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RESUMO

O presente artigo foi desenvolvido com o objetivo de analisar os
beneficios do parto humanizado no puerpério e o impacto do
acompanhamento do enfermeiro obstetra na escolha informada das
gestantes pelo parto normal, a partir de revisao integrativa da literatura
para validacao da hipdtese de que a assisténcia humanizada do
enfermeiro pode melhorar o bem-estar psicolégico da mae, diminuir a
ansiedade e o medo, e fortalecer o vinculo materno-bebé. O estudo
utilizou a estratégia PICO para a construcao da pergunta norteadora e
incluiu estudos publicados entre 2019 e 2024, disponiveis na integra,
prioritariamente em portugués e inglés. O parto humanizado encontra
respaldo em legislacdes do Ministério da Saude, como a Portaria
569/2000, que prevé a obrigatoriedade de abordagens acolhedoras e ndo-

intervencionistas. E nesse contexto que a enfermagem desempenha um
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papel crucial na promoc¢ao do parto normal humanizado, oferecendo
suporte técnico e emocional que minimiza o medo e a ansiedade,
estendendo-se para o pds-parto, com apoio continuo a mulher para
combater desafios emocionais e estigmas associados a maternidade. O
estudo conclui que a atuagao do enfermeiro obstetra € indispensavel para

uma experiéncia de parto positiva, segura e respeitosa.

Palavras-chave: Pos-parto. Puerpério. Parto normal humanizado.

1INTRODUCAO

O parto é um processo fisiolégico que ocorre no final da gravidez quando
o recém-nascido inicia a vida extrauterina, sendo uma fung¢ao natural do
organismo que pode ser realizado via vaginal ou cirdrgica-cesarea
conforme a cultura em que a gestante esta inserida. Neste ultimo caso, o
procedimento é indicado conforme alguns critérios clinicos que

dificultem ou cologuem em risco a vida da mae ou do bebé (Santos, 2021).

Contudo, a cesarea tem sido muito utilizada meramente por opg¢ao da
mulher, sem haver indicacao clinica para tal, resultando principalmente
da falta de orientacao dada a mulher durante a gestacao. Segundo a OMS,
apenas cerca de 15% a 20% dos procedimentos cesareos encontram

respaldo clinico (OMS, 2020).

Diante desse cenario, embora o parto vaginal normal seja visto
culturalmente como um processo doloroso e desconfortavel, devido a
relatos de maes que nao tiveram boa experiéncia no seu trabalho de parto
por negligéncia da equipe, € importante verificar como o papel da
enfermagem pode reverter esse quadro de opcao pela cesariana entre a
maioria das mulheres, promovendo um parto normal humanizado e que

acolha as necessidades e medos das parturientes (Santos, 2021).

Apesar dos relatos negativos em relacao ao parto normal, o conceito de
parto normal humanizado vem mudando esses numeros e ganhando

cada vez mais espaco, sendo a enfermagem a responsavel por reconhecer



0s aspectos culturais e emocionais da familia, assistencializar e respeitar a

fisiologia feminina (Santos, 2021).

Nessa perspectiva, buscou-se desenvolver esse trabalho, voltado para a
compreensao especifica da contribuicao da enfermagem para a mudanca
da cultura do parto cesareo, voltando-se para o parto normal humanizado,
gue pode ser uma experiéncia boa e satisfatdria para a parturiente, com
recuperagcao mais rapida e menos traumatica do que a resultante do

procedimento cirdrgico (Santos, 2021).

11 METODOLOGIA

Esse trabalho de conclusao de curso foi uma proposicao das académicas
de enfermagem Aryana Tavares Maron e Emanuele Aparecida de Oliveira,
gue desenvolveram esta pesquisa procurando validar as hipdteses iniciais
do estudo, quais foram: a assisténcia humanizada do enfermeiro pode
contribuir para um ambiente de confianca e acolhimento, melhorando o
bem-estar psicoldégico da mae, diminuindo a ansiedade e o medo e ajuda
a aumentar a adesao ao parto normal humanizado oferecendo beneficios
e fortalecendo o vinculo entre a mae e o bebé, orientadas pela questao
norteadora: “O papel do enfermeiro no acolhimento diante de um parto

normal humanizado”.

