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Resumo

O estudo em tela tem por objetivo analisar, a partir da literatura pertinente, a
assisténcia dos profissionais de saude no parto humanizado. Optou-se pelo
método de revisdo integrativa da literatura, cuja pergunta norteadora foi: como se
da a assisténcia dos profissionais de saldde no parto humanizado? Nessa
perspectiva, os critérios de inclusdo foram artigos disponiveis na integra, nos
idiomas portugués e inglés, no periodo de 2013 a 2018. Para selecéo dos artigos,
utilizaram-se as bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medical
Literature Analysisand Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF) e Pubmed. Foram utilizados como descritores:
Profissionais de saude, Parto Humanizado e Obstetricia, associados de dois em
dois e a posteriori os quatros juntos, pelo operador booleano AND para aumentar
as possibilidades de busca. Verificou-se uma grande necessidade de
especializacdo da enfermagem obstétrica, existindo escassez de estudos nessa
area. Observou-se fragilidade na assisténcia dos profissionais de salde,
presumindo-se de mudancas na prestacdo de servigos para que a autonomia da
mulher seja respeitada.

Palavras-chave: Profissionais de Salude, Parto Humanizado, Obstetricia.
Abstract

The study on screen aims to analyze, from the relevant literature, the assistance of
non-humanized health professionals. Opt for the method of integrative literature
review, whose question to the north was: how does professional humanized health
care provide? In this perspective, candidates for inclusion of articles available in
full, in Portuguese and English, from 2013 to 2018. For selection of articles, Virtual
Health Library (VHL), Medical Literature Analysis and Retrieval databases are
used System Online (MEDLINE), Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature (LILACS), Nursing Database (BDENF) and Pubmed. The following
descriptors were used: Health professionals, Humanized Childbirth and Obstetrics,
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associated two by two and later to quarters together, by the Boolean operator E to
increase search possibilities. There was a great need for specialization in obstetric
nursing, with a lack of studies in this area. Observe the fragility in the assistance of
health professionals, assuming changes in the provision of services so that the
autonomy of women is respected.

Keywords: Health professionals, Humanized Birth, Midwifery.

1 Introducéo

Conforme os anos foram se passando, novas préaticas foram sendo inseridas
no processo do parto, incluindo a utilizagédo de medicamentos que aceleram o
processo de parturicdo. Com o0s avangos técnicos-cientificos e o
desenvolvimento da medicina, a gravidez e o nascimento se tornaram um
evento hospitalar (POSSATI et al., 2017).

Um estudo feito por Andrade et al.,, (2014), realizado no Instituto de
Medicina Integral Professor Fernando Figueira, um hospital-escola de alta
complexidade e de referéncia do Ministério da Saude (MS) para a assisténcia
materno infantil em Recife/Pernambuco, com 603 puérperas, aponta que a
prevaléncia de violéncia obstétrica foi de 86,57%. As praticas prejudiciais mais
frequentes foram os esfor¢cos de puxo, a administracdo de ocitocina e 0 uso
rotineiro da posicao supina/litotdmica. Com base nesses dados, se evidencia a
precaria assisténcia humanizada no parto pelos profissionais da saude, em
contradicéo ao preconizado pelo MS, em 2000, quando foi langcado o Programa
de Humanizacao do Pré-natal e Nascimento.

Na década de 1980, ganhou-se visualidade a mobilizacdo da
humanizacdo do parto que, além do atendimento acolhedor e atencioso a
parturiente, sugeriu-se a assisténcia baseada em indicios cientificos, um dos
pontos mais importantes da passagem para mudanca do modelo assistencial
obstétrico brasileiro (SOUSA et al., 2016).

Nesse sentido, a humanizacdo se faz necesséaria e concerne na
necessidade de um novo olhar, onde o acolher, o ouvir, 0 aconselhar, o contato
com 0 outro € uma experiéncia humana e que se torna fundamental para as
mulheres que estdo passando pela gestacdo e pelo processo do parto.
Envolvendo praticas, atitudes e condutas, que auxilia nesse processo,

valorizando e respeitando a autonomia da mulher e compreender o tempo
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individual de cada uma, sem utilizar procedimentos desnecesséarios, como a
utilizacdo de medicamentos para induzir o parto (POSSATI et al., 2017).

Nesse contexto, a humanizacdo do parto interferiu de maneira positiva,
pois é notavel a importancia da participacdo das parturientes, conforme a
necessidade de cada uma, tendo a conservacdo do parto como um
acontecimento natural e fisiolégico, na qual a mulher € assistida por
profissionais de salde, tendo preservados os seus direitos como cliente e
como ser humano (POSSATI et al., 2017).

