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RESUMO

O parto € um momento Unico e marcante na vida da mulher, no entanto estudos apontam
que ha profissionais com dificuldade de implementacdo da humanizacdo em diversos
setores da assisténcia a saude. Tem como objetivo em relatar as percepgdes dos
académicos de enfermagem e fisioterapia a respeito do parto humanizado. Trata-se de uma
pesquisa exploratoria e descritiva, com analise qualiquantitativa, sendo as informacoes
coletadas com académicos dos cursos de enfermagem e fisioterapia. Realizou-se a pesquisa
com 63 académicos sendo 43 do curso de enfermagem e 20 do curso de fisioterapia do
Instituto Educacional de Santa Catarina-Faculdade Guarai. Os resultados adquiridos
permitiram uma vasta analise sobre a percepcdo dos académicos de enfermagem e
fisioterapia acerca da assisténcia no parto humanizado. Observou-se que dos estudantes
que aceitaram participar da pesquisa 68,25% corresponde a enfermagem (131 académicos)
enquanto que apenas 31,75% correspondem aos estudantes que cursam fisioterapia (120
académicos). Tendo por base as respostas dos participantes da pesquisa buscou-se assim
fazer uma analise do estudo abordado sobre o entendimento das praticas humanizadas. O
processo de humanizagdo do parto possibilita a insercdo do profissional enfermeiro e
fisioterapeuta. Baseado nas percepgdes dos académicos de enfermagem e fisioterapia
observou-se que 0s mesmos demostram conhecimento acerca da humanizacgédo do parto, no
entanto sabe-se que a formacédo profissional dos mesmos é de fundamental importancia

para que possam exercer o processo de humanizagdo com qualidade.

Palavras-chave: Humanizagdo do Parto. Assisténcia. Enfermagem. Fisioterapia.

ABSTRAT

Childbirth is a unique and striking moment in a woman's life, however studies show that
there are professionals with difficulty in implementing humanization in various sectors of
health care. Of this research is to report the perceptions of nursing and physiotherapy
students about humanized childbirth. This is an exploratory and descriptive research, with

qualiquantitative analysis, and the information was collected from academics of nursing
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and physiotherapy courses. The research was carried out with 63 students, 43 from the
nursing course and 20 from the physiotherapy course at the Educational Institute of Santa
Catarina-Faculdade Guarai. The results obtained allowed a broad analysis of the perception
of nursing and physiotherapy students about care in humanized childbirth. It was observed
that 68.25% of the students who accepted to participate in the research correspond to
nursing (131 Academics) while only 31.75% correspond to students who attend
physiotherapy (120 academics). Based on the responses of the research participants, we
sought to analyze the study addressed on the understanding of humanized practices. The
process of humanization of childbirth enables the insertion of professionais nurses and
physiotherapists. Based on the perceptions of nursing and physiotherapy students, it was
observed that they demonstrate knowledge about the humanization of childbirth, however
it is known that their professional training is of fundamental importance for them to

exercise the humanization process with quality.

Keywords: Humanization of Childbirth. Assistance. Nursing. Physiotherapy.

INTRODUCAO

O ato de parir é uma fase extraordinaria que fica marcado na vivencia de todas as
mulheres, a assisténcia prestada pelo profissional precisa ser voltada para a mulher, que
nesse contexto se torna a personagem principal. Entende-se que parir faz parte da acao
fisiolégica e natural do corpo da mulher, que requer em maior parte, apenas auxilio, ser
acolhida, zelo, e principalmente, humanizacdo (ANDRADE; AGGIO, 2014).

Com o passar das décadas o ato de parir sofreu inimeras modificacdes,
anteriormente o parto era realizado em domicilio com ajuda somente de uma parteira
porem foi sendo substituido pela modernizacdo e acdo farmacoldgica. E o que era natural
passou a ser tratado como patologia e assim 0s partos com intervencdes medicas
aumentaram expressivamente. Informacfes da Agéncia Nacional de Saude Suplementar
apontam que as taxas de partos cesareos sdo alarmantes, de 569.118 partos realizados na
rede credenciada em 2015, 481.571 foram cesareos, o que corresponde a 84,6% do total de
partos no Brasil (BRASIL, 2016).
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A metodologia do parto humanizado visa a promoc¢do da autonomia feminina
mediante a um fator tdo importante quanto conceber uma crianca, estas mulheres precisam
de autonomia e reconhecam-se aptas sendo absolutamente competentes no desempenho
deste ato e que sejam capazes de tomar suas préprias decisdes, sejam respeitadas pelos
profissionais e aqueles que fazem parte do processo (BRASIL, 2014). Na humanizacéo do
parto é necessario consideragdo pela fisiologia feminina, evitar técnicas sem necessidades,
identificar questdes socioecondmicas e respeitar valores que envolva a cultura da mulher,
promover a mulher e seus familiares apoio, tornando possivel o progresso de afeto entre a
familia e a fraternidade entre a mulher e seu bebé (FRELLO; CARRARO; BERNARDI,
2018).