O principal objetivo do estudo foi analisar os beneficios do parto normal
humanizado no puerpério com a atuacao do enfermeiro obstetra durante
o trabalho de parto e investigar o impacto do acompanhamento de um
enfermeiro na escolha informada das gestantes pelo parto normal,
caracterizando-se como revisao integrativa da literatura, conduzida de
modo a identificar, analisar e sintetizar resultados de estudos
independentes sobre o0 assunto, o que, segundo Polit; Beck (2019)

possibilita ao autor selecionar os estudos e interpretar as informacgoes.

Para a elaboracao da pergunta norteadora foi utilizada a estratégia de
pico que orienta na construgao da pergunta norteadora, potencializa a

busca de evidéncias e evita a realizacao de buscas desnecessarias. A



estratégia PICO pode ser utilizada para construir questdes de pesquisa de
Nnaturezas diversas, oriundas da clinica, do gerenciamento de recursos
humanos e materiais, da busca de instrumentos para avaliacao de

sintomas (Polit; Beck, 2019).

Como critérios de inclusao utilizaram-se estudos disponiveis em sua
totalidade, publicados nos ultimos cinco anos, de 2019 até 2024, em
portugués, aceitando-se eventualmente publicacdes em inglés, de acordo
com a estratégia de funcionamento analisados quanto ao potencial de
participacao no estudo, avaliando o atendimento a questao de pesquisa,
bem como o tipo de investigacao, objetivos, amostra, método, desfechos,
resultados e conclusao, retornados na busca, cuja base de dados utilizada
foi o google académico, pelos descritores: pds-parto, puerpério e parto
normal humanizado. A busca retornou inicialmente cerca de 1.000
resultados, dos quais foram selecionados aqueles disponiveis em PDF, na
integra e realizados por/em instituicbes de reconhecimento nacional, com
potencial de atendimento a questao norteadora da pesquisa, tendo sido
selecionados 11 artigos, devidamente relacionados e referenciados neste

trabalho.

A parte dos critérios de inclusdo, foram aceitos os seguintes materiais
como referencial bibliografico: Portaria 569/2000, do Ministério da Saude,
por ter instituido o Programa de Humanizacao no Pré-natal e
Nascimento, no ambito do Sistema Unico de Saude; o Manual pratico para
implementacdo da rede cegonha; e a Lei Federal 11.108/2005, que trata dos
direitos das parturientes na rede publica e particular de saude, as quais
foram incluidas por se tratarem de legislacdes vigentes que regem e

regulamentam o atendimento destinado as parturientes em todo o pais.

Esta estruturado em 2 tépicos, sendo o primeiro destinado a
contextualizacao da pesquisa, tipo de pesquisa e delimitacao do tema. Ja
Nno segundo topico sao abordados alguns conceitos de parto humanizado,
bem como normativas do Ministério da Saude a respeito dos direitos das

gestantes e parturientes.



1.2 RESULTADOS

Considerados os critérios de inclusao e selecao, a fundamentacao tedrica

deste artigo foi composta conforme a tabela abaixo.

