O PARTO HUMANIZADO: PERSPECTIVA DAS GESTANTES

Tainara Schwarz Ribeiro'*
Bruna Knob Pinto?**

Resumo

Objetivo: ldentificar, na literatura cientifica, a percepcdo das gestantes frente ao parto
humanizado. Método: Foi realizada uma revisdo de literatura, utilizando os descritores
“gestantes”, “informagdes”, “parto humanizado”, em suas versdes em portugués, pesquisados
nas bases de dados Google Académico®, LILACS, Scielo. Utilizando como limite temporal,
textos publicados nos dltimos dez anos. Resultados: foram selecionados 04 artigos para
comporem esta revisdo, com amplitude temporal de 2015 a 2020, todos em portugués.
Discussao: Uma expressiva quantidade de gestantes desconhece as caracteristicas do parto
humanizado, apesar disso, em sua maioria, indicam como essencial que o atendimento pré-
natal e ao longo do parto seja norteado por aspectos que estdo diretamente relacionados com
o0 parto humizado. ConsideracGes Finais: Ressalta-se a importancia do desenvolvimento de
novos estudos com foco na percepcao das gestantes sobre o parto humanizado, em fungéo da
constatacdo da existéncia de poucas publicagdes sobre o assunto.

Palavras — chave: Informacdes; Parto humanizado; Gestante; Enfermagem.

1 INTRODUCAO

O conceito de Atencdo Humanizada € amplo e envolve diversos conjuntos de
conhecimentos, sendo eles préaticos e de atividades que tem por objetivo realizar a promogéo
de um parto e nascimento saudavel, e sem riscos, com o intuito de diminuir a taxa de
morbimortalidade materna e perinatal (COSTA et al., 2015).

Neste contexto, humanizar o atendimento significa conhecer a individualidade de
cada mulher e torna-la Unica, fortalecendo os vinculos, tendo em vista suas percepcdes e
necessidades, buscando proporcionar seguranga a mulher e crianga. Assim, a atencdo

humanizada na obstetricia pressupde um conjunto de conhecimentos e técnicas que tem por
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objetivo a promocdo de um parto e nascimento sem riscos, com consequéncia evitando a
morbimortalidade (LEAL et al., 2021).

Diversas sao as formas de tornar um parto mais humanizado, dentre elas esta o direito
que a parturiente tem da presenca de um acompanhante de sua confianca no periodo de todo
o trabalho de parto, bem como a utilizacdo de métodos ndo farmacoldgicos para o alivio da
dor durante o trabalho de parto (MARTINS, 2021). Sendo assim, o parto humanizado néo €
visto somente como uma escolha, e sim como um direito da mulher, garantido pela
Organizacdo Mundial da Saude, por intermédio de normas e condutas de boas préaticas ao
parto.

Nesta perspectiva, a equipe de enfermagem deve estar atenta e capacitada para
atender essa mulher, respeitando os aspectos fisiologicos do parto, evitando intervencoes
desnecessarias e oferecendo suporte emocional a mulher e toda a sua familia, assegurando 0s
direitos da cidadania. Para isso ocorrer é fundamental que as instituicbes invistam em
profissionais comprometidos que tratem a mulher com respeito, dignidade e ética, tornando-a
neste momento como um papel ativo na parturitivo, como protagonista da sua vida,
incentivando-a a exercicios de sua autonomia (MOURA et al., 2007).

Diante do exposto, formulou-se a seguinte questdo norteadora: “Qual a percepgao das

gestantes sobre o parto humanizado?”

OBJETIVO

Identificar, com base na literatura cientifica, a percep¢do das gestantes frente ao parto

humanizado.

METODOLOGIA

Diante do objetivo proposto, optou-se por realizar uma revisdo de literatura que
buscou sintetizar o conhecimento produzido acerca dos conhecimentos das gestantes sobre a
humanizacdo do parto. Para alcancar o objetivo proposto este estudo foi conduzido a partir
das seguintes etapas: 1) formulacdo da questdo norteadora; 2) busca na literatura dos estudos
referentes ao tema proposto; 3) categorizacdo dos estudos; 4) avaliagdo dos estudos
selecionados; 5) discussdo e interpretacdo dos resultados; e 6) sintese do conhecimento
(GANONG, 1987).



O primeiro passo consistiu em delimitar uma questdo de pesquisa que apresenta
relevancia para a comunidade cientifica e que definisse o0 assunto a ser estudado de modo
claro e especifico. Neste contexto, formulou-se a seguinte questdo: “Qual a percepcdo das
gestantes sobre o parto humanizado?”

A busca dos artigos foi realizada nos meses de agosto a outubro de 2023, nas bases de
dados eletrénicas: Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific
Eletronic Library Online (SciELO) e Google Académico®.

Os descritores delimitados para a busca foram “gestantes”, “informagdes”, e “parto
humanizado”, todos na lingua portuguesa, juntamente com o operador booleano AND. Além
disso, foram definidos critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos, considerando-se que a
pré-analise os terd como base.