Os profissionais de enfermagem tem sua funcdo voltada para acesso da qualidade
garantindo amparo durante o parto e reducdo de fatores de risco. Ademais a equipe de
enfermagem quando preparada podem promover a humanizacao, para isso os profissionais
precisam compreender 0s anseios de cada mulher respeitando o processo fisioldgico de
cada uma (GIANTAGLIA et al., 2018). Assim como o enfermeiro o profissional
fisioterapeuta, tem funces importantes como proporcionar o bem-estar fisico e mental na
evolucdo do parto, tornando minima as aflicbes da parturiente, garantir o progresso e
relaxamento muscular fazer orientacdes acerca do parto, treinar a musculatura pélvica e
respiratoria, que auxiliem minimizando as dores (GONCALVE; MAZZALL, 2008).

Sendo assim este estudo justifica-se com o intuito de promover um processo
reflexivo nos académicos de enfermagem e fisioterapia acerca dos principios, valores e
direitos quanto a assisténcia do parto humanizado, onde possa ser feito uma anélise de
ideias a respeito do ponto de vista dos entrevistados sobre o tema abordado. Desse modo o
objetivo desta pesquisa é relatar as percepcdes dos académicos de enfermagem e

fisioterapia a respeito do parto humanizado.

MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma pesquisa exploratoria e descritiva, com analise
quali-quantitativa, buscando melhor entendimento sobre a prética da humanizacdo, tendo
por base informacdes coletadas com académicos dos cursos de enfermagem e fisioterapia

do Instituto Educacional Santa Cataria Faculdade Guarai IESC/FAG. O prosseguimento do
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estudo atendeu as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa envolvendo seres
humanos, resguardados pela Resolugdo n° 466, de 12 de outubro de 2012 do Conselho
Nacional de Satide (CNS). A pesquisa obteve a aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Universitario Luterano de Palmas - ULBRA, Campus de Palmas-TO, emitido
sob parecer n° 4.960.383.

Para a estruturagdo da pesquisa foram aplicados questionarios semiestruturados
contendo 10 perguntas. O questionério foi respondido através do formato Google Forms,
por meio do link que foi repassado aos académicos através de redes de comunicacao
(Whatsapp), para os académicos matriculados nos cursos da Faculdade Guarai (IESC-
FAG): Enfermagem e Fisioterapia, com a finalidade de avaliar os conhecimentos
adquiridos acerca do processo de humanizacdo, fazendo assim amostragem de quantidade
dos discentes voluntarios. Para que os critérios incluem os académicos que consentirem
participar da pesquisa; académicos matriculados nos cursos de Fisioterapia e Enfermagem
do 5 ao 10 periodo; ter idade igual ou superior a 18 anos. Serdo excluidos académicos que
ndo consentirem em participar da pesquisa; ndo estar matriculado nos cursos de

enfermagem e fisioterapia; ter idade inferior a 18 anos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Realizou-se a pesquisa com 63 académicos sendo 43 do curso de enfermagem e 20
do curso de fisioterapia do Instituto Educacional de Santa Catarina-Faculdade Guarai.
Tendo por base as respostas dos participantes da pesquisa buscou-se assim fazer uma
analise do estudo abordado sobre o entendimento das praticas humanizadas.

O grafico a seguir apresenta os dados referentes ao nimero de participantes que

responderam a pesquisa:
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Gréfico 01: Graduandos no ensino superior pela Faculdade Guarai.

