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RESUMO

O estudo objetivou analisar o olhar da parturiente e da enfermagem obstétrica sobre o parto humanizado. O
presente estudo € uma revisao bibliografica com abordagem quantitativa. Para a selecao dos artigos foi utilizada
a base de dados LILACS e BDENF, para discussao foram selecionados 12 artigos que melhor abordavam o assunto.
Foi identificado queo parto humanizado ja € uma realidade e a equipe de enfermagem esta cada vez mais se
especializando neste campo fazendo com gue as parturientes se sintam acolhidas neste momento de sua vidas. E
de suma importancia essa assisténcia do enfermeiro com a parturiente, assim ele tera o cuidado necessario com a
gestante. Conclui-se que os enfermeiros obstetras atuantes no atendimento a assisténcia ao parto, trazem
inumeros beneficios o atendimento a gestante, como a reducao do tempo do trabalho de parto, minimizando os
procedimentos desnecessarios, relacdes com seus familiares, cientes de que cada mulher € Unica lancando um
olhar sobre as necessidades da parturiente, permitindo um ambiente aconchegante e um bom progresso do seu

trabalho de parto com a presenca do acompanhante de sua escolha.

Palavras-chave: Parto Humanizado. Parturiente. Enfermagem Obstétrica.

ABSTRACT

The study aimed to analyze the view of the parturient and obstetric nursing on humanized childbirth. The present
study is a literature review with a quantitative approach. For the selection of articles, the LILACS and BDENF
databases were used, for discussion, 12 articles were selected that best addressed the subject. It was identified
that humanized childbirth is already a reality and the nursing team is increa singly specializing in this field,
making parturients feel welcomed at this point in their lives. This assistance of the nurse with the parturient is of

paramount importance, so he will have the necessary care with the pregnant woman. It is concluded that
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obstetric nurses working in childbirth care bring numerous benefits in the care of pregnant women, such as
reducing the time of labor, minimizing unnecessary procedures, relationships with their families, aware that each
woman is unique. taking a look at the needs of the parturient, allowing a cozy environment and a good progress

of her labor with the presence of the companion of her choice.

Keywords: Humanized Childbirth. Parturient. Nursing Obstetric.

1INTRODUCAO

O parto com o passar dos anos vem se tornando cada vez mais patoldgico, parir deixou de ser um ato fisioldgico,
sendo privilegiado o intervencionismo e a medicalizacao. O uso da tecnologia fez com que o parto deixasse o
ambito domiciliar e adentrasse no hospitalar, que fez com que a evolucao da cesariana, que antes usada apenas
em casos de gravidez de risco ou quando era para salvar a vida do bebe, hoje usada sem justificativas obstétricas,

que contribui para a desumanizacao da assisténcia ao parto. (CASTRO; CLAPIS, 2005).

O parto humanizado € uma assisténcia especifica que é oferecida a gestante e ao feto durante o trabalho de
parto, parto e pds-parto. Essa assisténcia esta voltada totalmente a parturiente, uma assisténcia que respeite e

crie condicdes para que todas as suas dimensdes sejam atendidas: espirituais, psicologicas e fisiologicas.

(CARVALHO, 2007).

Segundo o Ministério da Saude, recomendacao N° 011, de 07 de maio de 2021, uma cesariana so deve ser realizada
se for uma urgéncia, emergéncia, por indicacao materna ou fetal, justificadas por relatéorio médico. A taxa de
operacao cesariana no Brasil situa-se em torno de 56%, com ampla variagcao entre os servicos publicos e privados.

(BRASIL, 2021).

A Organizacao Mundial da Saude — OMS, sugere que taxas populacionais de operacao cesariana superiores a 10%
ndo contribuem para a reducao da mortalidade materna, perinatal ou neonatal. E preocupante o nimero elevado
de cesarianas, por isso colocar o parto normal ou humanizado em questao logo no pré-natal € importante para a

preparacao da parturiente. (RODRIGUES, 2021).