Diante dessa discussdo e visando a sua importancia, esse estudo
sobreveio com a seguinte pergunta norteadora: Como se d& a assisténcia dos
profissionais de saude no parto humanizado? Assim, frente ao questionamento,
esse estudo tem por objetivo geral, analisar a partir das pesquisas publicadas
referente a tematica em questéo, a assisténcia dos profissionais de saude no
parto humanizado, como objetivos especificos, compreender a importancia da
humanizacéo do parto atualmente e relatar por meio das pesquisas, no espaco
entre 2014 a 2018 como esta essa assisténcia dos profissionais de saude

nesse limite temporal.

2 Metodologia
2.1 Tipo de estudo

A metodologia de um trabalho ilustra todo o procedimento realizado durante
uma pesquisa, as técnicas e 0s materiais que foram utlizados para a
construcéo do trabalho (ESTRELA, 2018, p: 149). O presente estudo trata-se
de uma revisao integrativa da literatura.

A revisdo integrativa de literatura é uma ferramenta dos inumeros
meétodos cientificos, tendo como objetivo resumir resultados alcancados em
pesquisas sobre uma tematica em questdo, de maneira sistematica, ordenada
e abrangente. E tem essa denominacdo integrativa, porque fornece
conhecimentos mais amplos sobre o problema ou assunto em questao. Sendo
assim, o pesquisador pode efetuar uma revisdo integrativa com varias
finalidades, na qual pode ser direcionada a definicdo de teorias, conceitos,
analises metodoldgicas, e outros (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO, 2014).
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2.2 Delineamento do estudo

Os critérios de insercdo amostral seguiram uso de periddicos nacionais e
internacionais como o Pubmed, por meio da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), foi possivel explorar artigos nas bases de dados como a Medline,
Lilacs e Bdenf. A pesquisa foi realizada na Universidade Federal de Campina
Grande/UFCG, no Centro de Educacédo e Saude/CES, Campus Cuité.

A pesquisa utilizou alguns critérios de inclusdo, como os artigos
disponiveis referentes a teméatica dos ultimos quatro anos (2014-2018) nos
idiomas, portugués e inglés. Os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
proporcionou 0 acesso das palavras cadastradas que facilitam a pesquisa em
bases de dados, como por exemplo, as bases citadas anteriormente. Nos
DeCS, encontrou-se “Profissionais de saude”, “Parto Humanizado” e
“Obstetricia”, que foram de suma importancia na filtragem de artigos na
pesquisa.

Os parametros de eliminacdo foram os artigos repetidos, que nao se

encaixava no contexto da pesquisa.

2.3 Instrumentos e coleta de dados

A pesquisa bibliografica foi realizada no periodo de janeiro a marco de 2018. O
instrumento foi composto de variaveis que compusessem um quadro com 0s
itens: autor, ano, objetivos, resultados para a coleta de dados, a literatura
disponivel sobre a tematica em questdo, que sdo as referéncias aplicadas
neste trabalho, onde serviram de embasamento tedrico para elaboracdo do
mesmo.

Para filtragem dos artigos nhas bases de dados nacionais e
internacionais, utilizou-se o indicador booleano AND no cruzamento dos
descritores, com intuito de especificar e filtrar a pesquisa, para que se

utilizassem os artigos que mais se relaciona com o assunto em questao.

2.4 Processamento e analise de dados

Pesquisou-se na BVS e no Pubmed com a finalidade de integrar esse estudo,
onde a identificacdo dos artigos se deu por meio dos descritores de maneira

individual. O primeiro descritor foi “Profissionais da Saude” que obteve-se um
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total de 107.789 artigos na BVS, e depois da insercdo do filtro como critério de
inclusdo ficaram 18.459, sendo desses, 13.715 encontrados na Medline, 3.552
no Lilacs e 1.993 na Bdenf. J& na Pubmed foram encontrados 666.189 e com a
insergéo do filtro 122.568.

O segundo descritor utilizado foi “Parto Humanizado” onde foram
encontrados 1.132 na BVS, depois que foi inserido o filtro, restaram 228, e
desses nenhum na Medline, 123 no Lilacs e 131 na Bdenf. J& na Pubmed
foram encontrados 304, e com o filtro 82, e o terceiro descritor foi “Obstetricia”
sendo encontrados na BVS 27.408, apos o filtro, 4.578 e desses, 4.330 na
Medline, 179 no Lilacs, e 99 na Bdenf. E, no pubmed foram encontrados
49.982, e com o filtro, 16.727.

Na realizacdo dos cruzamentos dos descritores utilizou-se o indicador
booleano "AND”. Ressaltando-se que todos os cruzamentos ja foram feitos com
o filtro, alcancando-se a seguinte disposi¢cao na BVS: “Profissionais de saude
AND Parto Humanizado” (68 artigos), dispondo-se no Lilacs com (38), (39) na
Bdenf e nenhum na Medline. E, no Pubmed foram encontrados 5 artigos.

