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Resumo: Este estudo tem por objetivo geral realizar uma revisao bibliogréfica na literatura sobre a
importancia e contribuicdes da enfermagem para a humanizacéo do parto. A metodologia desta
pesguisa se ancora numa abordagem quanti-qualitativa do tipo revisdo bibliogréfica. Foram
utilizados como descritores os termos “enfermagem”, “parto”, “humanizagdo” e “assisténcia”.
Redlizados os pareamentos entre os descritores chegou-se a um total de nove artigos em bases
nacionais como Scielo e BVS, aém de dois manuais técnicos do Ministério da Salde também
utilizados. Ao final da pesqguisa percebe-se que a Enfermagem é uma ferramenta importante para a
humanizacdo do parto e se ancorou ao longo do tempo nos programas e politicas publicas de salide
voltados a atencéo integral e humanizada da salide da mulher. Neste sentido, a enfermagem resgata
o caréter fisioldgico no processo de nascer, apresentando a mulher uma experiéncia positiva sem
traumas e manobras invasivas no momento do parto, proporcionando coragem, informagdes e

orientagdes sobre o trabalho de parto e parto.
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INTRODUCAO intimidade de expor a genitdia e porque a

presenca masculina no parto, ndo significava

O patgar faz parte do universo
feminino, e por isso, durante muito tempo se
pensou que este deveria ser compartilhado
somente entre mulheres, devendo ser exercido
pelas praticas de curandeiras, parteiras ou

comadres, por razbes que envolviam a
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um bom pressagio. Soma-se a isso, o fato de
gue o parto ndo tinha valor para as atividades
meédicas, sendo desvalorizado e deixado aos
cuidados femininos (SANTOS et al., 2015).
Com a hospitalizacdo do parto, a partir

do século XX, da década de 1940, 0 mesmo
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passou a ser medicalizado e o controle do
periodo gravidico puerpera passa a ocupar a
esfera publica institucional e o parto deixa de
ser um processo natural, privativo e familiar.
E nesse contexto de desapropriagdo da
mulher, do seu protagonismo no momento do
parto, que surge a necessidade de humanizar
este momento (MALHEIROS et al., 2012).

Nessa perspectiva, € preciso pensar
sobre a humanizagdo. Humanizar 0
nascimento envolve diversos aspectos como o
respeito as modificacdes fisiolégicas durante
o trabalho de parto e parto, a preocupacgao
com o contexto biopsicossocial em que a
gestante estd4 inserida e a otimizacdo do
contato precoce mae-filho de manera
eficaz/eficiente. Além disso, o profissional
deve garantir a presenca de um acompanhante
de escolha da parturiente e manté-la
informada sobre todos os procedimentos que
realizados,
enquanto mulher e cidada (SOUZA et al.,
2011).

estdo  sendo respeitando-a

As praticas de cuidado humanizado
trazem inovacOes nas préticas da assisténcia
ao trabalho de parto. A mulher é valorizada na
sua subjetividade e tem a oportunidade de
desfrutar de momentos de prazer e liberdade
durante todo o processo de parturicéo.
Praticas como as massagens relaxantes, 0 uso
arométicos,

de Oleos cromoterapia,

musicoterapia, entre outras sdo fortemente
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incentivadas durante todo 0 processo
(REBELLO et al., 2012).

Para que o trabalho de parto aconteca
de forma a se tornar uma experiéncia positiva
paraamulher, esta deve ter seu estado fisico e
emociona em constante equilibrio. Para tanto,
atitudes de respeito e compreensdo S&0
essenciais para atingir tais objetivos, aém da
participagdo familiar. Logo, estes
profissionais devem aprender a executar suas
atividades de assisténcia junto  ao
acompanhante, transformando-o em um
importante aliado para 0 sucesso do parto.
Dessa forma, informar, acadmar e
compreender 0s sentimentos desta pessoa €
peca fundamental para a influéncia positiva
durante este importante momento (SANTOS
et al., 2015).

Portanto, é neste cenario que a
presenca do acompanhante se torna
fundamental. A assisténcia dada pelo
acompanhante, de escolha da mulher, propicia
suporte emocional, aiviando a tensdo e o
medo. Foi a Lei n° 11.108, sancionada em
abril de 2005 que garantiu o direito ao
acompanhante durante o processo parturitivo
(BRASIL,2014).