E importante para parturiente saber que pode opinar sobre como quer seu parto, sobre poder ter um
acompanhante, que deve ser de sua total escolha ao mesmo momento que a equipe, incluindo o enfermeiro

precisa estar apta para trazer tranquilidade e conforto para a parturiente.

A presenca do acompanhante é assegurada pela Lei n°11.108 que, em seu artigo 19, diz: “os servicos de saude do
Sistema Unico de Saude - SUS, da rede prdpria ou conveniada, ficam obrigados a permitir a presenca, junto 3

parturiente, de um acompanhante durante todo o trabalho de parto, parto e pds-parto imediato”. (BRASIL, 2005,

p.1).

A escolha certa para o parto € aquela em que a parturiente se sinta mais confiavel e nao é por ele ser dentro do
ambito hospitalar, que nao possa ser humanizado, natural. Além disso, o enfermeiro tem o papel de reforcar o
quao € seguro e importante a escolha de um parto humanizado, mostrando o que se preza nesse tipo de parto é

o vinculo mae-bebé. (SILVA; MENDONCA, 2021).

Segundo Silvani (2010), as condutas humanizadas da assisténcia ao trabalho de parto como o banho, a dieta livre,
a deambulacao, a massagem, o estimulo da miccao espontanea e a respiracao e o contato recém-nascido e mae
Nos primeiros momentos de vida sao todos fatores importantes que trazem beneficios, conforto e relaxamento

para a parturiente.



O presente trabalho tem relevancia pois foi implantado na sociedade a cultura da cesariana e o alto indice dessas
Sao preocupantes, visto que sua utilizacao seria apenas para casos de riscos a mae, ao feto ou ainda para ambos.
Portanto tem como objetivo analisar o olhar da parturiente e da enfermagem obstétrica sobre o parto

humanizado.

Com a proposta de uma revisao bibliografica com abordagem quantitativa, refletiremos entdao sobre o conceito
de parto humanizado, apontando suas contribui¢cdes para parturientes e o olhar dos enfermeiros obstetras acerca
deste tipo de parto. Para a construcao deste trabalho foram seguidas as seguintes etapas: escolha da tematica e
definicao da pergunta norteadora; busca dos artigos nas bases de dados, de acordo com os descritores
escolhidos; selecao dos artigos conforme os critérios de inclusao e exclusao; classificagao dos estudos em

categorias; interpretacao dos resultados e elaboracao da revisao.

O estudo podera proporcionar o melhor entendimento das representacdes e praticas dos profissionais de saude
guanto ao parto humanizado, visando nao s6 um melhor resultado na assisténcia, mas como também maior
satisfacao e beneficios as parturientes. Diante disso, a pergunta norteadora sera “Qual a importancia do parto

humanizado sob o olhar da parturiente e dos enfermeiros obstetras?”

Este foi desenvolvido e fundamentado a partir da analise de artigos encontrados nas bases de dados virtuais:
Literatura Latino-America e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem —

Bibliografia Brasileira (BDENF) e nos bancos de dados da Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Durante o percurso metodoldgico, foram utilizados os seguintes descritores para a coleta de dados: Humanizagao

da assisténcia, Enfermagem Obstétrica e Parto Humanizado.

A escolha dos dados obedece aos seguintes critérios de inclusao: artigo completo, periodo de 10 anos a contar da
data de publicacao, responder aos objetivos do estudo, publicacdes em portugués e inglés. Foram excluidos:
Artigos completos que nao sejam distribuidos na integra gratuitamente, estudos que nao se enquadram aos

critérios adotados para a inclusao e os que nao se enquadram com o objetivo do estudo.

2 DESENVOLVIMENTO

Processo de busca inicial gerou um total de 344 artigos, que eventualmente estavam ligados aos descritores

citados, e que possivelmente respondiam a pergunta norteadora de pesquisa.

Apos aplicacao do filtro de tempo, tipo de estudo, base de dados, foram excluidos 130 artigos com base nos
critérios estabelecidos, ficando 214. Destes, foram selecionados 64 artigos com base na leitura do titulo. Apos

leitura do resumo foram excluidos 32 artigos, ficando 32 para leitura completa.