TABELA 1. Artigos incluidos na selecao

respectful maternity care

TiITULO DO ARTIGO ANO | METODO
A influéncia da enfermagem no processo da 2025 | Revisao
gestacao da mulher bibliografica
Parto Humanizado: uma percepcao critica 2025 | Revisao
bibliografica
O papel do enfermeiro obstetra no parto 2025 | Revisao
humanizado cuidado e humanizacao: A bibliografica
importancia do enfermeiro obstetra na jornada
do parto
Desafios para a atuacao do enfermeiro no parto | 2024 | Revisao
humanizado bibliografica
A lei garante a gestante o direito a 2022 | Revisao
acompanhante durante o trabalho de parto, o bibliografica
parto e pos-parto.
Enfermeiras obstétricas no processo de 2020 | Revisao
parturicao: percepcao das mulheres. bibliografica
Continuous support for women during 2020 | Revisao
childbirth. bibliografica
Assisténcia de enfermagem no parto 2021 | Revisao
humanizado. bibliografica
A global survey of healthcare providers views on | 2019 | Revisao

bibliografica




Métodos nao farmacolégicos para alivio da dor 2010 | Revisao

Nno trabalho de parto: uma revisao sistematica. bibliografica

A humanizagao e a assisténcia de enfermagem | 2007 | Revisao

ao parto normal. bibliografica

Fonte: Proprios autores
2 DISCUSSAO

2.1 O QUE E PARTO HUMANIZADO? QUAIS OS DIREITOS DAS
GESTANTES E PARTURIENTES?

Antes de se buscar uma definicdao a respeito dos tipos de parto, é
importante compreender que foi através da Portaria 569/2000, do
Ministério da Saude, que o Brasil instituiu a Politica Nacional de
Humanizacao do Parto e do Pré-Natal, delimitando em seu artigo
primeiro: “Art. 1°: Instituir o Programa de Humanizacao no Pré-natal e
Nascimento, no ambito do Sistema Unico de Saude” (Brasil, 2000). Assim,
a referida portaria prevé a execucao da politica em ambito nacional, de

Mmaneira articulada com os demais entes federativos, buscando

O desenvolvimento de acdes de promocgao,
prevencao e assisténcia a saude de gestantes e
recém-nascidos, promovendo a ampliagcdo do acesso
a estas agoes, o incremento da qualidade e da
capacidade instalada da assisténcia obstétrica e
neonatal bem como sua organizacao e regulacdo no
ambito do Sistema Unico de Saude (Brasil-Portaria

569-GM, 2000, Art. 1°).



Portanto, a partir da referida legislacao os atendimentos de obstetricia
junto aos estabelecimentos de saude do pais passam a prever
atendimentos humanizados, especialmente em um momento de forte
emocao e alegria para os futuros pais, mas que pode resultar em traumas
para a parturiente caso o atendimento e o acolhimento pelos profissionais

no estabelecimento de salde ndao ocorram de maneira humanizada e

respeitosa.

A referéncia especifica em relacao ao parto humanizado se da nas alineas
“a" e “d", do paragrafo 2° na referida Portaria 569-CGM, de 01 de junho de

2000, as quais preveem:

a — toda gestante tem direito ao acesso a
atendimento digno e de qualidade no decorrer da
gestacao, parto e puerpério;

d - toda gestante tem direito a assisténcia ao parto e
ao puerpério e que esta seja realizada de forma
humanizada e segura [...] (Brasil-Portaria 569-CM,

2000, Art. 2°).

Dessa maneira, é possivel compreender que o atendimento humanizado
esta assegurado pela legislacao pertinente desde o momento da
identificacao da gestante até o puerpério, estendendo a obrigatoriedade
de uma abordagem humanistica ao recém-nato, ja que esta previsto na

alinea “e" que “todo recém-nascido tem direito a assisténcia neonatal de

forma humanizada e segura” (Brasil-Portaria 569-GM, 2000, alinea e).

Nessa linha, a referida Portaria, no anexo I, prevé:

A humanizagdo da Assisténcia Obstétrica e Neonatal

€ condi¢do para o adequado acompanhamento do



parto e puerpério. Receber com dignidade a mulher e
o recem-nascido € uma obrigacao das unidades. A
adocdo de praticas humanizadas e seguras implica a
organizagdo das rotinas, dos procedimentos e da
estrutura fisica, bem como a incorporagao de
condutas acolhedoras e ndo-intervencionistas (grifo
nosso) (Brasil, Portaria GM-569, 2000).