E interessante compreender que o
processo de humanizacéo envolve
essencialmente  oferecer a mulher o
protagonismo sobre esse momento impar na

sua vida. Os profissionais da enfermagem
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devem estar comprometidos com O
acolhimento adequado a mulher e a0
acompanhante de sua escolha e atrelado a
isso, oferecer capacitagdo técnica para que a
assisténcia dada ao binbmio mée-filho sga
segura(SANTOS et al., 2015).

Entretanto, a realidade, € que mesmo
em instituicbes no qual é preconizado o
modelo de humanizagdo do pato e
nascimento, ainda existem entraves. O que se
percebe ainda é que em muitas realidades a
mulher, que deveria ser a protagonista do seu
parto, se torna refém de um sistema que
preconiza 0 que lhe satisfaz (PIOVESAN,
2012).

Estudos indicam que a formacéo dos
profissionais de enfermagem € pega chave
para a disseminacdo da humanizagdo nos
Servicos, no entanto, muitos profissionais
ainda estdo distantes dos preceitos da
humanizagdo. Pesquisas apontam que 0S
meédicos obstetras se enquadram neste perfil
intervencionista, j& a formagdo dos
enfermeiros obstetras € caracterizada por um
perfil mais humanizado e comprometido com
0 bem-estar da mée e do seu filho (SANTOS
et al., 2015).

A atuacdo realizada pelos enfermeiros
obstétricos é baseada em técnicas nédo
medicamentosas, como orientar a postura e a
mobilidade

influenciando no aivio da dor e no estimulo

adequada a  parturiente
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do trabalho de parto evitando o uso de
analgésicos e ocitocina respectivamente. Essa
atitude permite uma melhora na evolucdo da
dilatacdo, diminuindo a duracéo da fase ativa
(SANTOS et al, 2012).

A simples substitui¢do do médico pela
enfermeira obstetra néo resulta
necessariamente  na  humanizacdo da
assisténcia. Mas acreditamos que se a atuagéo
desta profissional estiver inserida em uma
nova proposta de cuidado, estdo dadas as
condi¢cdes para a modificacdo do modelo de
assisténcia (SANTOS et al, 2012).

A escolha do tema a ser abordado
aconteceu em decorréncia da relevancia do
assunto atualmente. No atual cenario de
assisténcia ao parto permeado de fragilidade e
de auséncia de direitos, encontrado em
diferentes &reas do pais, urge a necessidade de
pesquisas que busquem perceber a concepcéo
de profissionais de salde sobre a
humanizagdo durante o parto e nascimento.
Assim, justifica-se arealizagao deste estudo.

Este artigo tem como objetivo
apresentar a importancia da humanizacéo do

parto e assisténcia da enfermagem.

METODOLOGIA

A metodologia desta pesquisa se
ancora numa abordagem quanti-qualitativa
do tipo revisao bibliografica.
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Foram utilizados como descritores os
termos “enfermagem?”, “parto”,
“humanizacdo” e “assisténcia”. Realizados os
pareamentos entre 0s descritores chegou-se a
um total de 9 artigos em bases nacionais
como Scielo e BVS, adém de dois manuais
Técnicos do Ministério da Salde, também

utilizados.

RESULTADOSE DISCUSSAO

Na década de 1970 até meados dos
anos de 1980, conforme, 0s programas
relativos a salde da mulher, foram utilizados
amplamente na Salde Publica no Brasil dois
dos Programas em especia para norteamento
da atencdo a salde da mulher, destacam-se
com maior importancia, o Programa Materno
Infantil, formulado em 1975 e o Programa de
Assisténcia Integra a Salde da Mulher,
ingtituido em 1984 (MALHEIROS et al,
2012).

Criado em 1974, o Programa Materno
Infantil (PMI1) foi um dos programas que
delineou os contornos da assisténcia a mulher,
englobando a assisténcia materna e 0s
cuidados ao periodo pré-concepcional, ao pré-
natal, parto e puerpério (GONCALVES,
2012).