Apds uma leitura do texto completo, foram excluidos 20 estudos, pois nao respondiam adequadamente a questao
norteadora. Somente 12 artigos preencheram os critérios de elegibilidade e inclusao e foram incluidos nesta

revisao bibliografica. O fluxograma de selecao dos artigos encontra-se na Figura 1.

Figural: Fluxograma de selecao dos artigos.
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Na Tabela 1, demonstra-se os principais aspectos sintetizados dos artigos selecionados, na qual, contém o autor,

ano, titulo, objetivos e resultados.

Tabela 1- Principais caracteristicas dos artigos selecionados.

AUTORES ANO | TITULO OBIJETIVO RESULTADOS
Quando se avalia a intensidade da
dor no Trabalho de Parto (TP) e se
Verificar o uso dos aplica os Métodos nao
SOUZA, Bruna de; Uso de métodos métodos nao Farmacoldgicos (MNF) logo apods, de
MARACCI, Camila; nao farmacoldgicos no forma combinada (exercicios
CICOLELLA, 2021 | farmacoldgicos de | alivio da dorem respiratorios, exercicios musculares
Dayane de Aguiar. alivio da dor no pacientes atendidas e massagem) ou nao (banho de
Et al. parto normal em um Centro de chuveiro), percebe-se que além do
Parto Normal. aumento da dilatagcao uterina o
alivio da dor das parturientes
realmente torna-se efetivo.
BOMFIM, Aiara 2021 | Percepcgodes de Conhecer a percepcao | As mulheres desta pesquisa relatam

Nascimento
Amaral; COUTO,
Telmara Menezes;
LIMA, Keury
Thaisana
Rodrigues dos

Santos. Et al.

mulheres sobre a
assisténcia de assisténcia de
enfermagem

durante o parto

normal parto normal.

de mulheres sobre a

Enfermagem recebida

durante o processo de

satisfacao com a assisténcia de
Enfermagem, relacionando-a com a
atencao no atendimento recebido,
Nno tratamento de acordo com as
necessidades individuais e
subjetivas, no ficar ao lado e no
recebimento de palavras de
incentivo durante o processo
parturitivo. A satisfacao em relacao
ao parto e nascimento esta ligado a
fatores culturais, experiéncias

prévias e, sobretudo, a atencao e




cuidados prestados durante o

trabalho de parto.

BAGGIO, Maria

Significados e

experiéncias de

Compreender os
significados e as
experiéncias de

mulheres que

Quanto a experiéncia de parir, as
mulheres apontam como unica,
grandiosa, um momento singular,
fantastico, intenso, emocionante,

dificil de dimensionar. As mulheres

Aparecida; . . ' _
mulheres que vivenciaram o sentiram-se respeitadas, fortes e
PEREIRA, . . o
vivenciaram o processo de parto vitoriosas, como leoas, por
Fernanda de 2021 . . . . S
parto humanizado | humanizado conseguir parir. O significado do
Castro; CHEFFER, _ o . o _ R
hospitalar assistido | hospitalar assistido nascimento foi sinalizado como a
Maycon Hoffmann. _ _ _
Ctal por enfermeira por enfermeira sensacao de maior amor do mundo,
tal.
obstétrica obstétrica e a particularmente quando a mulher
motivacao para essa recebe o filho em seus bracos,
escolha. vigoroso, forte, conectado ao seu
olhar.
Embora a Lei n.11.108/2005, que
instituiu a obrigatoriedade de os
servicos de saude do SUS ou
conveniados permitirem a presenca
_ Conhecer quais de um acompanhante de livre
Parturient ) B
informacdes os escolha da mulher durante o
women's ) )
acompanhantes periodo de pré-parto, parto e
o companions’ . o _ y '
FRUTUQOSO, Leticia possuem acerca da Lei | puerpério imediato, ja esteja em
knowledge of law ' o
Demarche; 11.108/2005, suas vigor ha oito anos, alguns
. 2013 | 11108/2005 and )
BRUGGEMANN, _ . percepcdes sobre a acompanhantes a desconhecem
) . their experience o o
Odaléa Maria. experiéncia no centro | completamente, ou seja, nao sao
with the woman in o . . o
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the Obstetric o _ .
de apoio junto a mulher. Isso evidencia que pode
center L
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divulgacao pela midia, bem como
Nos servicos de saude, conforme ja
destacado por outro estudo,
realizado anteriormente.
FRANCISCO, Marta | 2020 | Humanizacao da Investigar a opiniao A humanizacao do parto esta além

