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RESUMO

Objetivo: Identificar a atuacdo da enfermagem obstétrica frente ao parto humanizado. Por se tratar de um
tema valioso para o campo de enfermagem. De acordo com o Ministério da Saude (MS) em 2017, no Brasil
as estimativas tem cerca de 3 milhdes de nascimentos, o que torna a habilitacdo do enfermeiro obstetra
importante para a protecdo da salide da mulher em periodo de gestagdo e no trabalho de parto. Resultado: a
busca de material cientifico de qualidade reforca a fundamentagao sobre os recursos e a implantacdo das
politicas publica que asseguram a atencdo a mulher e promogao dos servigos em unidades de satide com
reducdo dos riscos e problemas decorrentes do parto. Conclusao: as prioridades para a assisténcia humanizada
a parturiente e a sua familia, fazem parte das atribuicdes da enfermagem especializagdo obstétrica, em con-
junto com a equipe multidisciplinar, evidenciando a importancia desse momento tao especial para a mulher.
Descritores: Assisténcia de Enfermagem. Saude da Mulher. Parto humanizado.

ABSTRACT

Objective: Identify the performance of obstetric nursing in the face of humanized delivery. Because it
is a valuable topic for the nursing field. According to the Ministry of Health (MS) in 2017, in Brazil the
estimates have about 3 million births, which makes the qualification of the obstetric nurse important for
the protection of the health of women during pregnancy and during labor. Result: the search for quality
scientific material reinforces the foundation on resources and the implementation of public policies that
ensure care for women and the promotion of services in health units with a reduction in the risks and
problems resulting from childbirth. Conclusion: the priorities for humanized assistance to parturient
women and their families are part of the nursing duties of obstetric specialization, together with the
multidisciplinary team, highlighting the importance of this very special moment for women.
Descriptors: Nursing Assistance. Women's Health. Humanized birth.

RESUMEM

Objetivo: Identificar el desempefio de la enfermeria obstétrica ante el parto humanizado. Porque es
un tema valioso para el campo de la enfermeria. Segun el Ministerio de Salud (MS) en 2017, en Brasil
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las estimaciones tienen alrededor de 3 millones de nacimientos, lo que hace que la calificacion de la
enfermera obstétrica sea importante para la proteccion de la salud de la mujer durante el embarazo y
durante el parto. Resultado: la busqueda de material cientifico de calidad refuerza la base de recursos y
la implementacién de politicas publicas que aseguren la atencién a la mujer y la promocién de servicios
en las unidades de salud con una reduccién de los riesgos y problemas derivados del parto. Conclusion:
las prioridades para la atenciéon humanizada a la parturienta y sus familias forman parte de las labores de
enfermeria de especializacion obstétrica, junto con el equipo multidisciplinario, destacando la importancia
de este momento tan especial para la mujer.

Descriptores: Asistencia de Enfermeria. La salud de la mujer. Nacimiento humanizado.

INTRODUCAO

Trata-se de um estudo com a organizacdo do conhecimento embasado pela literatura
cientifica nacional, com o objetivo extrair informacgdes acerca da atuagdo de enfermeiros na
assisténcia a mulher durante o periodo de gestacéo e trabalho de parto. Além de ampliar os
conhecimentos sobre o parto uma experiéncia extremamente importante na vida de uma
mulher, um momento especial marcado por sentimentos experimentados e imagens que
ficam na lembranca @.

De acordo com o Ministério da Saude (MS) em 2017, no Brasil as estimativas foram de
aproximadamente cerca de 3 milhdes de nascimentos. Algo em torno de (98%) de nasci-
mentos ocorridos em instituicdes hospitalares, sejam elas publicas ou privada. O parto é
um momento importante e especial para familiares, mas para a mulher é um turbilhdo de
emocdes e sentimentos, e dos mais variados significados, portanto deve ser dela a escolha
do método mais adequado e seguro para ela no momento do parto 7.