No cruzamento com os descritores “Profissionais de saude AND
Obstetricia” obteve-se 309 distribuidos na Medline com 248 artigos, Lilacs (38)
e Bdenf (31) artigos. No Pubmed foram encontrados 4.212 artigos.

Com o cruzamento “Parto Humanizado AND Obstetricia” obteve-se 59
artigos, distribuidos no Lilacs com (31) na Bdenf com (30) e nenhum na
Medline e, no Pubmed, foram encontrados (5 artigos).

Ao cruzar os trés descritores, que foi definido como situacdo ideal para
responder aos objetivos desse estudo, foi encontrado um total de 28 artigos,
somados os artigos encontrados na BVS e Pubmed, ja com o critério de
inclusdo. Quando se incluiu os critérios de exclusdo que foram aqueles que se
repetiram em mais de uma base de dados e que ndo se relacionavam com 0

tema, totalizou no final 18 artigos.
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QUADRO 1: Descri¢ao do processamento e andlise dos dados na Biblioteca Virtual em

Saude (BVS):

Total: 309 artigos
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LILACS: 38 artigos
BDENF: 31 griigos,
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Total: 107.789 artigos
Filtrados: 18.459 artigos
MEDLINE: 13.715 arfigos
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BDENF: 1.993 artigos

\ AND
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Total: 1.132 artigos

Filtrados: 228 ariigos

MEDLINE: 0 arfigos
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Total: 68 artigos
LILACS: 38 artigos
BDENF: 39 artigos

Total: 59 artigos
LILACS:31 artigos
BDEMF: 30 arfigos

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

QUADRO 2: Descricdo do processamento e andlise dos dados no Pubmed

Total: 4.212
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Profissionais de
Salde

Total: 666.189 artigos

\

Parto Humanizado

Total: 304 artigos

Obstetricia

Total: 49.982 artigos

. . . Filtrados: 16.727
Filtrados: 122 568 Filtrados: 82 artigos artigos
artigos
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Total: 5 artigos Total: 5 artigos

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.
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QUADRO 3: Descri¢cao do processamento e andlise dos dados ja com as somas dos
artigos encontrados na BVS e Pubmed.

Total: 65 artigos

Filtrados: 28 artigos

Critérios de inclusdo + Critérios de exclusio =18 Artigos

Profissionais de Sainde AND Parto Humanizado AND Obstetricia

BVS:
MEDLINE = 0 artigos
LILACS = 11 artigos

BDENF = 15 artigos

3 Resultados

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Na tabela 1, serdo apresentados os artigos referentes a tematica de acordo

com o titulo do artigo, objetivos e os principais resultados encontrados. Para

uma melhor sistematizacdo, os artigos seréo organizados de acordo com 0 ano

de publicacéo.

TABELA 1: Apresentacao dos artigos selecionados de acordo com o ano de publicacéo,
titulo, objetivos e principais resultados.

TITULO OBJETIVOS PRINCIPAIS RESULTADOS
2014
Direito das | Analisar o conhecimento | A maioria dos entrevistados ndo possuiam
parturientes: o | de adolescentes e seus | conhecimento sobre seus direitos, e 0 que
conhecimento da | acompanhantes acerca | conheciam era o direito a acompanhante. Em
adolescente e | dos seus direitos no | relagdo a atencdo recebida pelos profissionais
acompanhante. parto de saude foi considerada precéria, ja que as

usuarias se demostraram passivas justamente
por falta desse conhecimento, ndo os
reivindicando, fazendo com que mudancas na
assisténcia prestada seja diminuida.

Violéncia obstétrica

Relatar a experiéncia de

Constatou-se  que inlmeras violéncias

na visédo de | enfermeiras  obstetras | obstétricas vivenciadas e presenciadas em
enfermeiras sobre a violéncia | suas rotinas de trabalho, havendo diferencas
obstetras. obstétrica  vivenciada, | entre dois tipos de assisténcia ao parto: a
presenciada e | obstetricia baseada em evidéncias e o modelo
observada durante suas | assistencial tradicional.
trajetorias profissionais.
2015
Associagdo entre | Avaliar a associacdo | Observou-se a diferenca da assisténcia em
as boas préticas de | entre a adocdo das | relacdo a rede privada e a rede publica. A
assisténcia ao | boas praticas na | assisténcia na rede privada foi mais positiva

trabalho de parto e
parto e a avaliacao
pelas puérperas do
cuidado recebido.

assisténcia ao trabalho
de parto e parto e a
avaliagcéo pelas
puérperas do cuidado
recebido

em relacdo a assisténcia prestada pelo
Sistema  Unico de  Saude  (SUS).
Evidenciando-se a desigualdade da qualidade
na assisténcia entre os dois setores. Outro
ponto relevante, € que a maiorias das
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mulheres  entrevistadas ndo  possuiam
conhecimento acerca dos seus direitos. Foi
constatado que a assisténcia na na regido
Sudeste do Brasil ndo esta de acordo com o
que foi preconizado pela Organizacdo Mundial
de Salde (OMS) e o Ministério da Saude
(MS).