Maria; ANDRADE,
lara Alves Feitoza

de; SILVA, Liniker

Scolfild Rodrigues
da. Et al.
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dos académicos de
enfermagem sobre a
humanizacao da

assisténcia ao parto.

de praticas e técnicas, centra-se no
respeito a mulher como individuo,
em um momento da vida em que
ela necessita de atencao e cuidados,
gue devem se estender a familia e
ao bebé, garantindo a ele o direito a
um nascimento sadio e harmonioso.
Esse processo deve permear todos
0s servicos de saude, os quais
devem estar envolvidos na
humanizacao da assisténcia ao

parto, de acordo com as normas
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Mata; SHIMO, 2014 | o o _
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Antonieta Keiko ) . . _
ud saude humanizado no SUS local, sobre a liberdade e autonomia
Kakuda.
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CAMACHO, Karla da pratica praticas obstétricas mulher e desenvolver a
Gongcalves; 013 obstétrica das hospitalares, pelas sensibilidade. Desse modo, as
PROGIANTI, Jane enfermeiras na enfermeiras enfermeiras pesquisadas
Marcia. assisténcia ao obstétricas, frente a identificaram a importancia de
parto humanizado | implantacao do saber falar, pois perceberam que
modelo humanizado. mudaram sua maneira de falar e
passaram a respeitar também o
corpo da mulher, estimulando-a na
participacao em seu cuidado.
A parturiente que participa
ativamente do seu processo de
o parto pode ter uma evolugao mais
Descrever os critérios o ' . _
- rapida e satisfatoria. Pesquisa
utilizados pelos o ' _
' qualitativa analisou os sentimentos
enfermeiros para )
GUIDA, Natasha . o ' das puérperas no parto e
' O ambiente de indicar o ambiente de ' '
Faria Barros; LIMA, . nascimento de seu filho e
. _ relaxamento para relaxamento as . N .
Gabrielle Parrilha S . ' identificou que o acesso as
. 2013 | humanizacao do parturientes e analisar | _ .
Vieira; PEREIRA, ' S informacdes prévias, a aplicagao de
_ cuidado ao parto os significados, para as _ o
Adriana Lenho de _ _ cuidados para alivio da dore o
_ . hospitalar enfermeiras '
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cuidados realizados o '
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do parto.
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e puerpério, pelas

enfermeiras.

de parturicao. Deixa-la escolher a
posicao preferida para cada
momento, os exercicios que ela
quer realizar, o que quer fazer neste
momento unico. Deixala ser “dona
do seu proprio corpo”, dando a ela
toda a autonomia. Isso € essencial
para que o respeito seja criado e,
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com a familia.