A humanizacdo é descrita no campo da saide como uma postura ética estética e politica.
Na aposta ética, retrata a atitude de usuéarios, gestores e profissionais de salde. A estética
evidencia o processo de producéo da saude e refere-se ao protagonismo e a subjetividades
auténomas @19,

O parto humanizado é um conjunto de condutas e procedimentos que visam promover
o parto e o nascimento saudavel da crianga, respeitando o processo natural e trabalha para
evitar as interferéncias desnecessarias com risco tanto para a mae como para o bebé. A
humanizacdo do parto tem sido compreendida como um deve ser entendida como eventos
fisiolégicos em harmonia, seguranga e conforto para a gestante, sendo um processo 19,

Na politica associa a organizacdo social e institucional das préaticas de atencdo e gestdo
na rede do SUS. Com base nesta concepcao, foi criada pelo Ministério da Saude (MS) em
2003, a Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) atuando de forma transversal as demais
politicas de salide, com o firme propésito de impactar na qualidade e eficiéncia da prestacdo
de saude e gestao @2,

No Brasil, com a implantacdo desse modelo de desenvolvimento, houve uma reducao
na mortalidade infantil de (66,6%) identificados nos Gltimos 25 anos, meta essa, para criancas
com idades inferiores a cinco anos. Para a salde materna, estipulou-se alcancar (75%) sobre
a taxa de mortalidade das gestantes, o que ainda ndo é uma realidade, precisando melhorar
bastante. De 1990 até 2011, a taxa teve redugdo de (55%) porém, ainda ha 141 casos para 64
Obitos. Evidenciando que é urgente a necessidade de se investir na protecdo das mulheres no
periodo de gestacdo e no momento do parto @12,

Os riscos para partos cesarea no Brasil, gira em torno de (56%) dos partos realizados,
quase o dobro da média registrada em paises como os Estados Unidos, e o triplo para a
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Franca. O Ministério da Salde alerta que em alguns casos néo é indicado, e mesmo assim
realizado. A base da PNH se concentra na atencdo e gestdo no Sistema Unico de Saude
(SUS), é fundamentada por trés pilares: A inseparabilidade entre a aten¢do e a gestdo dos
processos de producgdo de salde. A transversalidade e autonomia, com o protagonismo
da mulher €12,

A relevancia deste estudo foi pautada pela grandeza do tema para a area de enfermagem,
com énfase para a formacao de profissionais atuantes na especialidade de obstetricia. Investir
em capacitacdo e qualificacdo do enfermeiro visa prepara-lo para a prestacdo de servicos
em salde na assisténcia integral a mulher nas diversas etapas da vida. O foco principal se
concentra durante o periodo da gravidez e no parto, preservando a salde da parturiente e
elegendo suas necessidades. Cabe a esse profissional, promover a¢des para solu¢des junto
com a equipe multidisciplinar de eventuais problemas.

Por ser uma tematica relevante para a atuacao de enfermagem na especialidade de obs-
tetricia, pois cabe a esse profissional promover acdes em conjunto com a equipe multidis-
ciplinar para solucionar as questdes ou problemas no ambiente hospitalar, a orientacdo e a
preservagdo devem estar alinhadas para promover uma pratica humanizada.

METODOS

A caracterizacdo metodoldgica da pesquisa visa a apresentacdo da revisdo da literatura
integrativa, com base na andlise de pesquisas relevantes que oferecem suporte para a to-
mada de decisdo e para ampliar as lacunas do conhecimento relativo ao tema, por meio da
sintese dos resultados

Trata-se de um método de pesquisa que permite a sintese de multiplos estudos publi-
cados com retorno em conclusdes gerais a respeito de uma area particular de estudo. Ao
referenciar a valiosa contribuicdo para a enfermagem, com a disponibilizacdo da leitura e
analise critica dos estudos.

Com a proposta de constru¢do das seis etapas, define-se como primeira etapa definicdo
do tema e do objeto de pesquisa, estabelecendo a questdo norteadora: qual a contribuicdo
das producdes cientificas nacionais sobre a atuagcdo da enfermagem obstétrica no processo
de parto?

RESULTADOS

A segunda etapa consiste na pesquisa na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), Google Académico, LILACS, SCIELO, utilizando-se dos descritores: Assisténcia de
Enfermagem. Saude da Mulher. Parto humanizado. Com adogéo dos critérios de inclusdo/
exclusdo como método de selecdo do material em sua abrangéncia e qualidade. Deste modo,
definiu-se a utilizagdo dos filtros: Textos completos e disponiveis. Idioma: Portugués. Privi-
legiando o periodo de 2016 a 2021. Que refinou 08 publica¢des para compor este estudo.

A terceira etapa, abarca a leitura dos titulos para a selecdo dos estudos conforme a relevancia
para o tema. Apds a avaliacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos que mais se
moldaram a tematica sobre a atuagdo da enfermagem obstétrica frente ao parto humanizado.