O Programa de Humanizacéo do Pré-
Natal e Nascimento (PHPN) foi criado para
aprimorar o Programa de Assisténcia Integral
a Salide da Mulher (PAISM). O PAISM, tinha
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como limitagdo a qualidade da assisténcia
prestada e discreto impacto na mortalidade
materna. O PHPN velo para enfatizar os
direitos da mulher, propondo a humanizacéo
como estratégia para a melhoria da qualidade
da atencdo. As principais acles da estratégia
para reducdo da mortalidade materna estdo
definidas no Pacto pela Vida (2006), e tem
como Visdo garantir o direito das gestantes ao
acesso com qualidade e dignidade na atencéo
a gestacao, parto e puerpério (SANTOS et al,
2015).

O Programa de Humanizacdo no Pré-
Natal e Nascimento (PHPN) instituido pelo
Ministério da Saide no ano de 2000 tem
como principal estratégia, assegurar a
melhoria do acesso, da cobertura e da
gualidade do acompanhamento pré-natal, da
assisténcia ap parto e puerpério as gestantes e
ao recém-nascido, na perspectiva dos direitos
de cidadania (BRASIL, 2014).

A humanizagdo da assisténcia em
salide surge como uma op¢do para modificar
0 cenario existente no Sistema Unico de
Salde (SUS), que demanda mudangas nos
diversos estagios que o compdem, a exemplo
da dificuldade no acesso e da fata de
gualidade nos servicos de salde. Humanizar
significa proporcionar um atendimento de
qualidade a populagdo, articulando tecnologia
com acolhimento e, ainda, preocupar-se com

as condi¢des de trabalho dos profissionais, o
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gue resultou na Politica Nacional de
Humanizagdo da Atencdo e Gestdo no
Sistema Unico de Salde (HumanizaSus), no
ano de 2004, iniciativa criada para operar em
toda rede do sistema (MALHEIROS, 2012).
Esses programas foram subsidios para
0 norteamento da pratica de enfermagem
diante da humanizag&o do parto e nascimento.
Além disso, o Ministério da Salde
estabel eceu estratégias para a humanizagéo do
parto, estimulando mudancgas estruturais nas
unidades de salde, controlando os riscos
objetivando a reducéo da mortalidade materna
e neonatal, por meio da resolugcéo RDC 36 e
da Instrucdo Normativa 02 da Agéncia
Nacional da Vigilancia Sanitéria (ANVISA),
em 2008. Nestes documentos referidos, 0s
servigos de atendimento obstétrico e neonatal
sgjam publico, civil ou militar, funcionando
de forma independente ou inserida em um
hospital geral, deveriam, até dezembro de
2008, ter sofrido adequagbes, como por
exemplo: adocdo da presenca de
acompanhante de livre escolha da mulher no
acolhimento trabalha de parto, parto e pés-
parto imediato; garantia a mulher de
condicdes de escolha das diversas posi¢oes no
trabalho de parto desde que ndo existam
clinicos;

impedimentos garantia  da

privacidade da  parturiente e  seu

acompanhante e ado¢éo do quarto PPP (pré-
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parto, parto e puerpério) para 0S partos
normais (BRASIL, 2008).

O trabalho de parto como um processo
ritmico tem a dor como elemento que
representa a ritmica do parto. Além da
fisiologia natura que envolve e desencadeia o
processo da dor, outros aspectos podem
potencializé&la, como o medo, a cultura e os
procedimentos realizados (SCHMID, 2014).

O pato vaginad evolui de forma
espontanes, fisioldgica em tempo normal, néo
ocasionado prejuizos para a parturiente ou
feto, pelo contrario, os beneficios do parto se
sobrepbe os desconfortos que a parturiente
sente. Nao necessita de um local especifico
para ocorrer, podendo ser em hospitas,
maternidades, casas de parto norma e até
mesmo na propria casa da mulher (SOUZA et
al, 2011).

