividade da
implementacdo da nova legislacdo € desigual e que persistem barreiras institucionais
e estruturais que precisam ser enfrentadas para que o direito a esterilizacdo
voluntéria seja garantido de forma ampla e equitativa. Esse contexto nos leva a
refletir sobre os desafios enfrentados para a efetivacdo da politica de saude da
mulher, em que as correlacdes de forcas se apresentam ndo apenas quando o tema
entra na agenda social, mas também para que as politicas publicas tenham
condicbes objetivas de se materializar no cotidiano institucional e 0s usuarios

possam, de fato, acessa-las em sua totalidade.
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