Na quarta etapa construiu-se um instrumento com a coleta de dados, procedendo com a
organizacdo dos artigos conforme os itens: titulo, ano de publicagdo, objetivo, metodologia
e principais resultados, visualizado no quadro abaixo.
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Quadro 1- Distribuicdo e organizacgao dos titulos selecionados.

O papel do enfermeiro
na humanizacao do
parto normal

Desafios da assisténcia
de enfermagem ao
parto humanizado

Importancia da
Assisténcia de
Enfermagem no Parto
Humanizado

A Enfermagem
Reinserindo a
Parturiente com o
Papel Principal no
Momento do Parto

Enfermagem no parto
humanizado

O Perfil da Mortalidade
Materna: Uma Revisao
Integradora

A assisténcia ao parto
humanizado no Brasil
e o direito a um
acompanhante

Assisténcia de
enfermagem no parto
humanizado.

2021

2020

2020

2020

2019

2019

2018

2018

Discutir sobre a humanizagao
do parto e os métodos de
funcionamento, e definir

o papel do enfermeiro na
assisténcia humanizada.

Compreender como as acoes
de enfermagem ajudam

a diminuir a utilizacdo de
técnicas intervencionistas
durante o trabalho de parto.

identificar na literatura a
importancia da assisténcia
de enfermagem para o parto
humanizado.

Descrever o papel da
enfermagem no parto
humanizado, desde a
orientagdo até o momento do
nascimento, com énfase na
atencdo a parturiente.

Identificar o papel da
enfermagem no parto
humanizado.

Conhecer e analisar os
aspectos que os estudos

da literatura nacional e
internacional revelam sobre o

perfil da mortalidade materna.

Identificar a humanizacao da
assisténcia ao parto no Brasil.

analisar na literatura cientifica
a importancia da assisténcia
de enfermagem no parto
humanizado e destacar a
importancia deste profissional
no momento do parto.

Fonte: elaborado pela autora conforme a base de dados da pesquisa.

Revisdo
bibliografica

Revisdo
bibliografica

Revisao
bibliogréfica

Estudo de
pesquisa

revisao de
literatura

Revisdo da
literatura

Revisdo
bibliografica

revisdo
integrativa de
literatura

Como a atuagao de
enfermagem contribui
positivamente na pratica da
humanizagao no parto.

Evidenciou o papel do
enfermeiro (a) é essencial
para a humanizacéo, e para
reconhecer as necessidades
da gestante.

Destaca os cuidados no
acolhimento e o respeito a
escolha da gestante e seu
protagonismo.

A humanizacao do parto
tem sido aceita pelas
gestantes, e a coloca

no papel principal no
momento do parto.

As evidéncias apontam para
a aceitagcdo em relagéo ao
parto humanizado.

Estudos refletem a
necessidade de esforcos dos
profissionais de saude, para
reducdo da mortalidade
materna.

Participacdo familiar em
situacdo parturiente tem
sido importante para o
nascimento

saudavel do recém-nascido.

A humanizagéo do parto

é uma necessidade da
parturiente com direito ao
protagonismo e no apoio de
forma humanizada.

A quinta e sexta etapas consistem na contextualizacdo da sintese da anélise e interpreta-
¢do dos resultados, que serdo expostas em forma de discussdo, com a construcdo das trés
categorias divididas em:

I. A enfermagem obstétrica na assisténcia a mulher
II. A enfermagem e os partos no Brasil
III. A humanizacdo no trabalho de parto
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DISCUSSAO
A enfermagem obstétrica na assisténcia a mulher

Tao importante quanto a relagdo com o paciente é manter um olhar humanizado e privi-
legiar o protagonismo da gestante. A humanizacdo do parto tem provocado algumas modi-
ficagBes que envolvem a participagdo da mulher ativamente nas decisdes, como exemplo ao
escolher a posicdo que deseja parir, utilizar &gua morna como mecanismo nédo farmacolégico
de alivio a dor, ter liberdade para movimentar-se, fazer exercicios e ser assistida por alguns
profissionais de salde treinados para oferecer as orientacdes que se fizerem necessarias,
respeitando a fisiologia do processo da gestacdo e da parturicdo. &2

O protagonismo revela a autoestima da mulher, e foi eleito como um dos fatores contri-
buintes para a aplicacdo das técnicas e conhecimentos no processo de nascimento. Algumas
gestantes tem preferéncia pelo parto natural. Isto da-se ao fato de que o mesmo possibilita
boa cicatrizagdo, recuperacdo e retorno as atividades diérias mais rapidas. -2

Entretanto muitas sdo as percep¢des negativas sobre essa via de parto, incluindo medo
da dor durante o trabalho de parto e parto, desencadeamento de incontinéncia urinaria e
fecal, laceracdes perineais. @?