Conceito de humanizacdo da
assisténcia ao parto inclui varios aspectos.
Alguns estéo relacionados a uma mudanga na
cultura hospitalar, com a organizagdo de uma
assisténcia reamente voltada para as
necessidades das mulheres e suas familias.
Modificagbes na estrutura fisica também sdo
importantes,  transformando o0  espago
hospitalar num ambiente mais acolhedor e
favoravel a implantacdo de praticas
humanizadas da assisténcia (SOUZA et al,
2011).
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Portanto, a humanizagdo da assisténcia
a0 parto implica também e, principalmente,
gue a atuacdo do profissional respeite os
aspectos de sua fisiologia, ndo intervenha
desnecessariamente, reconheca 0s aspectos
sociais e culturais do parto e nascimento, e
ofereca 0 necessario suporte emociona a
mulher e sua familia, facilitando a formagéo
dos lacos afetivos familiares e o vinculo mée-
bebé. Outros aspectos se referem a autonomia
da mulher durante todo o processo, com
elaboracdo de um plano de parto que sga
respeitado pelos profissonais que a
assistirem; de ter um acompanhante de sua
escolha; de serem informadas sobre todos os
procedimentos a que serdo submetidas; e de
ter os seus direitos de cidadania respeitados
(LEISTER, 2011).

O pato

humanizado  envolve

relacionamento e comunicacdo interpessoal,
tendo em vista que “sdo elementos
importantes” tanto no processo administrativo
de trabadho quanto na assisténcia
propriamente dita. Neste contexto, o simples
ato de ouvir a parturiente e a sua familia e de
orienté-los sobre os procedimentos representa
condigdo para o parto humanizado. E sermos
mais humanos. Temos que tratar a parturiente
sempre como se fosse a primeira vez,
orientando sobre todos os passos pelos quais
ird passar. Com isso, 0 parto deve expressar

atencd0 a individualidade da mulher,
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considerando seus padrbes culturas e
sentimentos (SANTOS et al, 2015).

A humanizacéo da assisténcia traduz a
necessidade de mudancas na compreensao do
parto, como experiéncia humana e, para quem
0 assiste, uma transformacéo “no que fazer e
que horas fazer”, diante do sofrimento do
outro (PIOVESAN, 2012).

O evento da gravidez, pato e
nascimento, que antes transcorria em familia,
em que as pessoas estavam ligadas por fortes
vinculos humanos e suportes sociais, com a
introducdo e evolugdo dos avangos
tecnol 6gicos e cientificos na &rea da salide e a
medicalizacdo do corpo da mulher, passa de
evento familiar para evento hospitaar,
conduzido por meios tecnolégicos e
cirrgicos, com 0 objetivo de controlar as
complicagcOes e sSituagOes de risco para o
bindmio mae-filho (SOUZA et al, 2011).

As maternidades sdo instituicOes que
possuem forte poder de decisdo sobre a vida
da mulher/bebé/familia, passando a controlar
guando e como sera o parto, quem e quando
pode ter contato com o bindmio méae-filho e
como devem ser o0 comportamento das
pessoas envolvidas nesse processo. Essas
préticas tornaram a assisténcia ao parto
desumanizada, na qual a mulher ndo tem o
direito de decidir sobre sua salde e agdes
relacionadas ao seu préprio corpo, fazendo-

nos questionar sobre a qualidade da atencéo
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prestada a este grupo populacional (SOUZA
et al, 2011).

No século XX, a partir da década de
80, diante da evidente medicalizacdo do parto,
foram iniciadas estratégias comprometidas
com a humanizagdo da assisténcia a salide da
mulher, no sentido de acolhé-la de maneira
holistica, podendo dizer que as mais atuais e
impactantes s@o0 a Politica Naciona de
Humanizacdo do Parto e do Nascimento
(PHPN) e a Edtratégia Rede Cegonha
(REBELLO et al., 2012).

O conceito de atencdo humanizada é
amplo e envolve um conjunto de
conhecimentos, praticas e atitudes que visam
a promocdo do parto e do nascimento
saudéveis e a prevencéo da morbimortalidade
materna e perinatal. Tem inicio no pré-natal
estendendo-se até o puerpério, procurando
garantir que a equipe de salde redize
procedimentos comprovadamente benéficos
para a mulher e o bebé, evitando intervengoes
desnecessarias e preservando sua privacidade
e autonomia (SOUZA et al, 2011).

O que se percebe é que a humanizacéo
vem ganhando espago na assisténcia ao parto,
uma vez que as evidéncias cientificas
mostram sua efetividade. (LEISTER, 2011).