Obstetricia em um | Examinar uma critica | Constatou-se que a violéncia obstétrica no
momento de | emergente do parto | México acontece de maneira corriqueira em
violéncia: parteira | hospitalar como um | hospitais publicos, como se fosse normal.
mexicana critica | local do que esta sendo | Evidenciando a precariedade na assisténcia
praticas de rotina | chamado de violéncia | dos profissionais de saude. Com o auxilio
do hospital. obstétrica (violéncia | das parteiras, e sua insercdo no ambiente
obstétrica). hospitalar, tenta-se sensibilizar e humanizar os
profissionais de saude.
2016
Implementacdo da | Analisar a | Péde-se perceber ao longo da pesquisa que
humanizacdo  da | implementacéo das | ouve a pratica da humanizagédo no parto de
assisténcia ao | praticas humanizadas | modo geral, onde a maioria das parturientes

parto natural.

na assisténcia ao parto
natural, fundamentada
no documento "Boas
praticas de atencdo ao
parto e ao nascimento”
de 1996

relataram contentamento com a assisténcia
que receberam, e que na maioria dos partos
ndo foi necessario a aplicacdo de
medicamentos. Tiveram o apoio empatico dos
profissionais de salde. Respeitando a
liberdade da mulher.

Analisar os fatores
motivacionais para
mulheres buscarem a
formacdo de doula e
desenvolverem suas
atividades profissionais.

Evidenciou-se a importancia de formacao de
doulas, que séo as profissionais que dao apoio
e suporte emocional as parturientes, onde em
alguns relatos do estudo, a assisténcia ao
parto no servico publico de salde é deficiente
por ndo respeitar a autonomia da mulher.

Motivos para
formacao e atuacao
profissional:
percepcao de
Doulas.

O sensivel e o
insensivel na sala
de parto:

interdiscursos  de
profissionais de
saude e mulheres.

Analisar os discursos
sobre a assisténcia ao
parto na perspectiva de
mulheres e profissionais
de saude de uma rede
publica, considerando
as experiéncias
vivenciadas na
interacdo construida
durante o trabalho de
parto e parto

Evidenciou-se que a violéncia obstétrica se faz
presente no cotidiano da sala de parto, sendo
uma realidade silenciada pelos enfermeiros,
consentida pelas mulheres pela falta de
esclarecimento  sobre seus direitos e
negligenciada pelos profissionais médicos,
que age como se esse ato nao tivesse
grandes proporcoes.

Avaliacao da
implementacdo do
modelo de servigos
integrados de
salde e obstetricia
humanizados  no
Chile.

Garantir o acesso de
todas as mulheres
gravidas no Chile a
assisténcia profissional
durante o trabalho de
parto e parto, de forma
segura e personalizada.
fortalecendo a relacédo
entre paciente e
profissional.

Pode-se observar que a maioria das mulheres
entrevistadas em nove hospitais regionais
publicos no Chile nédo estdo recebendo
cuidados atuais baseados em evidéncias. A
maioria das mulheres sentem que seu
atendimento é adequado, mas um ter¢o delas
ndo. Existem a colaboracao insuficiente dentro
da equipe obstétrica e uma boa comunicacéo,
gue pode ser percebido pelas entrevistadas.
Existem  fatores que  prejudicam a
implementacdo do modelo humanizado de
cuidados em todas as regides fazendo com
gue a assisténcia seja inadequada.

2017

O direito ao acesso

Analisar as situacdes de

Constatou-se o descumprimento dos direitos

e acompanhamento | violéncia obstétrica | basicos da mulher parturiente, como a recusa
ao parto e | perpetrada por | a0 acompanhante durante o parto, a
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nascimento: a o6tica
das mulheres.

profissionais de saude
durante 0 processo
parto/nascimento sob a
percepcao das
puérperas acerca do
direito ao acesso a
maternidade e a ter um
acompanhante de sua
livre escolha

dificuldade de acesso a maternidade e a falta
de humanizacao dos profissionais de saude.

Parto humanizado
sob a o6tica de
puérperas
atendidas em uma
maternidade
publica.