Os critérios utilizados para inclusdo foram textos completos em portugués e acessiveis
nas bases de dados descritas referentes a tematica, textos de produgdo nacional com vistas a
aproximar a discussdo ao contexto brasileiro e por fim, textos publicados nos ultimos dez
anos, pela preferéncia em abordar pesquisas recentes referentes a tematica.

O préximo passo consistiu na analise dos estudos, que foram encontrados, buscando
explicacOes para os diferentes resultados obtidos. Para esta revisdo, optou-se por sistematizar
os resultados na forma da constru¢do de um quadro descritivo, constando os itens:
identificacdo, periddico e ano de publicacdo, pais, objetivo, metodologia e principais
resultados encontrados no estudo selecionado. Tal organizacdo permitiu uma melhor
visualizacdo e organizacdo dos dados obtidos sendo estes fundamentados com avaliacdo
critica dos estudos, o que possibilitou a sistematizacdo e organizacdo dos dados encontrados,

conforme apresentado a seguir.

RESULTADOS

Foram encontrados 20 artigos na base de dados do LILACS, quatro (04) artigos na
SciELO e 239 artigos no Google Académico, totalizando 271 artigos. Destes, 235 foram
excluidos por ndo se adequarem a tematica proposta ou por ndo corresponderem ao critério
dos ultimos dez anos e por serem duplicados. Assim, foram selecionados 04 artigos para

analise conforme apresentado no Quadro 1.



Quadro 01 — Caracterizagdo dos artigos selecionados, 2023.

Base de Primeiro - o .
dados autor Periddico Ano Pais (sigla) | Tipo de estudo
Revista de
Gooale VERSIANI, Pesquisa
gl Clara de Cuidado é 2015 BRA Qualitativo
académico .
Céssia Fundamental
Online
BRITO, Research,
GO? gl_e Atilio Society and 2020 BRA Relayg d‘?
académico . experiéncia
Rodrigues | Development
Civitas-
HIRSCH, .
Google Olivia Revista de 2015 BRA Qualitativo
académico ; Ciéncias
Nogueira .
Sociais
SANTOS,
LILACS Amanda | ABCS health | g BRA Quantitativo
Basilio sci
Bastos dos

Fonte: Autora, 2023.

Conforme demonstrado no Quadro 1, os estudos encontrados tiveram uma amplitude
temporal de 2015 a 2020. Caracterizando os estudos com relacdo a base de dados, pode-se
observar que 03 (VERSIANI et al., 2015; BRITO et al., 2020; e HIRSCH, 2015) estudos
foram selecionados da base de dados Google Académico e um (01) (SANTOS et al., 2019)
artigos da base de dados LILACS.

Quanto a metodologia, um (01) estudo trata-se de relato de experiéncia (BRITO et al.,
2020), dois (02) séo descritivos de natureza qualitativa (VERSIANI et al., 2015; HIRSCH,
2015), e um (01) quantitativo (SANTOS et al., 2019).

DISCUSSAO

Na pesquisa realizada por Versiani et al. (2015) evidencia-se na fala das gestantes, a
importancia significativa de que o profissional da salde estabeleca um relacionamento
empatico no cuidado prestado durante o trabalho de parto e parto, destacando aspectos como
ter paciéncia, respeito, disponibilidade para ouvir, delicadeza e que leve em consideracdo seus
anseios, queixas e medos.

Segundo as gestantes entrevistadas por Hirsch (2015), o respeito implica, em grande
parte, no acolhimento das escolhas da parturiente pelo obstetra, ou na consulta prévia caso

esse acolhimento direto ndo seja possivel. Essa interacdo, que pressupde um didlogo entre
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médico e paciente, estabelece um relacionamento igualitirio que difere da dindmica
convencional. A equidade na relacdo com o profissional de satde proporciona a mulher o
controle sobre seu corpo durante o trabalho de parto e parto. Nesse contexto, a
desmedicalizacdo é considerada condicdo essencial para que a parturiente possa assumir o
papel de “protagonista”, muitas vezes percebido como usurpado pelos obstetras em meio a
rotineira utilizacdo de medicamentos e realizacdo de procedimentos médicos, como
comumente ocorre no parto “normal”.

Nesse sentido, no discurso das participantes do estudo de Versiani et al. (2015)
encontram-se premissas semelhantes as preconizadas pelo Ministério da Salde quanto a
humanizacao da assisténcia ao parto e nascimento, o0 que sugere que estas mulheres obtiveram
informac@es sobre os procedimentos voltados ao parto humanizado. Para as participantes do
estudo de Hirsch (2015) a percepcao predominante acerca do parto “natural” e “humanizado”
sugere que esse modelo de parto é valorizado devido a sua énfase no respeito a mulher, com
auséncia de intervencbes e primordialmente guiado por suas escolhas. Ainda, para as
gestantes da pesquisa de Santos et al. (2019), apesar de nunca terem ouvido de forma explicita
sobre parto humanizado, algumas conseguiram conceituar satisfatoriamente, comprovando
que em um determinado momento elas foram expostas as caracteristicas que envolvem esse
processo.