B Enfermagem

M Fisioterapia

Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Os resultados adquiridos permitiram uma vasta analise sobre a percepcdo dos
académicos de enfermagem e fisioterapia acerca da assisténcia no parto humanizado.
Observou-se que dos estudantes que aceitaram participar da pesquisa 68,25% corresponde
a enfermagem que conta com 131 académicos na institui¢do, enquanto que apenas 31,75%
correspondem aos estudantes que cursam fisioterapia que tem 120 académicos ativos na
instituicdo. Analisando em um contesto geral acerca dos dois cursos estudados, destaca-se
que 50,8% (n=32) dos académicos que responderam ao questionaram cursam 5/6 periodo
enguanto que 36,5% (n=23) se encontram no 9/10 periodo e apenas 12,7% (n=08) cursam
7/8 periodo.

Possati et al, (2017); Santos et al, (2016), salientam a preciséo de inserir o tema
sobre praticas humanizadas nas instituicdes de salde promovendo entendimento e
explanagdo de conhecimentos dos alunos e aqueles que os ensinam, tais praticas podem
garantir uma graduacdo distinguida e evoluida. Tendo em vista que tais praticas sdo
exercidas pelos trabalhadores na atencdo de salde visando seguir o exemplo ideoldgico
seguindo o conhecimento cientifico individualizado, valorizando métodos de intervengéo

utilizados sem necessidades.
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Grafico 02: Faixa etaria dos Participantes da Pesquisa.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Relacionado a caracterizagdo dos participantes da pesquisa destaca-se que 69,84%
dos académicos tem idade entre 18 e 23 anos, 20,63% possuem entre 24 e 29 anos, e 0s
demais possuem idade superior as ja mencionadas. A idade dos participantes pode ser
considerada como um fator importante tendo em vista 0os conhecimentos acerca da
humanizacdo do parto e a forma como estes podem ser interpretados de acordo com a
idade de cada participante.

Estudos apontam que ha profissionais com dificuldade de implementar o processo
de humanizacdo em diversas instituices de satde (PINA; LAPCHINSK; PUPULIM,
2017). Tais complicagOes podem estar relacionadas principalmente a fatores envolvendo os
meios trabalhistas e fatores tecnoldgicos. Nessa perspectiva, estudos apontam para a
necessidade de abordar este tema nas institui¢cGes de ensino superior visando a formacéo de
profissionais aptos para exercer a humanizagdo. Os estudantes precisam entender de fato o
que é a humanizacdo, pois atuaram direta e indiretamente nos cuidados envolvendo a
comunidade, para isso faz se imprescindivel o exercicio dessa préatica a fim de que sejam
motivados a conhecerem mais sobre o assunto, trabalhando e cooperando para a
humanizacdo do parto (FREITAS; FERREIRA, 2016).
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Grafico 03: Conceito dos graduados sobre a humanizacéo.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Para analisar a percepcdo dos académicos sobre o conceito de humanizacéao
constatou que 56% considera a humaniza¢do como um conjunto de valores e acdes que
promovem qualidade de vida, 24% consideram como um processo de construgdo gradual, 1 8 1
realizada através de compartilhamento e conhecimento e de sentimentos, 11% entende
como qualidade dos servicos e tratamento e 10% conceitua humanizacdo como melhor
atendimento aos pacientes

O termo humanizacéo foi adotado em 2000, a partir do Programa Humanizagéo do
Pré-Natal e Nascimento (PHPN), por meio da Portaria GM/MS n° 569, de 1° de junho de
2000. O programa tem por prioridade promover a melhoria do acesso, da cobertura e da
qualidade do acompanhamento do pré-natal, da assisténcia ao parto e ao puerpério para o
bindmio mée-filho (MATOS, et al., 2015).

Sabe se que a humanizacdo sugere a modificacdo de acdes relacionadas aos
servicos prestados pelos profissionais da saude, isso por que compreende intervencdes de
supervisores e trabalhadores que visam ao acolhimento qualificado, competente sendo
primordial o melhor atendimento aos clientes. Ser humanizado pode estar inteiramente

relacionado ao acolhimento absoluto dos pacientes. Além disso, age integralmente, no

Jaciara Nunes MARTINS; Glaucya Wanderley Santos MARKUS; Reobbe Aguiar PEREIRA;
Giullia Bianca Ferraciolli do COUTO;Adriana Keila DIAS; Camilla Teles ALENCAR.
PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DE ENFERMAGEM E FISIOTERAPIA NA ASSISTENCIA AO
PARTO HUMANIZADO. Facit Business And Technology Journal. QUALIS B1. ISSN: 2526-
4281 http://revistas.faculdadefacit.edu.br/index.php/JNT. Out/Nov - 2021. Ed. 31; V. 1.
Pags. 175-194.



atendimento do paciente, de forma que possa suprir as caréncias de cada individuo.
Potencializando o ato de ser humanizado no carater, no desenvolvimento de afeto com o
préximo tornando um fator que proporciona a completa integralidade (OLIVEIRA;
CUTOLO, 2012).