Compreender a
percepcao das
puérperas, sobre o parto
humanizado, atendidas
em uma maternidade
publica.

Evidenciou-se que a gestacao e,
principalmente, o momento do parto, séo
sempre um acontecimento que traz consigo
sentimentos como medo, davida, ansiedade e
dor, no entanto, também é uma experiéncia
extremamente gratificante, que traz emocdes
inexplicaveis. Pode-se perceber que ainda ha
falta de informacdo sobre o que é assisténcia
humanizada no pré-parto, parto e pés-parto.

O cuidado a mulher

Conhecer a percepcdo

Foi evidenciado, pelo relato das mulheres a

no contexto da | de puérperas acerca da | importancia de um acolhimento humanizado
maternidade: atencdo recebida | pelos profissionais de saude e do facil acesso
caminhos e | durante a internagcdo em | ao servico de saude, que foram considerados
desafios para a | uma maternidade | satisfatorios, pela maioria das entrevistadas,
humanizacao. publica. no presente estudo. Porém, também foram
detectados problemas, pelas parturientes,
como falta de atencdo no trabalho de parto,
falta de informacdo e comportamento
insensivel de alguns profissionais da saude.
Praticas de | Identificar as préticas | A maioria das parturientes contou com
assisténcia ao | assistenciais realizadas | acompanhante; foi incentivada a realizar
parto normal: | pelas residentes de | técnicas de respiracdo, deambular e tomar
formacao na | enfermagem obstétrica | banho morno. A taxa de episiotomia foi baixa,
modalidade de | durante a qualificacdo | 5,1%. As intervencbes obstétricas no trabalho
residéncia. profissional para o parto | de parto mais utilizada foi a ocitocina. Diante
normal e discutir as | dos resultados, observou-se que as
praticas  assistenciais | enfermeiras residentes realizam a maioria das
com base nas | préaticas obstétricas conforme as
recomendacdes recomendacgdes técnicas.
técnicas da
Organiza¢@o Mundial de
Saude
Promocéo da | Descrever as influéncias | A enfermeira assume a responsabilidade de

salde a mulher na
atencdo ao parto:

comportamentos

especificos e
atuacéo da
enfermeira no

programa cegonha
carioca.

narradas pelas
enfermeiras na Atencao
ao Parto no PCC;
caracterizar 0s
comportamentos gue

determinam a atuacao
das enfermeiras do PCC
na promoc¢do da saude
da mulher na atencao
ao parto e analisar a
atuacdo da enfermeira
do PCC na promocao
da saude da mulher na
atencéo ao parto.

desenvolver ac¢des individuais e coletivas, de
sua competéncia legal e ética, visando a
qualidade de vida, autonomia e estimulo ao
autocuidado, principalmente por meio da
educacd@o em salude como prética aplicada em
todos os niveis de atencéo e voltada & mulher,
familia e comunidade. Por sua vez, isso
motiva mudancas de um paradigma
tecnocréatico para um paradigma humanizado
na perspectiva da maternidade segura da
atenc&o ao parto normal.

Relato de
puérperas acerca
da violéncia

Desvelar as formas de
violéncias obstétricas
sofridas durante a

Observou- se que a dor, exames abusivos
repetitivos, manobras sem  evidéncias
cientificas de qualquer beneficio e o descaso
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obstétrica nos | gestacdo e o parto a | sdo as principais formas de violéncia
servigos publicos. partir de relatos de | obstétrica.
puérperas
Violéncia no parto: | Identificar a produgdo | As mulheres vivenciam e relatam condi¢bes
revisdo integrativa. | cientifica acerca da | desfavoraveis e prejudiciais ao nascimento,
violéncia contra a | mas ndo reconhecem esses fatores como

mulher no parto.

violéncia, ja os profissionais atribuem as
condutas inadequadas a falta de estrutura
fisica, condi¢des insatisfatorias de trabalho, a
necessidade de organizar e controlar o
Servico.

Laceracgédo perineal
associado ao uso
de ocitocina
exogena.

Analisar a ocorréncia de
laceragOes perineais
associadas ao uso de
ocitocina sintética no
trabalho de parto.

Foram utilizadas varias intervencdes
medicalizadas, como o0 uso de ocitocina e
outras praticas desnecessarias, e a maioria
dessas intervengBes foram realizadas por
profissionais médicos, e as intervencdes
realizadas pela enfermagem obstétrica, em
relacdo ao uso de ocitocina foi prescrito pelo
médico. Sendo perceptivel a falta de pratica
da humanizacé&o no parto.

2018

Praticas de atencéo
ao parto normal: a

Conhecer as praticas de
cuidado desenvolvidas
pelos profissionais de
enfermagem durante o
processo parturitivo na
perspectiva de mulheres
primiparas.