Dado o devido destagque aos termos “condutas acolhedoras e nao-
intervencionistas” uma vez que a incorporacao de praticas obstétricas
acolhedoras e orientadoras, bem como com a garantia de um minimo de
intervencao que nao desconfigure a ideia de parto natural, tem-se um

viés da proposicao do parto normal humanizado.

Portanto, cita-se essa Portaria como indispensavel na melhoria dos
atendimentos obstétricos nos estabelecimentos de saude do pais, sendo
decisiva para coibir possiveis atendimentos abusivos e casos de violéncia
obstétrica em todo o pais, sendo um marco importante na legislacao de
saude materno-infantil no Brasil, promovendo abordagem acolhedora e

humanizada para as mulheres e os recém-natos.

A ndo violéncia obstétrica € um dos principios
fundamentais da humanizacao, visando assegurar
que a gestante nao seja submetida a procedimentos
Invasivos sem seu consentimento, como a
episiotomia (corte no perineo) ou o uso de manobras
dolorosas e agressivas durante o parto (Brasil;

Craveiro; Gama, 2025, p .15).



Constitui ainda arcabouco legal a Lei Federal n°11.108/2005 é mais um
instrumento legal importantissimo para garantir o direito das gestantes a
um parto seguro, com respectivo apoio familiar e respeito as da
parturiente. Sancionada pelo entao vice-presidente da republica, José

Alencar, a lei traz em seu Art. 19-]J a seguinte redacao:

Art. 19-J: Os servicos de satide do Sistema Unico de
Saude — SUS, da rede propria ou conveniada, ficam
obrigados a permitir a presenca, junto a parturiente,
de ] (um)acompanhante durante todo o periodo de
trabalho de parto, parto e pos-parto imediato. O
acompanhante de que trata o caput deste artigo sera

indicado pela parturiente (Brasil, 2005).

Importante ressaltar que tal acompanhamento e apoio familiar esta
previsto e assegurado desde o momento de pré-parto até o pos-parto,
além de resguardar a mulher o direito de escolha e indicacao do
acompanhante, a qual terd, portanto, liberdade em escolher o familiar que

melhor represente essa seguranca.

No entanto, ha que se considerar que o parto normal nao significa
necessariamente parto humanizado. De modo simples, o parto normal é
aguele que ocorre sem intervenc¢ao cesarea, mas pautado em
procedimentos que segundo Pessoa et al (2025) ndo isentam a
parturiente de corte vaginal, episiotomia, acesso venoso e para soro,
suspensao de alimentos e proibicao do acompanhante. Essa abordagem
“s6 causa sofrimento, dor e aumento das inumeras complicacdes a mae e
bebé. Talvez dai venha a explicacao para muitas mulheres terem medo do

parto normal” (Pessoa et al, 2025, p. 4).


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A71

Diante desse contexto, Pessoa et al (2025) apontam que a humanizagao
no atendimento prevalece desde o diagndstico da gravidez até o
puerpério e estende-se para o atendimento mamae-bebé. Ou seja,
considerando o Manual Técnico disposto pela Rede Cegonha, em sua
pagina 7 a assisténcia humanizada comeca no pré-natal e visa assegurar
as condutas e procedimentos profissionais que sejam comprovadamente
benéficas tanto para a mulher quanto para o bebé, de modo a evitar a

utilizacao de métodos e intervencdes desnecessarios.

Nessa mesma linha, o Manual de Humanizacao do Parto, de 2002, prevé:

A humanizagdo compreende pelo menos dois
aspectos fundamentais. O primeiro diz respeito a
convicgdo de que € dever das unidades de saude
receber com dignidade a mulher, seus familiares e o
recéem-nascido [..]. O outro se refere a ado¢ao de
medidas e procedimentos sabidamente benéficos
para o acompanhamento do parto e do nascimento,
evitando praticas intervencionistas desnecessarias,
que embora tradicionalmente realizadas nao
beneficiam a mulher nem o recém-nascido, e que
com frequéncia acarretam maiores riscos para

ambos.