De acordo com Sanfelice (2018) o cuidado humanizado é altamente extenso. Se
relacionado ao campo obstetra e a pediatria, tem sua defini¢éo voltada a um agrupamento
de intervengdes, informac6es e comportamentos garantindo que o ato de parir seja 0 mais
natural possivel prevenindo o aumento de mortes entre mée e filho. A humanizacdo é uma
sequéncia de agdes continuadas envolvendo toda a equipe priorizando a mulher como
personagem essencial. As diretrizes da Organizacdo Mundial da Saide (OMS) baseadas
em evidencias cientificas afirmam com propriedade que o parto é um evento natural que
ndo exige controles, mas sim cuidados (GENEBRA, 1996).

Além disso, o cuidado no parto humanizado enfatiza trabalhadores da sadde sejam
respeitosos com as particularidades de cada mulher, ndo intervindo desnecessariamente,
conhegam o0s problemas socioculturais garantindo apoio materno e aos familiares,
preservando os direitos e deveres das mesmos (DIAS; DOMINGUES, 2015).

182

Gréfico 04: Percepcdo Dos Graduados Sobre Parto Natural E Humanizado.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).
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Quando questionados se consideram todo parto natural como humanizado, 42,68%
responderam que nao e 20,32% afirmou que sim.

Segundo Silva (2017) a humanizacdo do parto pode ser considerado como natural
sendo realizadas com o menor indice de procedimento cabiveis no desenvolvimento do
parto tendo como meta promover a parturicdo de forma mais apropriada e natural. No
entanto para Velho et al., (2018) nem sempre o parto natural € humanizado, para analisar
um cuidado como humanizado, torna-se indispensdvel uma assisténcia envolvendo as
dimensGes fisicas, mentais e espirituais de cada mulher, em que o profissional garanta a
livre-arbitrio da parturiente, elucide as ambiguidades existentes e construa uma
comunicacdo e a paciente pautando as diferencas de cada parto envolvendo os beneficios
e maleficios, permitir um processo reflexivo de fatores que iram influenciar na historia da
gestante no nascimento de seu filho.

A humanizacdo do parto deve ser feito com o minimo de procedimentos,
necessitam de autorizacdo ou solicitagdo da parturiente, considerando sempre o bem-estar
de ambos. Dessa forma mae e filho precisam de acompanhamento, com uma gravides
saudavel sem riscos maiores, e a equipe de enfermagem s interfere em caso de
emergéncia. O ato € absolutamente da parturiente sendo sua funcdo dirigir o 183
desenvolvimento parturitivo, com assisténcia sempre dos profissionais presentes e seus
acompanhantes (GOMES et al., 2014).

Grafico 05: Percepcdo dos graduados sobre fatores que dificultam o exercicio da
humanizacao do parto.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Jaciara Nunes MARTINS; Glaucya Wanderley Santos MARKUS; Reobbe Aguiar PEREIRA;
Giullia Bianca Ferraciolli do COUTO;Adriana Keila DIAS; Camilla Teles ALENCAR.
PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DE ENFERMAGEM E FISIOTERAPIA NA ASSISTENCIA AO
PARTO HUMANIZADO. Facit Business And Technology Journal. QUALIS B1. ISSN: 2526-
4281 http://revistas.faculdadefacit.edu.br/index.php/JNT. Out/Nov - 2021. Ed. 31; V. 1.
Pags. 175-194.



Relacionado aos motivos que dificultam a execucdo do parto humanizado, as
respostam que sobressairam compreende 44,44% onde concordam que o fator
predominante pode ser a interferéncia médica tecnoldgica preconizando que o parto seguro
¢ aquele que ocorre no meio hospitalar. Outros 33,33% consideram a auséncia de
ferramentas e conhecimentos adequados como um fator que dificulta a humanizacéo, e
19,05% acredita que a auséncia de uma politica de incentivo aos académicos da area da
salde sobre a conscientizacdo do parto humanizado pode ser um dos motivos que
interferem no processo de desenvolvimento da humanizacao.