A autonomia da gestante, em relacdo a escolha do tipo de parto deve ser respeitada e
mantida sempre que possivel, entretanto a decisdo deve ser compartilhada com o profissio-
nal responsavel pelo acompanhamento da gestante, garantindo assim que sua escolha nao
coloque em risco o desfecho do processo de parto e nascimento. ©

Os cuidados a partir do pré-natal, quando é realizada a consulta e uma avaliacdo da saude
da gestante e do bebé, preparando-a emocionalmente para compreender a experiéncia do
gerar e do dar a luz, e de assumir o seu novo papel, de mae. E possivel realizar o parto huma-
nizado dentro do hospital contudo, se faz necessaria uma equipe especializada, responsavel
por criar um ambiente acolhedor dentro do hospital, amenizando possiveis interferéncias
hospitalar intervencionista no processo ativo da mulher no parto. ©

A participacdo da enfermeira na conducdo dos trabalhos referentes ao trabalho de parto,
tem a finalidade de consolidar a formacao de enfermeira pela titulacdo de especialista na area
obstetra. Com a implantacdo das faculdades de medicina, a obstetricia passou a ser uma das
diversas especializa¢des que a enfermagem pode se subdividir. Para exercer ndo somente a
funcdo de acompanhar a evolugdo do trabalho de parto, mas de planejar, executar e realizar
todo o processo inclusive de educacdo em saude. @3

Como forma de amparo a mulher em seu periodo gravidico-puerperal, o Ministério da Satde
(MS) recomenda a realizacdo de no minimo sete consultas durante o periodo de gestacdo
(seis de pré-natal e uma de puerpério) o enfermeiro pode ser responséavel pelo atendimento
se a gestante, ndo apresentar sinais de riscos, e proceder com a realizacdo de interven¢des
preventivas e se necessario prover o encaminhamento para a especialidade médica “.

A lei n® 7.498/86, dispbe sobre a Lei do Exercicio Profissional, estipula como dever do
enfermeiro prestar toda a assisténcia no trabalho de parto (TB) a parturiente, acompanha-
mento a evolucdo e intervindo se houver alguma ocorréncia (COFEN, 1986). Reforcada pela
Resolucdo do COFEN n° 0477/2015 de 14 de abril de 2015, a qual dispde sobre a atuagdo
de Enfermeiros na assisténcia as gestantes, parturientes e puérperas ©.

A equipe de enfermagem deve estar devidamente habilitada para exercer as atribuicbes
como especialista a produzir meios e recursos, somando os fatores essenciais para que ndo
haja comprometimentos para a paciente, além de a¢des que possam contribuir para um TP
livre de sequelas, traumas, ansiedade e estresse .
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No momento inicial da consulta ginecoldgica, é necessario realizar um cadastro com as
informacdes da paciente. A identificacdo dos aspectos sociais e emocionais, historico familiar,
antecedentes clinicos e histdria obstétrica e método contraceptivo utilizado. Proceder com
o exame fisico, a avaliacdo do corpo, e de possiveis patologias, além da coleta de material
para exame e de dados sobre o estado clinico geral da saude 3,

Por meio de um cronograma é possivel acompanhar todo o ciclo da gestacdo. A idade
gestacional entre a 122 semana até a 372 semana, deve manter consultas mensais. No periodo
compreendido entre da 382 semana até a 402 semana, reduzir o intervalo entre as consultas
passando a ser semanal. E idade gestacional da 412 semana manter o monitoramento pela
Estratégia Saude da Familia (ESF) 1012,

Caso ocorra sinais de risco médio a alto, como a hipertensdo, diabetes, obesidade ou
ganho de peso acima do estimado, parto pélvico, sofrimento fetal, feto prematuro, placenta
pélvica, prolapso do cordao, devera ser acompanhada por um especialista em ginecologia
obstétrica. A enfermagem pode e deve prestar assisténcia em situagdes em que a gestante/
parturiente, necessite de cuidados e assisténcia durante o pré-natal, trabalho de parto, parto
e puerpério ¢12,