Ou seja, parto humanizado € o que Pessoa et al (2025) reconhece como
“parto natural”, cujas condutas profissionais estao voltadas para o
atendimento das reais necessidades da parturiente, baseados “no
respeito a mulher, respeitando o tempo, limites, desejos, anseios e
expectativas de cada mulher, durante todo o trabalho de parto e parto.

(COREN = SP, p. 4,5, 2010 apud Pessoa et al, 2025, p.4). Ou seja, o parto



natural ou humanizado deve priorizar a fisiologia do parto e a autonomia

da mulher.

3 IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO PARTO E
PUERPERIO

Para Brasil; Craveiro; Gama (2025), “a enfermagem, ao prover cuidados
especializados, assume um papel relevante na promoc¢ao da saude
materno infantil e na prevencao de complicacdes gestacionais” (p. 3) e,
indubitavelmente, a atuacao do enfermeiro no pré-natal até no pds-parto
traz a futura mamae uma seguranca e maior controle emocional, pelo
simples fato de estar sendo acompanhada por um profissional qualificado
para tal. Para Bohren et al (2020) técnicas como hidroterapia, massagens
e a liberdade de movimentos, presenca de um acompanhante e do
acompanhamento continuo da enfermagem tendem a diminuir na
gestante a percepc¢ao e o medo da dor do parto, bem como reduzem a

necessidade de procedimentos anestésicos, como a analgesia.

No entanto, o parto normal humanizado ainda € o menos escolhido entre
as mulheres devido muitas vezes a ma informacgao no pré-natal, quando
seria o momento ideal para que a mulher conhecesse mais sobre essa via
de parto, sendo papel do enfermeiro obstetra apresentar essa
modalidade, esclarecendo seus beneficios e qualidades, mostrando para
ela que pode ser uma 6tima opc¢ao de parto, sendo o parto cesariano mais
recorrente, especialmente em clinica particulares, mesmo quando nao ha
indicacao médica pelo quadro gestacional, mas por opcao da gestante

(Oliveira; Cols, 2002).

A assisténcia de enfermagem pautada na
humanizacdo e na educacdao em saude mostra-se
particularmente eficaz na reducao de complicacbes
gestacionais e na promocg¢ao do bem-estar materno

fetal. Aléem de prover orientagcdes técnicas e



intervencoées clinicas, o enfermeiro exerce papel
fundamental na escuta ativa e no respeito as escolhas
da mulher, contribuindo para o estabelecimento de
uma relacao de confianga e seguranca que minimiza
o0 medo e a ansiedade inerentes ao periodo
gestacional (Leal et al, 2020 apud Brasil; Craveiro;

Gama, 2025, p. 3).

A dor no trabalho de parto ainda € uma preocupacao para as gestantes,
existem técnicas nao farmacoldgicas que podem auxiliar nesse momento,
como o banho de imersao, massagem, aromaterapia, técnicas de
respiracao e relaxamento. Sao métodos com propostas humanizadas que
podem ajudar na reducao da dor, estresse e ansiedade da parturiente e

consequentemente resultados positivos para o recém-nascido (Gayeski,
2010).

Santos (2021) aponta que o parto vaginal é visto o parto vaginal € visto
como um processo desconfortavel e doloroso, algumas gestantes
possuem sensacao de medo devido a relatos que ja ouviram de maes que
nao tiveram boa experiéncia no seu trabalho de parto por negligéncia da
equipe, elevando o numero de cesareas desnecessarias, o que de acordo
com a OMS, apenas entre 15% e 20% dos procedimentos cesareos
alcancam real indicagcao médica, colocando o Brasil “entre os paises com
uma das maiores taxas de cesarianas do mundo.” (Cardozo et al, 2024, p.

15).