De acordo com Vargens (2017) parir se tornou um artificio patologico, que depende
de procedimentos desnecessarios envolvendo métodos invasivos realizados na maior parte
dos casos sem a permissdo da mulher. O Brasil € hoje em dia um dos paises com mais altos
indices de partos cesareos. Uma média de 46,6% de cesarianas realizadas, por ano. E na
rede privada, essa taxa pode chegar a 85%. Reflexo disso, o Brasil apresentou, em 2015, 62
casos de morte materna a cada 100 mil nascimentos.

Evidenciou-se que as dificuldades deparadas no acolhimento da humanizagédo do
parto estdo relacionadas, sobretudo as estruturas fisicas ndo condizentes com a maternidade
e 0s habitos impostos pelos hospitais. Muitos pacientes e uma minoria de trabalhadores,
poucos leitos na maternidade e auséncia de material e tempo para melhor atender de forma
humanizada deixam os profissionais desmotivados (ALMEIDA; SILVEIRA, 2009).

Souza et al., (2011) mencionam em seus estudos distintos argumentos de
trabalhadores que exercem sua funcdo na maternidade e verificaram que os profissionais
que buscaram solugcdes para um acolhimento humanizado, se desmotivaram devido as
dificuldades encontradas: destaca-se falta de interesse de profissionais, leitos insuficientes,
auséncia profissional e falta de conhecimento de familiares e das gestantes sobre o parto
humanizado.

Ademais, sabe-se que o padrdo tecnocratico tem sido um dos limitadores da pratica
da humanizagdo. Os habitos hospitalares voltados aos trabalhadores da salde materna e
infantil retiram a mulher do papel principal e sua independéncia, um fator determinante é a
prépria auséncia de preparo e conhecimento e falta de interesse profissional. No entanto,

pode haver taticas que possam minimizar este modelo, implicando para contrato de outros

Jaciara Nunes MARTINS; Glaucya Wanderley Santos MARKUS; Reobbe Aguiar PEREIRA;
Giullia Bianca Ferraciolli do COUTO;Adriana Keila DIAS; Camilla Teles ALENCAR.
PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DE ENFERMAGEM E FISIOTERAPIA NA ASSISTENCIA AO
PARTO HUMANIZADO. Facit Business And Technology Journal. QUALIS B1. ISSN: 2526-
4281 http://revistas.faculdadefacit.edu.br/index.php/JNT. Out/Nov - 2021. Ed. 31; V. 1.
Pags. 175-194.

184



profissionais, organizar a grupo trabalhador, promover salde e educagdo continua além
fornecer capacitacao profissional (CAMILO et al., 2012).

O modelo tecnocratico afasta a mulher do seu préprio parto, ou seja, retira-a como a
protagonista desse acontecimento, considera a gestacdo como algo inseguro, requisitado de
maultiplas intervengdes, muitas vezes desnecessarias e prejudiciais para mae e bebé. Além
disso, esse modelo de ateng&o relaciona o aumento da tecnologia com qualidade para o
processo parturitivo, sendo que as cirurgias de cesariana acontecem em mais de 82% dos
partos na rede privada (SOUSA, 2014).

Grafico 06: Percepcdo dos graduados sobre a conduta profissional no processo de
humanizacao.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Quando questionados sobre quais condutas consideram como essencial no processo
de humanizagdo do parto, 50,79% marcaram a alternativa que corresponde a proporcionar
a parturiente bem estar fisico, redugéo das percep¢des dolorosas, ajudar a tornar o processo
de parturicdo mais ativo, natural e satisfatorio, outros 26,98% consideraram receber a
mulher com respeito, ética e dignidade, além de serem incentivada a exercerem a
autonomia no resgate do papel ativo da mulher no processo de parto, 9,52% deram
preferéncia ao respeito dos aspectos fisiologicos da mulher, sem intervencdes
desnecessérias e 7,94% escolheram a alternativa que corresponde ao aumento de confianga

da mulher para reducdo do medo e ansiedade. Todas essas alternativas fazem parte do
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processo de humanizacdo do parto, porem notou-se que cada académico tem uma
percepcdo acerca de suas condutas no que diz respeito a exercer 0 processo de
humanizacdo.

Sabe-se que a uma grande necessidade dos profissionais se habilitarem garantindo
melhor atendimento em saude, orientando, estimulando e fornecendo amparo. Nessa
perspectiva os profissionais enfermeiros tem uma fungdo importante, iniciando 0 processo
de humanizagéo ja no pré-natal, permitindo maior contato entre paciente e 0 grupo atuante
na area da saude (SOUZA; ROECKER; MARCON, 2011).