O enfermeiro obstetra tem respaldo para execucdo de episiotomia e episiorrafia, com 67
analgesias locais, com a finalidade de proteger de possiveis lacera¢des que venham com-
prometer a integridade do aparelho genital na regido pélvica. A episiotomia é indicada para
casos excepcionais durante a expulsdo do feto, embora sejam as modificagdes fisioldgicas
necessarias e natural de acontecer no momento do parto, o assoalho pélvico fica exposto
a lesdes “10,

Um dos papeis desse profissional baseia-se na atenc¢éo as queixas, ou as manifestagdes
que possam indicar algum tipo de intercorréncias, informando a gestante sobre a evolucao
do trabalho de parto orientando sobre as condutas a serem tomadas durante o periodo de
dilatagdo, tais como as técnicas respiratorias a cada contragdo e relaxamento nos intervalos.
Atentar inclusive para a gestante no puerpério, em razdo de acentuada vulnerabilidade psi-
quica da mulher que produzem alterages emocionais e possivel depressdo ®.

Esse profissional desempenha importante atividade na sala de parto, acompanha e
presta assisténcia a mulher no parto normal ou na evolugdo do parto e ao recém-nascido,
é o responsavel pelo acompanhamento ou a execucdo do parto. Relatos de mulheres, ddo
vOZ que o apoio e o acolhimento recebidos das enfermeiras obstétricas foram marcantes e
fundamentais permitindo a elas vivenciar esse momento prazeroso e seguro 4,

Cabe ao profissional especializado em obstetricia, analisar o risco obstétrico, direcionar
as condutas que devem partir da equipe, adotar e gerenciar um plano de a¢des e cuidados
para a assisténcia ao parto, verificar a auséncia de qualquer intercorréncia que indique a
possibilidade de interven¢des médicas e cirdrgicas. Restringir a alimentacdo da gestante
somente se necessario, para que ndo corra o risco de enfraquece-la em um momento onde
é imprescindivel a energia para contribuir de forma ativa no parto @2,

No momento inicial da consulta ginecoldgica, a realizacdo do cadastro com as informa-
¢Bes da paciente é vital, que ocorra a identificagdo de todos os dados relevantes, aspectos
sociais e emocionais, histérico familiar, antecedentes clinicos e histéria obstétrica, para que
se houver qualquer intervengao tenha se em maos as informacdes como tipo de sangue, ou
se tem alguma alergia, ou patologia, sdo elementos que agilizam a aplicacdo ou prescri¢do
de medicamentos ou a necessidade de bolsa de sangue 4.

A qualidade do trabalho prestado pela enfermagem deve estar ancorada pelo conheci-
mento cientifico e técnico, ao prestar os cuidados em salde, na verificacdo dos sinais vitais,
nos registros informando o motivo da internagdo, descriminando ocorréncias como: perda
de liquido, contragdes, dor em baixo no ventre, se tem hipertensdo, diabetes, obesidade,
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proceder com a realizacdo dos exames de rotina VDRL, HIV, encaminhar os resultados ao
corpo médico e agilizar procedimentos para atendimento a parturiente @4,

E preciso ressaltar que ndo se constréi um bom profissional apenas com elementos técnicos,
é preciso ter um olhar diferenciado para o outro, atentar para as necessidades de saude e
emocionais do paciente, sendo este um dos motivos para que a humanizagdo na assisténcia
seja parte de todo o processo 4.

De acordo com o Ministério da Saude, (2004) na implantacdo de politicas publicas, para
atender a demanda de atencdo a saude da mulher, seja na gravidez ou no parto, estdo
presentes as principais manifesta¢gdes organicas, como a irregularidade do ciclo, disturbios
menstruais, doencas inflamatorias pélvicas, corrimentos vaginais, lesdes genitais, neoplasias
benignas e malignas, anomalias anatdmicas e altera¢des do climatério *2.

A presenca de enfermagem, se tornou essencial para o desenvolvimento da area da saude,
e vem conquistando seu espaco no mercado de trabalho, observa-se ainda o crescimento
do termo "humanizacdo na assisténcia” direcionado principalmente para a satde da mulher,
contribuindo assim com a premissa da enfermagem de praticar a arte do cuidado, que muito
tem da esséncia da profissdo ©7.