A maioria das puérperas entrevistadas teve
indicacédo de algum método nao farmacolégico
para alivio da dor, como deambulacdo e banho
guente, além de ter direito a acompanhante,
mas a maioria também usou droga de inducao
do parto, como ocitocina e realizou algum tipo
de procedimento invasivo, como tricotomia e
episiotomia.

experiencia de
primiparas.
Barreiras e

facilitadores  para
humanizar o parto
na Tanzania:
resultados de
entrevistas

semiestruturadas
com parteiras e
obstetras.

Explorar as percepcdes
e préticas do pessoal de
salude especializado na
humanizacdo do
atendimento ao parto na
Tanzénia, identificando
as barreiras e
facilitadores atuais.

Existem obstaculos sistematicos para que seja
fornecida uma assisténcia humanizada ao
parto. Algumas dificuldades se relacionam
com a falta de espaco. Outra dificuldade é em
relagdo as normas e praticas institucionais que
proibiam o envolvimento da familia durante o
processo de nascimento, incluindo crencas
gue limitavam a escolha da posicdo de
nascimento, bem como, tradicbes e cultura
desrespeitadas.
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Diante a apresentagéo dos principais resultados dos artigos selecionados
nesta pesquisa, segue a categorizacédo dos artigos de acordo com o local de
publicacdo. Foi necessario fazer a categorizacdo em dois gréaficos, pois existem
artigos nacionais e internacionais. No gréfico 1, tem-se a categorizagdo dos
artigos nacionais de acordo com as regides, e no grafico 2 tem-se a

categorizacao dos artigos internacionais.

Grafico 1: Categorizacio dos artigos nacionais de
acordo com local de publicacao

M Nordeste M Sudeste mSul

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
No gréafico 1, oito artigos foram publicados na regido Nordeste com

percentual de 50%, sete na regido Sudeste (44%), e na regido Sul apenas 1
artigo (6%). No gréfico 2, um artigo foi publicado, respectivamente, na América

do Sul, América do Norte e continente Africano.

Grafico 2: Categorizacao dos artigos internacionais
de acordo com o local de publicacao

W América do Sul M América do Norte M Africa

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
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Vale ressaltar que, a categorizagdo € um método de organizacdo, de um
determinado universo, em grupos ou categorias, com uma finalidade especifica
(CARVALHO E SOUZA 2013). No caso da categorizagcdo do local de
publicacdo dos artigos, é importante para que se tenha a dimensdo da
guantidade de publicagcdo em uma determinada regido, sendo relevante para

compreensao da situacao sobre a tematica em questao em diferentes locais.

4 Discusséao

E perceptivel o quéo falho é ainda a assisténcia dos profissionais de satde no
campo da obstetricia, sendo visualizado pela maioria dos artigos selecionados.
Envolvendo desde obstaculos sistematicos e a prépria negligéncia da maioria
dos profissionais de saude. Ainda se perpetua, atualmente, tipos de violéncia
no parto, onde se encontra em alguns estudos relatos de condicbes
desfavoraveis e que chegam a prejudicar o parto e o hascimento propriamente
dito, infelizmente ainda n&o reconhecendo determinadas condutas como
violéncia (GRADIM et al, 2017).

Ha outro grande problema em relacdo ao trabalho em equipe, onde é
fundamental a insercdo da profissional Doula como componente essencial na
humanizacéo do parto, onde em determinados locais ainda € muito centrado no
modelo biomédico, dificultando em partes, a aceitacdo de sugestdes da
profissional Doula, que vem com uma visdo mais humanizada em relacéo a
pratica que jA vem sendo realizada durante anos. Desse modo, outras
categorias profissionais relatam que seria aceitdvel a presenca dessa
personagem se ndo colocasse em xeque saberes e praticas consolidadas na
obstetricia tradicional, pois muitos afirmam que a Doula ndo possui
conhecimento técnico para questionar a pratica e a conduta dos profissionais
sendo “necessario” que permanecam leigas e recuadas do conhecimento
cientifico que os compete (HERCULANO et al, 2018).

Desse modo, é importante salientar as caracteristicas do trabalho em
equipe no que se refere as relagfes interpessoais, que estdo sendo abordadas
nos ultimos anos de uma maneira mais intensa, no que se refere a assisténcia
a saude. O conceito de equipe é compreendido como experiéncia que nao se

limita apenas a um conjunto de pessoas, em consequéncia disso, 0 termo
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equipe vem do coletivo, de multiplicidade de conceitos em transformagéo, que
€ caracterizado por uma rede de conexdes, pelo qual os processos de
producéo de saude se realizam (PERUZZO et al, 2018).