Os profissionais de enfermagem podem exercer a humanizagdo do parto através de
diversos fatores em conjunto, acolhimento e condutas variadas pode ser considerados como
fatores primordiais, garantindo qualidade durante a parturicdo, dando a ela autonomia
acatando suas vontades e respeitando o momento. Informar a gestante de quaisquer
procedimentos, sanar 0s questionamentos, incentivar e direcionar garantindo sempre o bem
estar. O enfermeiro atuante na obstetricia tem o papel de fazer o planejamento, investigar e
fazer o acompanhamento assistencial da mulher em periodo de gestacdo no parto natural e
no pré-natal de baixo risco (OLIVEIRA, 2017).

Ja o fisioterapeuta tem sua atencdo focada a agir no processo de humanizacao
buscando reduzir processos dolorosos, provendo auxilio através de exercicios que
proporcionem facilidade na dilatacdo e bem estar-esta fisico da méde e da crianca. No
momento de inicio do parto, o profissional auxilia na reducdo de tensbes musculares,
coopera com exercicios respiratorios que auxiliem no parto (STHEPERSON; CONNOR,
2004). O profissional atuante na &rea da fisioterapia se encontra certificado e amparado
legitimamente na execucdo de acdes que promovam a salde da gestante e da crianga,
sendo reconhecido por suas técnicas que auxiliam em variadas areas do corpo humano,
tanto na movimentacdo quanto em estimulos que permitem a gestante ter um parto
humanizado (BIO, 2007).
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Grafico 07: Percepcéo dos graduados sobre o parto normal humanizado.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Em resposta ao que o parto normal humanizado promove se ocorre com uma equipe
preparada, 48,86% responderam que eleva a parturiente como protagonista do proprio
parto, 32,92% reduz a morbimortalidade materna e neonatal e 14,29% acredita que o parto
humanizado né&o oferece nenhum tipo de risco.

De acordo com Silva et al., (2014) a humanizacdo proporciona a gestante
autoconfianca no periodo de parturicdo. Um cuidado humanizado faz com que a gestante
sinta-se revigorada encorajada, e estejam confiantes em exercer sua funcdo materna. Além
disso, no parto normal humanizado existem muitas vantagens incluindo melhor
recuperacdo, reducdo de infecgdes e riscos, além de maior produtividade do leite materno.
O bebé tem beneficios ainda maiores, pois o sistema o respiratorio reage de maneira mais
positiva, maior vinculo afetivo entre a puérpera e recém-nascido ja nas primeiras horas de
vida, além de menos exposic¢des de risco para com o bebé (SILVA et al., 2014).

No entanto € importante ressaltar que pode haver algumas comorbidades que
necessitam de ferificacdo ao escolher o tipo de parto. Precisa-se levar em consideracéo os
resultados laboratoriais de exames de imagem. O posicionamento do bebé no Utero,
gestacdo entre 37 e 41 semanas, pois se ultrapassar este periodo existem riscos a serem

considerados, (SILVA et al., 2013). Outros fatores considerados como risco € pressdo alta
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ou baixa demais, o tamanho do bebé também pode inferir no parto normal, a auséncia de
dilatagdo do colo do utero também é considerado um fator considerado no momento de
escolha do parto (BARROS et al., 2015).

Sendo assim é importante a gestante receba o acompanhamento de sua gestacao
através do pre-natal onde serd estudado possiveis problemas ou comorbidades presente que
necessitam de tratamento, além disso, o profissional de salde tem papel importante para
garantir a seguranca da mulher durante e ap6s o periodo gestacional, do feto e do recém-

nascido em casos de comorbidades (SILVA et al., 2014).

Gréfico 08: Percepcdo dos graduados sobre parto Cesareo.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Com relacdo ao ponto de vista dos académicos sobre o parto Cesareo, 34,92%
acredita que o mesmo pode interferir no protagonismo da mulher durante o parto, 19,05%
opina em ser um processo menos doloroso, 17,46% entende como uma forma de evitar
problemas graves ao bebe e a mae e 14,29% acredita que o parto cesareo reduz os riscos de
mortalidade materna e neonatal.