Tem a enfermagem obstétrica a funcdo de preconizar o parto da forma mais natural
possivel, respeitando os direitos humanos da mée e do feto ao nascer. Desde o inicio do
século XIX, com a transferéncia do trabalho de parto das residéncias para os hospitais, tem
se fortalecido as a¢bes de assisténcia obstétrica fornecida por equipe médica @7.

Deste modo, o momento do parto vem enfrentando algumas transformacées ao longo do
tempo, com a medicalizacdo, o parto tem sido um evento controlado, induzido pelo médico
e ndo mais pela mulher em sua fisiologia parturitiva. A escolha de qualquer intervencédo
médica, em se tratando de termos éticos, deve basear-se no balanceamento de dois polos,
riscos e beneficios ©9.

Ao pensar no nascimento do bebé a mulher e seus familiares se envolvem em um dilema,
qual a melhor alternativa, é ébvio que essa decisdo precisa se associar a uma série de fato-
res, a escolha é um conjunto baseado na idade e salide da gestante com as recomendacdes
da ginecologista obstetra. Um tipo de parto que pode salvar vidas é a cesariana ou parto
cesareo, se a mulher optar pela cesariana por fatores como medo ou dor, a médica pode
sugerir a escolha de outros métodos que com preparo e indicacdo de medicamentos serdo
boas escolhas ¢#.

A enfermagem e os partos no Brasil

O ponto crucial deste estudo estd centrado no quanto a assisténcia de um profissional
obstetra com sua competéncia técnica, seja capaz de compreender as necessidades e desejos
da mulher, ao envolver-se nos aspectos fisioldgicos, respeitando sua autonomia, o direito de
ter um acompanhante, de ter todas as informacdes relativas aos procedimentos a que sera
submetida, além do direito de escolha sempre que possivel, sobre o parto ®4.

Segundo os dados do Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) referentes
aos nascimentos no ano de 2016, apontam que (55,4%) do total de nascidos vivos no Brasil,
foram elo método da ceséarea. O Brasil € o segundo no mundo na préatica de cesariana. De
acordo com a proporc¢do recomendada pela Organizacdo Mundial da Satide (OMS) estabe-
lecida em até (15%), porém o percentual alcanca (57%). Grande parte dessas cesarianas sdo
realizadas de forma eletiva, sem a presenca de fatores de risco que justificaria a necessidade
da cirurgia 013,
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Fonte: crisdoula.com

Figura 1- O processo no trabalho de parto

Esse tipo de parto é recomendado para situacdes onde a mae corre risco materno ou fetal, em
casos especificos de risco de hemorragia ou quando a placenta esta obstruindo a saida do Utero,
tem sido utilizado indiscriminadamente. Devido ao nimero de cesareas ser elevado no Brasil, a
OMS, resolveu padronizar e categorizar as gestantes em 10 grupos como forma de identificar
as caracteristicas obstétricas, utilizando o método Robson, ajustando a anélise aos conceitos “7.

As principais observacdo sobre as condi¢des da mulher sdo: Antecedente obstétrico; Nu-
mero de fetos; Apresentacao fetal; Inicio do trabalho de parto; Idade gestacional. De posse
dos conhecimentos, espera-se reduzir os indices de ocorréncia de traumas e sequelas, e
trazer conforto e seguranca para a mulher 7,

O desempenho e a eficacia do trabalho de enfermagem representam a qualidade na as-
sisténcia para a mulher no periodo de gravidez e durante o processo de nascimento do bebé
sdo partes do processo. A terminologia de humanizagdo pode reunir diversos significados
para a atuagdo do profissional, porém o que demanda os principais sentidos estdo destinados
aos aspectos de ordem técnica e ética @*.

A cesariana tem sido frequente nas redes particulares, com aproximadamente (90%) dos partos,
esse tipo de parto requer todo um preparo e representa riscos para a mulher, requer a presenca
de equipe médica, anestesista, a recuperacdo é lenta e dolorida. A principal caracteristica desse
tipo de cirurgia sdo os cortes profundo dos tecidos no ventre e Utero, desde o epitelial até o mus-
cular do abdémen, por onde o feto é extraido, a mulher ndo sente dores pois recebe a anestesia
peridural, permitindo que fique acordada e sem dor para acompanhar um momento tdo especial,
mas apds o momento de anestesia é muito sofrido, requer ainda repouso e medicacdes “2.

