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O MAPA DE REDES COMO INSTRUMENTO DE PESQUISA COM GESTANTES DE ALTO
RISCO
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Mo Brasil, cerca de 10% das gestagbes podem ser de alto risco, por apresentarem maiores chances de
complicagbes & saude da mae e do bebé. Diante das adaptagtes frente & uma gestagdo de alto risco, a
disponibilidade de apoio, através de uma rede social significativa, se constitui como relevante recurso de
enfrentamento. Define-se rede social significativa como um conjunto de relagtes consideradas importantes, na
perspectiva do individuo, as quais sdo descritas através de caracteristicas estruturais (tamanho, composicio,
densidade, dispersdo e homogeneidade/heterogeneidade); fungdes da rede (companhia social, apoio
emocional, guia cognitivo e de conselhos, regulagdo sodal, ajuda material e de servigos e acesso a novos
contatos); e atributos dos vinculos {fungdes predominantes, reciprocidade, compromisso da relacdo, frequéncia
dos contatos e histdria da relagdo). O Mapa de Redes objetiva registrar, a partir de um modelo gréfico e
sistematizado, os membros que integram a rede social significativa de um individuo, em um determinado
momento da sua vida. O presente estudo objetivou apresentar o uso do Mapa de Redes como instrumento de
pesquisa com gestantes de alto risco, caracterizando-se como uma pesquisa qualitativa e descritiva-explorataria.
Participaram 13 gestantes assistidas em um ambulatdrio de pré-natal de alto risco de um hospital pablico no Sul
do Brasil. Os dados foram coletados através de entrevista semiestruturada e dos Mapas de Redes individuais das
gestantes. A organizacdo e tratamento dos dados se deu através do software Atlas.ti e da anédlise de conteddo
temética, gque possibilitou que guatro categorias emergissem: relagdes familiares; relactes de amizade; relagties
com a comunidade; e relagbes de trabalho efou estudo. A construgdo conjunta do Mapa de Redes permitiu
identificar as pessoas que integram a rede das gestantes. O companheiro foi o membro familiar mais referido, no
entanto, diferentes integrantes foram citados, como, amigos, profissionais da sadde (principalmente médicos e
enfermeiras), vizinhos, outras gestantes e colegas de trabalho. Mo total, 194 membros foram citados pelas
participantes, destes, 111 indicados em um grau de maior significAncia, evidenciando elevado compromisso
relacional entre gestantes e os integrantes das redes. Tal aspecto pode ter consequéncia na frequéncia de
contatos e na disponibilidade de apoio. Distintas fungtes foram desempenhadas, com destague para o apoio
emocional, seguido do guia cognitivo e de conselhos, e da ajuda material e de servigos. A utilizagdo do Mapa de
Redes e da entrevista favoreceu a compreensdo do potencial da gestagdo em fortalecer as relagties estabelecidas
com a rede, indicando um movimento de aproximacdo dos vinculos construidos com os membros da rede no
periodo gravidico. Permitiu ainda dar visibilidade a estes integrantes, aprofundar as funges e particularidades
das relagtes estabelecidas, e reforgar a importincia das redes na promocio da salde e prevencdo de agravos das
participantes, no periodo gestacional. A inclusdo de tal técnica na pratica dos profissionais de saude em contexto
hospitalar, pode favorecer o didlogo entre a equipe e as gestantes e o reconhecimento da corresponsabilizagdo
dos profissionais em acionarem os integrantes da rede, incentivando continuas trocas entre os membros
envolvidos e planejando agfes em conjunto com as gestantes.