Dessa forma, humanizar a assisténcia
a0 nascimento implica em mudangas de
atitudes e de rotinas no intuito de tornar esse

momento o menos medicalizado possivel, por
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meio do uso de préticas assistenciais que
garantam a integridade fisica e psiquica deste
ser fragil e requerente de cuidados, levando
em consideracdo 0 processo de mudancas na
busca da homeostasia da vida extra-uterina
Esta situacdo implica em potenciadizar as
relacbes humanizadas em que o afeto e
somente as  intervencbes  realmente
necessarias a cada recém-nascido sgjam
realizadas. Assm, configurase como um
desafio as ingtituicdes e aos profissionais que
assistem 0 recém-nascido/familia mudar a
concepecao e as préticas predominantes, a fim
de tornar 0 nascimento um evento familiar,
incorporando agbes que o0s considerem o0s
principais atores envolvidos no momento do
parto/nascimento (SOUZA et al, 2011).

A comunicagdo € de fundamental
importancia para uma boa interacéo entre a
enfermagem e a parturiente, sendo esta
apresentada como um elemento de
competéncia da préopria profissdo sendo
essencial na qualidade do cuidado de
enfermagem (SANTOS et al, 2012).

As préticas humanizadas do
nascimento é um processo em gue O
profissonal de enfermagem deve respeitar a
fisologia do pato, nd intervindo
desnecessariamente, reconhecer 0s aspectos
sociais e culturais do parto e nascimento,
oferecendo suporte emocional a mulher e sua

familia, facilitando a formacdo dos lagos
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afetivos familiares e o vinculo mée-filho; criar
espagos para que a mulher exerca sua
autonomia durante todo O processo,
permitindo um acompanhante de escolha da
gestante, informar a paciente todos 0s
procedimentos a que sera submetida, aém de
respeitar todos os seus direitos de cidadania
(SOUZA et al, 2011).

Portanto, é de extrema importancia
gue os hospitais e maternidades tenham
profissionais capacitados para garantir o
atendimento e atencdo especidizada a
gestante; estrutura organizada, com equipe
qualificada (incluindo a presenca do pediatra
na sala de parto), material adequado e em
guantidade  suficiente, no qual o
acompanhante estgja envolvido, e gestante e
familiares tenham direito a informagdes e a
possibilidade de expressar seus medos e
sentimentos. (SANTOS et al, 2012).

CONCLUSOES

Ao final da pesguisa percebe-se que a
Enfermagem € uma ferramenta importante
para a humanizacdo do parto e se ancorou ao
longo do tempo nos programas e politicas
publicas de salde voltados a atencdo integral
e humanizada da saide da mulher. Neste
sentido, a enfermagem resgata o carater
fisoldgico no processo de nascer,
apresentando a mulher uma experiéncia

positiva sem traumas e manobras invasivas no
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momento do parto, proporcionando coragem,
informagOes e orientagdes sobre o trabalho de
parto e parto. Com isso, a participagéo efetiva
da enfermagem proporciona
fundamentalmente satisfacdo a parturiente e
ao profissional.

A atencdo adequada a mulher no
momento do parto representa um passo
indispensavel para garantir seguranca e bem-
estar a mulher. Toda a equipe com énfase a
Enfermagem deve estar preparada para
acolher a gravida, seu companheiro e familia,
respeitando todos os sSignificados desse
momento que para eles representa. De modo a
facilitar a criaggo de um vinculo mais
profundo da equipe e da gestante transmitindo
confianga e tranquilidade como estratégia
para humanizac&o da aten¢do no parto.

Dessa forma, o enfermeiro deve
conhecer a parturiente, para poder interpretar
e obter uma compreensdo informada do seu
sofrimento. O objetivo dessa compreensdo
informada € selecionar estratégias mais
adeguadas para enfrentamento das barreiras e
resgate do bem estar do binémio mée e filho.

A participagdo do enfermeiro no
processo de trabaho de parto e nascimento,
proporciona fundamental mente o bem estar da
parturiente e ao profissional.

De forma geral, as leituras revelaram
gue a humanizagdo requer da enfermagem

umavisdo integral.
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