No parto natural o trabalho de parto é iniciado pelo bebé, quando esta pronto para nascer,
nado necessitando de qualquer intervencdo médica, que deve respeitar as necessidades basicas e a
integridade da mulher. Além de ser mais eficiente, com rapida recuperacéo e seguro é carregado
de sentimentos. O enfermeiro ao constatar sinal de complicacdo no parto, deve tranquilizar a mu-
Iher e informa-la que apesar de seus esforcos e de sua capacidade, serd necessaria uma mudanga
para o parto acontecer, dos tecidos dos tecidos imediatamente notificar a equipe médica “°.
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Parto humanizado é um conjunto de préticas e de procedimentos que visa os procedimentos
com a humanizag¢édo do nascimento, sendo adequado para cada mae e pai, de forma indivi-
dual, na tentativa de perpetuar a visdo de que o parto é um processo fisiol6gico e feminino,
a humanizacdo permite o nascimento sem intervencdo de anestesia ou procedimento clinico.
Surgiu no final dos anos 80, como resposta a insatisfacdo de diversas mulheres devido a
violéncia obstétrica sofrida e além da elevada taxa de cesarianas eletivas -9,

Nesse tipo de parto (normal), apesar da hospitalizacdo ter permitido um avanco na queda
da mortalidade materna e neonatal, construiu-se um ambiente nocivo ao parto normal em
razdo da estimulagdo e das inUmeras intervencdes, o bebé sente todo esse estresse com as
contragdes. O processo tem vantagens sobre a cesarea, por ter uma recuperacdo mais rapida
e poucas chances de hematomas ou infeccdo. A barriga enrijece por 40 a 60 segundos, faz um
vai e vem de relaxa e volta a ficar rigida, depois de trés minutos, totalizando trés contragdes
a cada 10 minutos, em média. O bebé sente estresse com as contracdes *-#.

Fonte: https://dicasdadoutora.com.br.

Figura 2- Exercicios para aliviar a dor

As desvantagens desse tipo de parto é a lavagem intestinal, raspagem dos pelos, sem liber-
dade para os movimento, sem ingerir liquidos ou alimentos, soro para acelerar as contracdes,
sem opc¢ao para a posicao, elevada ocorréncia de incdmodos toques vaginais, posicdo com
as pernas para cima, estimulada por alguém que deve fazer forca ou empurrando a barriga
da mulher, em demasiado nimero de casos corte do perineo (episiotomia) e corte precoce
do corddo umbilical, com o nascimento do bebé em seguida é separado da mao, e vai fazer
exames e tomar banho sem que a mdo possa acaricia-lo antes. A incidéncia de riscos nesse
tipo de parto é decorrente de intervencdes desnecessarias, por ser malconduzido, trauma-
tizante e tem lenta recuperacdo por parte da mulher ),

O parto humanizado pode ocorrer em casa, na maternidade, em ambiente adequado, na cama,
na agua e toda a acdo no processo fisioldgico é da mulher. A assisténcia se baseia no auxilio de
alguma necessidade e na observagao de algum problema. Nesse processo ndo cabe intervencao,
nem medicamentos, ou indugdo, ndo possui um tempo de duracdo, pode ser em minutos ou em
horas, sempre respeitados os tempos da méae e do bebé no processo de nascimento ©®,
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@ saida da cabega fetal @ Libertacio do ombro anterior

e Libertacdo do ombro posterior e Expulsao

Fonte: https://www.saudebemestar.pt/pt/clinica/ginecologia/parto-normal/

Figura 3- Evolucdo do parto normal

Embora muitos hospitais tornem o parto uma rotina e até mecanizado, sema prévia con-
sulta a mulher, realizam diversos procedimentos sem que seja sua opcao. E importante ouvir
a mulher, ou seus familiares, o que ndo tem acontecido, comprovando a dinamica de nédo
respeitar um direito adquirido, a mulher pode e deve exigir o que Ihe for mais adequado, ou
seja, se for sua escolha o parto mais humanizado 2.