MOTTA, Silvia
Adrya Martins
Franco; FEITOSA,

Implementacao da
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Muitas sao as dificuldades para se
prestar assisténcia humanizada as
mulheres em processo parturitivo.
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necessidade de profissionais
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. _ humanizacao da natural, tal; da disponibilidade de recursos
Danielle Silva; 2016 o o .
assisténcia ao fundamentada no tecnologicos e infraestrutura
BEZERRA, Sara . L
_ o parto natural documento “Boas adequada da instituicdo; além de se
Taciana Firmino. Et o 3
I praticas de atencao ao | tratar de um momento em que a
al.
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nascimento” de 1996. sentimentos, como alegria, medo e
dor, necessitando de atencao e
apoio emocional.
Quando as necessidades das
mulheres nesta relagao de
acolhimento pela equipe de saude
nao sao levadas em consideragao, a
Compreender o possibilidade de criagdo do vinculo
significado de parto fica diminuida, tornando os fluxos
VERSIANI, Clara de ' ' '
' humanizado na estabelecidos simplesmente
Cassia; BARBIER], S . N ' _
Significado de concepcao de burocraticos e pouco funcionais.
Marcia;
2015 | parto humanizado | gestantes. Método: Portanto, guando uma equipe de
GABRIELLONI, o ) 5 ) o
_ . para gestantes estudo descritivo, de saude nao esta sensibilizada para a
Maria Cristina. Et o ) o o
I natureza qualitativa, importancia da criagao deste elo
al.
com enfoque com a gestante, aumenta-se o risco
fenomenoldgico. de desisténcia ou de menor
frequéncia no acompanhamento
pré-natal. No parto, a falta deste
entre parturiente e obstetra gera
um sentimento de inseguranca.
BARROS, Thais 2018 | Assisténcia a Analisar a assisténcia a | A humanizacao constitui uma parte

Cordeiro Xavier de;
CASTRO, Thayane
Marron de;

RODRIGUES,

mulher para a
humanizacao do

parto e nascimento

mulher para a
humanizacao do parto

e nascimento.

integrante para a qualidade da
assisténcia dos indicadores
obstétricos, que busca a autonomia

da mulher, o seu direito a um parto




Diego Pereira. Et respeitoso e abolicao das
al. intervencdes desnecessarias no

pocesso de nascimento.

Fonte: Albuguerque (2022).

Seguindo para obtencao das informacdes, foi subdividido os artigos conforme concordancia com os temas a

discutir, esse roteiro foi desenvolvido pela autora afim de facilitar o entendimento do artigo.

A avaliacao dos estudos e interpretacao dos resultados, foram desenvolvidas durante a elaboracao do manuscrito,

por meio da leitura exaustiva e repetitiva dos artigos e analise critica dos mesmos.

Finalmente, a discussao foi realizada de forma descritiva, clara e breve.

2.1 Parto Humanizado

A humanizacao é entendida como dever das unidades de saude de receber respeitosamente a mulher, seus
familiares e o recém-nascido. Fato este que exige que os profissionais e a organizagcao da instituicao assumam
posicao ética e solidaria, diligenciando ambiente acolhedor, com rotinas hospitalares que desfacam o classico
isolamento imposto a mulher e a adocao de medidas e procedimentos benéficos para o acompanhamento do

parto e do nascimento. (GUIDA et al.,, 2013).

Na visao de Motta et al. (2016), com o decorrer dos anos o parto deixou de ser domiciliar, houve uma grande
institucionalizacao, passando a ser cada vez mais hospitalar e as mulheres passaram a permanecer internadas em
salas de pré-parto coletivas, com pouca ou nenhuma privacidade. O modelo médico intervencionista vem sendo
cada vez mais protagonista, deixando de lado o papel mais importante, o da mulher, a que € capaz de conduzir o

seu proprio parto.

Tais praticas contribuiram para que a assisténcia do parto se tornasse desumanizada pois a mulher passou a nao
mais decidir sobre sua saude e ag¢des relacionadas ao seu proprio corpo. A mulher, quando bem cuidada, ira
influenciar diretamente em como ela vai vivenciar esse momento, podendo ser evitada pela equipe praticas
intervencionistas, estimulando praticas humanizadas, melhorando assim, o estado emocional da parturiente.

(GUIDA et al., 2013).

Assim, segundo Souza et al. (2021) o parto em sua mais infinita beleza é a representacao do fim de um cicloe o
comeco de outro, no qual a mulher é a protagonista do filme que é a vida e emerge uma nova vida de um ser
humano que se torna independente do seu corpo da mulher. Porém elas veem o parto como um momento de
dor, isso € uma das causas que as levam ao pedido de uma cesariana. Vale ressaltar que a atencao das politicas é
voltada a mudancas de assisténcia obstétrica, onde se deve priorizar a menor interveng¢ao para o parto, para que
ele seja o mais natural possivel. Para praticas humanizadas a equipe pode usar Métodos Nao Farmacoldégicos

(MNF) visando alivio da dor, da tensao e do medo do momento do parto.