Remover o protagonismo da gestante a torna fragilizada, sem dominio sobre suas
expectativas e inferiorizada em sua propria gestacdo. Sendo assim o periodo que era para

ser considerado magico para mulher passa a ser visto com receio e sofrimento, nessa
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perspectiva 0 parto cesareo torna-se um meio de escape que aparenta oferecer maior
possibilidade de acolhimentos e menores possibilidades de percepgdes dolorosas (SANTA
CATARINA, 2017).

Nascimento et al. (2015) afirmam que ter o parto cesareo ou normal sdo decisfes
sdo decisdes que precisam partir da gestante no momento de escolha tendo em vista que é
direito da mesma tomar esta decisdo, no entanto leva se em consideracao fatores de risco e
beneficio. Sendo assim, proporcionar que a gestante esteja ciente de suas é papal do
profissional de salde garantindo que a mesma seja informada sobre possiveis riscos e 0s
cuidados a serem tomados em cada caso.

Alguns fatores que contribuem para a realizacdo do parto cesareo estdo
relacionados a problemas com a inducdo do parto, placenta pérvea apresentacdo pélvica,
feto ndo reativo, cesarea prévia, gestacdo gemelar e descolamento prematuro de placenta.
Entretanto, compreende-se que as mortes maternas acometem com intensidade maior e
mais grave em partos cesareos (REIS et al., 2009).

Segundo Mandarino et al. (2009), a morbimortalidade de mae e filho acontecem em
cesarianas envolvendo variados fatores sendo destaque internacdo prolongada, subsidio
negligenciada ou demorado, uso medicamentoso sem necessidade e aleitamento materno
tardio. Os partos cesareos para Vicente et al., (2017) contribuem em grande maioria das
vezes para problemas da mae e do seu bebé, a puérpera pode apresentar complicacdes
como sangramentos excessivos, dispneia, efeitos adversos do anestésico e até morte. Além
disso, 0 RN pode apresentar dificuldades respirar, andxia, prematuridade ictericia

fisioldgica dentre outros problemas.
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Grafico 09: Percepcéo dos graduados sobre a violéncia obstétrica.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

Sobre a violéncia obstétrica 4,76% dos académicos consideram como violéncia
procedimentos ndo necessarios, 11,11% como omissdo de informacgbes e divulgar
informacBes que insultem a mulher, além disso outros 17, 46% xigamentos, ameacas e
piadas, seguido de 66,67% que consideram como violéncia obstétrica todos os fatores ja
mencionado.

De acordo com Silva et al., (2016) a violéncia obstétrica pode se apresentar de
variados modos antecedendo a gestacdo, no periodo de gestacdo e apOs a mesma, no
entanto nem sempre é reconhecida como violéncia. Andrede et al., (2016) afirma que ndo
esclarecer as duvidas, realizar procedimentos sem consentimento, acdes desnecessarias,
xingamentos, expressdes ofensivas, impedir que a mulher se expresse, cirurgia
desnecessaria para retirada do bebé, medicamentos sem necessidade é considerado como
violéncia. Alem disso, o excesso de intervengdes sdo alguns tipos de violéncia obstétrica
que acomete milhares de mulheres (ANDRADE; AGGIO, 2014).

CONSIDERACOES FINAIS

Sabe-se que a humanizacao proporciona inclusdo dos profissionais de enfermagem

e fisioterapia com o intuito de possibilitar acolhimento e melhor atendimento para a
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gestante e sua familia para que assim, haja promocdo de conhecimento e integracdo da
mulher permitindo autonomia e protagonismo da mesma no ato de parir.

Considerando a importancia desde processo, baseado nas percepcOes dos
académicos de enfermagem e fisioterapia observou-se que 0s mesmos demostram
conhecimento acerca da humanizacdo do parto, no entanto, sabe-se que a formacéo
académica pode contribuir de forma integral em todos os niveis da assisténcia a satde e
leva-se em consideracdo que é fundamental que a equipe esteja capacitada a trabalhar de
forma unida e contornando os conflitos objetivando que os desejos da mulher enquanto
gestando ou puérpera seja respeitado com acolhimento da parceria e dos familiares, pois
isso entdo ira facilitar o vinculo entre a gestante e a equipe de salde passando seguranga e
conforto durante o trabalho de parto através da assisténcia humanizada.

Ademais é necessario que os académicos como futuros profissionais sejam
preparados para ter sensibilidade e um olhar humanizado, buscando melhor atender as

parturientes. Por isso, é fundamental que haja mais discussfes sobre este tema.
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