Na busca pela concretizacdo desse anseio, o Ministério da Satde (MS) em junho de 2000
lancou o Programa de Humanizacdo no Pré-natal e Nascimento (PHPN), onde buscou novas
estratégias que contribuissem na efetivacdo da proposta da integralidade e da humanizagdo.
E no qual o respeito a esses direitos e a perspectiva da humanizacdo aparecem como ele-
mentos estruturadores. A mulher tem o direito de escolha, o programa visa a garantia desse
direito de acesso a atencdo humanizada e qualificada durante o pré-natal, parto, puerpério
e na assisténcia neonatal 719,

A humanizacéo no trabalho de parto

Os riscos e complicagdes do parto cesareo decorrentes de cirurgias classificadas pelo MS
como desnecessarias sendo assim, criou no ano de 2003 criou as politicas publicas que tem
como finalidade proteger e cuidar da saide da mulher de forma humanizada. A escolha de
procedimentos para o parto e a autoestima da mulher, bem como seu protagonismo @4,

A necessidade do bem-estar fisico e emocional da mulher, que antes ndo se levava em
conta, atualmente tem agregado beneficios a saide da mulher. A humanizacdo no traba-
Iho de parto é compreendida atualmente, mas desde 1970 os movimentos que buscam a
implantacdo de métodos de humanizacdo para o parto no Brasil, tem lutado para efetivar
um atendimento centrado no ser humano e em suas crengas e valores. Com o Programa de
Atencdo Integral a Saude da Mulher (PAISM), criando pelo Ministério da Saide em 1983,
trouxe um novo olhar para a pratica da assisténcia humanizada a saide da mulher @9,

Ao ser regulamentada no ano 2000, a Politica de Humanizacdo do Pré-natal e Parto,
buscou-se incluir no cotidiano das mulheres a parte humanizada em um momento téo

10
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especial na vida da mulher, o parto merece que a equipe multidisciplinar ofereca cuidados e
a atencao as necessidades especificas. Com as Politicas Publicas de 2004, uma nova dindmica
visa estruturar um atendimento biopsicossocial. E com a criacdo da Lei do acompanhante, Lei
n°®11.108, de 07 de abril de 2005, significa uma conquista, pois a partir dessa normatizagdo
fica estipulado que toda mulher tem o direito de escolher uma pessoa para acompanha-la
durante seu parto ©19,

A principal estratégia do Programa de Humanizacdo no Pré-natal e Nascimento (PHPN),
busca a melhoria do ambiente e do acesso, além da cobertura e da qualidade do atendimento
no pré-natal, assisténcia ao parto e puerpério as gestantes e ao recém-nascido, respeitando
os direitos de cidadania do individuo €17,

A humanizacdo possui dois importantes aspectos: No primeiro revela a obrigagdo das
unidades de salde, em oferecer tratamento digno a toda mulher, sem manté-la isolada e
com extensdo a sua familia e ao recém-nascido, baseado na ética e respeito por parte do
corpo clinico do hospital, tornando o ambiente acolhedor e cordial, mesmo diante de rotinas
hospitalares €10,

CONCLUSAO

E comum enxergar nas culturas e crencas dos antepassados algum conhecimento, mas a
mudanca do olhar pode ser benéfica, nos primérdios o parto foi uma experiéncia traumatica
para muitas familias, algumas mulheres passavam horas em trabalho de parto, sentindo dores,
sem que pudessem contar com pessoas qualificadas, ou um ambiente hospitalar adequado
e com recursos disponiveis.

Evidencia-se nesse contexto, a necessidade de pessoal capacitado e qualificado e ambiente
adequado com tratamento respeitoso e reconhecimento das necessidades e cuidados cujo
foco é a mulher. Portanto, sdo atribui¢bes da enfermagem, junto com a equipe multidisciplinar,
orientar e acolher a mulher em suas necessidades e garantir a eficacia e eficiéncia ao processo.

A formacdo do enfermeiro especialista em obstetricia tem favorecido no atendimento da
gestante e parturientes em consultas e no acesso ao hospital, a importancia da coleta de
dados como a identificacdo da paciente e de seu estado clinico, analise de todos os exames,
a verificacdo dos sinais vitais, e o conhecimento dos aspectos sociais e emocionais, historico
familiar, antecedentes clinicos e histéria obstétrica tem sido fundamental.

Ao produzir um cadastro para a paciente, as informacdes relevantes do histérico se tornam
disponiveis, servem de parametro para a prescricdo médica, eventuais avaliagdes no monito-
ramento durante a gestacdo e o parto. Os exames fisicos e a avaliagdo continua, facilitam a
identificacdo de alguma patologia importante para compor o quadro e para a classificagdo
do grau de risco da mulher.

Conclui-se que ao ampliar os conhecimentos em relagdo a importancia da assisténcia de
enfermagem e da humanizacdo na gestacdo e no trabalho de parto, valoriza-se a atuacdo
do especialista em obstetricia e a preservacdo da saide da mulher e do bebé.
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