Motta et al. (2016) afirmam que MNF ajudam no alivio da dor da parturiente e devem ser vistos todas as opc¢des
possiveis antes de se optar por um método farmacoldgico que gera tantos efeitos negativos e que impede a
mulher de assumir o papel de protagonista no proprio parto. A gestante merece uma acao totalmente voltada a
si, humanizada, pois ao saber da gravidez surge um turbilhdao de sentimentos, como medo, dor e alegria,

necessitando de atencao e apoio emocional.

No campo da enfermagem, Florence Nightingale considera que o cuidado de enfermagem é essencial até
mesmo com o ambiente, para que esteja favoravel e agradavel a fim de contribuir para o bem-estar e satisfacao

das necessidades da gestante, pois um ambiente hospitalar pode influenciar negativamente na fisiologia do



parto. E importante ressaltar também que além de se preocupar com o ambiente a equipe de enfermagem deve
se preocupar com suas condic¢des internas, tais como func¢des vitais, homeostase, temperatura corporal,
alimentacao, sono e repouso. A conservacao do ambiente silencioso e a escolha do conforto e relaxamento no
trabalho de parto sao cuidados que devem ser edificados. Ambos sao necessarios para gue os fendbmenos
fisiol6dgicos que envolvem no processo da parturiente ocorram de forma apropriada, como a liberacao de ocitocina

e endorfina, facilitando o curso normal do trabalho de parto. (CUIDA et al., 2013; FRUTUOSO et al., 2013).

Outro ponto importante que Frutuoso et al. (2013) e Motta et al. (2016) consideram € a presenca de um
acompanhante de livre escolha da gestante, durante o trabalho de parto, parto e pos-parto. Muitas instituicdes
ainda ndo adotam essa pratica do acompanhante, na qual é amparada pela lei 11.108/2005, sendo muito valiosa,
pois apresenta beneficios como a reducao da duracao do trabalho de parto e da administracao de ocitécicos na
inducao do mesmo, além de contribuir para diminuicao da taxa de cesariana. De tal modo, € importante a
gestante escolher o acompanhante ainda no pré-natal para gue o mesmo possa ser orientado quanto ao seu
papel, visto que auxilia a equipe de enfermagem e contribui para uma assisténcia humanizada e que para um

parto mais natural possivel, como deve ser.

Francisco et al. (2020) afirmam que, humanizar o parto é acreditar que ele seja fisiologico e que possa ser o mais
natural possivel, ndo necessitando, na maioria das vezes, de qualquer intervencao. Dito isto, ainda na graduacao
deve iniciar a implementacao do que € a humanizacao, pois € o momento que o0 académico inicia a interagir,
produzir conhecimentos, praticas e habilidades fortalecendo suas proprias opinides acerca de varios conteudos

estudados que levarao para sua profissao.

2.2 Percepc¢ao das gestantes frente ao parto humanizado

O Ministério da Saude (MS) criou o Programa de Humanizacao no Pré-Natal e Nascimento (PHPN) em 2002 para a
reformulacao da assisténcia e o parto com o minimo de intervencdes e a rede cegonha em 2011 para reducao de
mortalidade neonatal. Em 2012 ocorreu a implementacao da Rede Mae em alguns municipios de varios estados,
que teve como objetivo assegurar a mulher o direito ao planejamento reprodutivo e atencao humanizada a
gravidez, ao parto e ao puerpério, e a crianga o direito ao nascimento seguro com boas praticas e ao crescimento
e desenvolvimento saudaveis. A Organizacao Mundial de Saude publicou as Recomendacdes de cuidados
intraparto para uma experiéncia de parto positiva em 2018, que teve como objetivo instrumentalizar os
profissionais da saude para a assisténcia saudavel ao trabalho de parto, parto e cuidados com o recém-nascido,

priorizando o processo fisioldgico (BAGGIO et al., 2021).