Para que haja uma efetivacdo das praticas de saude, embasadas no
trabalho em equipe, e para que sejam capazes de usufruir de uma cooperagao
muatua e harmoniosa, € preciso interacdo, comunicacdo e capacidade de
empatia, entendendo e respeitando os diferentes conhecimentos particular de
cada um (PERUZZO et al, 2018). Sendo de extrema importancia ndo somente
no campo da obstetricia, mas em todos os ambitos da saude.

5 Consideracgfes Finais

Nas pesquisas selecionadas, ficou evidenciado, com a reviséo de literatura dos
ultimos cinco anos, que a assisténcia dos profissionais de saude € de maneira
geral precaria, sendo a violéncia obstétrica algo hodierno, precisando ser
debatido e enfrentado para que seja amenizado. Como foi visto, foram citados
varios autores que trabalharam essa questdo, e ficou notavel a falta de
informacédo em relacédo aos direitos das puérperas e acompanhantes durante o
parto, ouve também descaso dos profissionais da saude, manobras sem
evidéncias cientificas, comportamento insensivel dos profissionais, uso de
ocitocina para inducdo do parto, tricotomia e episiotomia. Sendo necessario
gue haja mudanca nessa cultura, para que a mulher tenha de volta sua
autonomia.

Observou-se com o estudo, que a falta de informacéo das puérperas é o
principal motivo de existir muitos casos de violéncia obstétrica no pré-parto,
parto e pés-parto. Um fato relevante para essa continuidade de atos, que vai
contra o direito das parturientes, € que os profissionais negligenciam a
importancia de assegurar os direitos dessas mulheres, e ainda, outros que
silenciam a pratica inadequada de seus colegas.

Contudo, salienta-se que o olhar para o parto humanizado, esta se
incensando na atualidade, tendo a realizacdo de técnicas adequadas.
Ressalta-se que a maior parte dessas técnicas foram realizadas por
enfermeiros obstetras, revelando que esses profissionais séo peca chave para

a mudanca nesse cenario da obstetricia baseada no modelo tradicional, onde o
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médico detém todo o saber e toda tomada de decisdo. Durante a pesquisa,
notou-se que existem poucos materiais publicados sobre a assisténcia da
enfermagem obstétrica no parto humanizado em especifico, sendo necessaria
a ampliacao de estudos nessa area.

Dessa forma, cabe aos profissionais de salde que atuam nessa area se
capacitarem, para promover educacdo em saude as gestantes, para que essas
reconhecam e cobrem seus direitos, como, praticar a obstetricia baseada em

evidéncias.

6 Referéncias

ANDRADE, Pryscila de Oliveira Nascimento et al. Fatores associados a violéncia
obstétrica na assisténcia ao parto vaginal em uma maternidade de alta complexidade
em Recife, Pernambuco. Revista Brasileira de Saude Materno Infantil, v. 16, n. 1, p.
29-37, jan./mar., 2016.

BALDISSEROTTO, Méarcia Leonardi. Associacdo entre as boas préaticas de
assisténcia ao trabalho de parto e parto e a avaliacdo pelas puérperas do
cuidado recebido. 2015. 111 f. Dissertacdo (Mestrado em epidemiologia e saude

publica). Fundacédo Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro, 2015.

BINFA, Lorena et al. Assessment of the implementation of the model of integrated and
humanized midwifery health services in Chile. Midwifery, v. 35, n. 16, p. 53-61, fev.
2016.

CARVALHO, Vanessa Franco de et al. Direitos das parturientes: conhecimento da
adolescente e acompanhante. Saude Sociedade, v. 23, n. 2, p. 572-581, abr./jun.,
2014.

CHESTNUT, David H et al. Anestesia obstétrica principios e praticas. 5. ed. Rio de

Janeiro: Elsevier, 2016.
DIXON, Lydia Zacher. Obstetrics in a Time of Violence: Mexican Midwives Critique

Routine Hospital Practices. Medical Antropology Quarterly, v. 29, n. 4, p. 437-454,
nov. 2015.

Educ. Ci. e Saide, v. 7, n. 1, p. 316-332, jan./jun., 2020 329



EDUCACAO CIENCIA E SAUDE | http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v7i1.242

DODOU, Hilana Dayana; RODRIGUES, Dafne Paiva; ORIA, Ménica Oliveira Batista. O
cuidado a mulher no contexto da maternidade: caminhos e desafios para a
humanizacéo. Revista Fundagéao Care, v. 9, n. 1, p. 222-230, jan./mar., 2017.

ERCOLE, Flavia Falci; MELO, Lais Samara de; ALCOFORADO, Carla Lucia Goulart
Constant. Revisdo integrativa versus revisdo sistematica. Revista Mineira de
Enfermagem (REME), v. 18, n. 1, p. 9-11, jan./mar., 2014.