Santos et al. (2019) relacionam o conhecimento sobre o parto humanizado com a
residéncia em capitais e maior renda. Segundo o0s autores, essas condi¢des permitem a
insercdo da gestante em ambientes diferentes, com culturas e formas de convivio, onde existe
maior disponibilidade de meios para busca de informacdes. Assim, acredita-se que o0
conhecimento adequado sobre o parto humanizado pode ter se traduzido em uma maior
preferéncia pelo parto normal.

A pesquisa de Santos et al. (2019) revelou que parte das gestantes conheciam outras
mulheres que tiveram filhos por parto normal que lhes ofereceram informagdes das
experiéncias vivenciadas, 0 que sugere que as informacfes que possuem ndo tiveram origem
nos atendimentos de saude. Tal fato pode ser um reflexo da ndo adesdo por parte dos
profissionais da salde ao processo de humanizacdo do parto, mesmo sendo algo que é
recomendado pelo Ministério da Saude.

O estudo conduzido por Brito et al. (2020) evidenciou a escassez de conhecimento
entre as gestantes pesquisadas acerca do tema humanizacdo do parto. A maioria das
participantes relatou ter experimentado negligéncia na assisténcia durante o processo de parto

vivenciado anteriormente, porém, notavelmente, ndo associou tais experiéncias a violéncia



obstétrica. Entre as formas de negligéncia destacadas, incluem-se a baixa oferta de leitos,
encaminhamentos e transferéncias de pacientes em trabalho de parto ou pré-parto, a demora
no atendimento e a utilizacdo de manobras prejudiciais tanto para a mde quanto para o
concepto.

Ainda, na pesquisa de Versiani et al. (2015), as gestantes consideram que é
fundamental que os profissionais de saude trabalhem a autbnima e o protagonismo, que
devem se iniciar desde o pré-natal, pois, para um nascer seguro e tranquilo, sdo fundamentais
os cuidados que ela precisa receber durante a gestacdo, com sua saude e a do seu filho,
representada pela busca de um acompanhamento adequado no periodo gestacional com a
responsabilidade de saber todas as orientagcbes importantes para um nascimento sem
complicacdes .

Conforme os resultados obtidos por Santos et al. (2019), fatores como a duracdo do
parto, a intensidade da dor, a relagéo estabelecida com os profissionais, a presenca de um
acompanhante familiar e o apoio emocional, promovem contribuicdo para elevada satisfacao
da assisténcia por parte das parturientes, o que de forma implicita demonstra preferéncia pelo
parto humanizado, pois é perceptivel que a execucdo das praticas deste tipo de parto
transforma o nascimento em um momento Unico e indiscritivel.

Neste sentido, a participacdo da familia no acompanhamento do trabalho de parto e
parto é considerado um diferencial e uma contribuicdo para a assisténcia ao parto
humanizado. O acompanhamento pelo marido, companheiro, familiar proximo e/ou amiga
ajuda a oferecer suporte psiquico-emocional-fisico que estimula positivamente a parturiente
nos momentos mais dificeis, sendo capaz de transmitir conforto, encorajamento, escuta e
seguranca. Permite, ainda, a reducdo da necessidade de medica¢do para alivio da dor, do parto
operatorio e reducdo na duracdo do trabalho de parto e parto, bem como a diminuicdo dos
casos de depressdo pds-parto (VERSIANI et al., 2015).

Destarte, acredita-se que sO se podera alcancar a real humanizacdo do parto se forem
respeitadas as percepgdes da individualidade de cada mulher no processo de parturicao,
evitando o dominio do modelo medicalizado, resgatando o parto como momento do
nascimento, respeitando seus significados, devolvendo a mulher seu direito de ser mae com
humanidade e seguranca, permitindo que nesta assisténcia sobressaiam a sensibilidade, o
respeito, a solidariedade e o amor pelo ser humano, alcancando, assim, a plenitude da
humanizacdo do parto, sendo esta realidade ainda um desafio para todos os enfermeiros, como
promotores de satde (VERSIANI et al., 2015).



CONSIDERACOES FINAIS

Através deste estudo foi possivel identificar que o conhecimento que as gestantes
possuem acerca do parto humanizado, ainda € limitado. Contudo, apesar de ndo terem
conhecimentos especificos sobre o tema, em todos os estudos selecionados verificou-se que as
gestantes prezam por atendimentos que possuem caracteristicas voltadas a humanizacéo.
Neste sentido, destaca-se a necessidade de que sejam tratadas pelos profissionais de salude
com atencdo, paciéncia, respeito, de forma que suas falas sejam ouvidas, possibilitando assim,
que seus desejos, temores e anseios relacionados ao parto, sejam considerados pelos
profissionais de saude.

A realizacdo do presente estudo demonstrou a existéncia de poucos estudos que
relacionem as percepcdes das gestantes sobre o parto humanizado, sendo a maioria dos
estudos publicados relacionados a puérperas. Tal ocorréncia sugere que mais pesquisas sejam
desenvolvidas com gestantes, em virtude da importancia da abordagem da tematica ainda
durante o pré natal, objetivando empoderar estas mulheres em suas escolhas, bem como
suscitar maior mobilizacdo por parte dos profissionais da satde na oferta escuta qualificada,

informacdes adequadas e respeito as decisdes individuais.
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