De acordo com Versiani et al. (2015) as gestantes em sua fala, evidenciaram a atribuicao significativa do
profissional da saude que estabeleceu o relacionamento empatico no cuidado a ser a ela prestado durante o
trabalho de parto e parto, teve paciéncia, respeito, disponibilidade para ouvir, delicadeza e que levou em

consideracao seus anseios, queixas € medos.

A assisténcia de enfermagem com as mulheres que envolveram nessa pesquisa obteve uma grande satisfacao
relacionando-a com o cuidado no atendimento recebido, no tratamento de acordo com as necessidades
individuais, no ficar ao lado e no recebimento de palavras de incentivo durante o processo parturitivo. (BONFIM et

al., 2021).

A humanizacao compde uma parte integrante para a qualidade da assisténcia de enfermagem, que busca a
autonomia da mulher, o seu direito a um parto respeitoso e abolicao das intervencdes desnecessarias No processo

de nascimento. (BARROS et al., 2018).

2.3 Enfermeiras obstétricas sob o olhar do parto humanizado



O olhar obstétrico deve proporcionar um espaco acolhedor e agradavel, que permita a privacidade e o
estabelecimento de vinculo com a cliente, ajudando para a diminuicao do estresse durante o trabalho de parto.

(GUIDA et al., 2013).

Cursos, documentarios, artigos cientificos, blogs e redes sociais tém sido cada vez mais ferramentas que
favorecem a edificacao dos conhecimentos tanto para escolha certa para a parturiente como para o profissional
que tem buscado essa educacao permanente sobre o olhar humanizado e a sua pratica, para melhor atender as
gestantes. (FUJITA; SHIMO, 2014).

A autonomia da mulher por meio da presenca do acompanhante de sua escolha, deve estar presente sob os
cuidados de enfermagem, deve ainda lhes favorecer informacdes assertivas a respeito dos procedimentos que
serao realizados, além disso, a fisiologia feminina deve ser respeitada, nao interferir desnecessariamente, ofertar o
apoio emocional a mulher e sua familia e ajudar na formacao do vinculo entre a mae e o recém-nascido. (GUIDA

et al., 2013).

Segundo Giantaglia et al. (2017) € importante que o profissional ofereca respeito e seguranca por meio da
assisténcia qualificada, fazendo uso de todas as orientacdes possiveis para que a parturiente se sinta confortavel e
tenha autonomia ao receber os cuidados obstétricos humanizados e se sinta capaz de passar por todo o processo

do parto-nascimento e puerpério da melhor maneira possivel.

A aceitacao pela humanizacao do parto esta cada vez mais implantada na comunidade, nos hospitais e
maternidades, visto que muitos profissionais aderem a esse método que € benéfico para parturiente, e que traz

grandes beneficios para o recém-nascido. (CAMACHO; PROGIANTI 2013).
3 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo proporcionou uma reflexao sobre o olhar da parturiente e do profissional enfermeiro obstetra
frente ao parto humanizado, mesmo que ainda seja o inicio da implementacao do parto humanizado, percebe-se
que este ja é realidade em boa parte dos hospitais e maternidades, além de que os profissionais estao cada dia

mais se especializando e buscando conhecimentos acerca desses assuntos nas plataformas existentes.

O processo de humanizacao no parto € visto como uma reconstrucao da atencao a parturiente no pré-natal,
trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, encabecado por profissionais habilitados e competentes para tais
praticas. As instituicdes por sua vez, podem usar a tecnologia a seu favor para divulgacao dos direitos que a
gestante tem, como também usar a educacao permanente para os profissionais, orientando-os a respeito desse

ponto importante que € o acompanhante.

Conclui-se que os cuidados dos enfermeiros obstetras atuantes no atendimento a assisténcia ao parto, trazem
inumeros beneficios no atendimento a gestante, como a redugao do tempo do trabalho de parto, minimizando os
procedimentos desnecessarios, relacdées com seus familiares, cientes de que cada mulher € Unica, lancando um
olhar sobre as necessidades da parturiente, permitindo um ambiente aconchegante e um bom progresso do seu

trabalho de parto com a presenca do acompanhante de sua escolha.
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