ESTRELA, Carlos. Metodologia Cientifica: Ciéncia ensino e pesquisa. 3. ed. Porto
Alegre, Artes Médicas, 2018.

FERREIRA JUNIOR, Antonio Rodrigues; BARROS, Nelson Filice de. Motivos para
atuacao e formacao profissional: percepcdo de doulas. Physis, v. 26, n. 4, p. 1395-
1407, out./dez., 2016.

GRADIM, Clicia Valim Cortez et al. Violéncia no parto: revisao integrativa. Revista de
Enfermagem UFPE, v. 11, n. 3, p. 1299-308, mar. 2017.

MAIA, Ana Carolina Mendes Soares Benevenuto. Promocao da saude a mulher na
atencdo ao parto: comportamentos especificos e atuacdo da enfermeira no
programa cegonha carioca. 2017. 141 f. Tese (Doutorado em Saude da Mulher).

Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2017.

MORAIS, Jocasta Maria Oliveira; PAZ, Bruna Silva do Nascimento; BEZERRA,
Sabrina Maria de Matos. Parto humanizado sob a 6tica de puérperas atendidas em
uma maternidade publica. Revista de Enfermagem UFPE, v. 11, n. 11, p. 4625-30,
nov. 2017.

MOTTA, Sylvia Adria Martins Franco et al. Implementacdo da humanizacdo da
assisténcia ao parto natural. Revista de enfermagem UFPE, v. 10, n. 2, p. 593-599,
fev. 2016.

MSELLE, Lilian T.; KOHI, Thecla W.; DOL, Justine. Barriers and facilitators to
humanizing birth care in Tanzania: findings from semistructured interviews with
midwives and obstetricians. Reproductive Health, v. 15, n. 137, p. 583-587, ago.
2018.

Educ. Ci. e Saide, v. 7, n. 1, p. 316-332, jan./jun., 2020 330



EDUCACAO CIENCIA E SAUDE | http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v7i1.242

NASCIMENTO, Lais Chaves do et al. Relato de puérperas acerca da violéncia
obstétrica nos servigos publicos. Revista de Enfermagem UFPE, v. 11, n. 5, p. 2014-
2023, mai. 2017.

OLIVEIRA, Lorena Bernardes de et al. Laceragdo perineal associada ao uso de
ocitocina exdgena. Revista de Enfermagem UFPE, v. 11, n. 6, p. 2273-2278, jun.
2017.

OLIVEIRA, Virginia Junqueira. O sensivel e o insensivel na sala de parto:
interdiscursos de profissionais de salde e mulheres. 2017. 160 f. Tese (Doutorado

em enfermagem). Universidade Federal de Minas Gerais. Belo Horizonte. 2016.

DE SA, Angela Mitrano Perazzini et al. O direito ao acesso e acompanhamento ao
parto e nascimento: a Gtica das mulheres. Revista de Enfermagem UFPE, v. 11, n. 7,
p. 2683-2690, jul. 2017.

PERUZZO Hellen Emilia et al. Os desafios de se trabalhar em equipe na estratégia

saude da familia. Escola Anna Nery, v. 22, n. 4, p. 1-9, ago. 2018.

POSSATI, Andréssa Batista et al. Humanizacdo do parto: significados e percepcdes
de enfermeiras. Escola Ana Nery Revista de Enfermagem, v. 21, n. 4, p. 1-6, ago.
2016.

SANTOS, Andressa Heringer Lohan dos et al. Praticas de assisténcia ao parto normal:
formacdo na modalidade de residéncia. Revista de Enfermagem UFPE, v. 11, n. 1, p.
1-9, jan. 2017.

SCARTON, Juliane et al. Praticas de atencdo ao parto normal: a experiéncia de

primiparas. Revista Online de Pesquisa, v. 10, n. 1, p. 17-24, jan./mar., 2018.

SILVA, Michelle Gongalves da et al. Violéncia obstétrica na visdo de enfermeiras
obstetras. Revista Rene, v. 15, n. 4, p. 720-8, ago. 2014.

SOUSA, Ana Maria Magalhdes et al. Praticas na assisténcia ao parto em
maternidades com insercdo de enfermeiras obstétricas, em Belo Horizonte, Minas
Gerais. Escola Ana Nery Revista de Enfermagem, v. 20, n. 2, p. 324-331, abr./jun.,
2016.

Educ. Ci. e Saide, v. 7, n. 1, p. 316-332, jan./jun., 2020 331



EDUCACAO CIENCIA E SAUDE | http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v7i1.242

Educ. Ci. e Saide, v. 7, n. 1, p. 316-332, jan./jun., 2020 332