Por isso, a abordagem de enfermagem se torna decisiva e ainda mais
benéfica quando pautada por uma conduta humanizada, a qual traz
inumeros beneficios a parturiente, conforme apontado pelo Coren-SP
(2010) apud Pessoa et al (2025), segundo o qual, essa abordagem
possibilita o alivio das dores durante o trabalho e parto, entre outros

beneficios, apoio emocional para alivio do stress, da tensao e do medo das



dores do parto, o que faz com que a gestante Nao se exponha aos riscos

de uma procedimento cirdrgico desnecessario (cesariana) (Pessoa, 2025).

Assim, “a preparac¢ao para o parto envolve o conhecimento das opcdes
disponiveis, como cesarea e parto normal humanizado, e a gestante deve
ser orientada sobre os beneficios e riscos de cada uma dessas

modalidades” (Brasil, Craveiro; Gama, 2025, p. 14).

Além disso, uma abordagem humanizada evita traumas com a
experiéncia da maternidade, reduzindo riscos de transtornos psicoldgicos,
como a depressao pos-parto e outros transtornos decorrentes do pos-
gravidez (Souza et al, 2019), e os profissionais de enfermagem
desempenham um papel fundamental ao oportunizar suporte técnico e
emocional, transmitindo seguranca para a paciente e garantindo uma

experiéncia segura e positiva da maternidade.

Ao estabelecer uma conexdo proxima e de confianca
com as mulheres que estdo dando a luz, os
profissionais de enfermagem conseguem
proporcionar um suporte individualizado e
personalizado, adaptando-se as necessidades e
preferéncias de cada mulher (Cardozo et al, 2024, p.

16).

Decorrente desse apoio da enfermagem, apesar das percepcodes
negativas o parto normal humanizado estda ganhando cada vez mais
espaco, sendo a enfermagem responsavel por reconhecer os aspectos
culturais e emocionais da familia, assistencializar e respeitar a fisiologia

feminina (Santos, 2021).

A esse respeito, Pessoa et al (2025) afirma:



A assisténcia a mulher no trabalho de parto
representa um passo imprescindivel para garantir
que a maternidade seja assegurada, com toda sua
proporcionalidade ao seu bem-estar. A equipe deve
estar preparada para receber a gestante, seu parceiro
e familia, respeitando todos os significados deste
momento. Ndo existe uma unica assisténcia, mas
diferentes formas de acompanhar a gestante durante
O processo de parto, todos compreendidos no
respeito, zelando questées particulares como
intimidade, pudor e privacidade (Pessoa et al, 2025, p.
15).

Portanto, o profissional deve orientar sobre os beneficios que o parto
normal traz para a parturiente, como a rapida recuperacao, menor risco
de infeccao, descida do leite concomitante em funcao da ocitocina
liberada no trabalho de parto e contato pele a pele da mae com o recém-

nascido que fortalece o vinculo entre eles (Moura, 2007).

Em relacao ao acompanhamento constante de familiares, a presenca de
um acompanhante de confianca da parturiente é importante durante o
trabalho de parto, pois proporciona apoio e conforto, encontrando
respaldo e amparo junto a Lei Federal n°11.108, em seu artigo 19, ao
proclamar que os servicos de salde do Sistema Unico de Saude — SUS, da
rede propria ou conveniada, ficam obrigados a permitir a presenca, junto
a parturiente, de um acompanhante durante todo o periodo de trabalho

de parto, o parto e pods-parto imediato (Martins, 2022).

No contexto brasileiro, onde a cesariana ainda € uma pratica comum,
muitas vezes sem justificativa médica, € essencial a educacao pré-natal

para que as mulheres possam fazer escolhas informadas, entendendo os



riscos e beneficios de cada via de parto, conforme importante orientagcao
do Coren-SP ao dispor que a gestante pode escolher a posi¢cao de parto,
utilizando-se ainda de técnicas de relaxamento, como massagens, banhos
de chuveiro ou banheira, de modo que todas essas técnicas corroboram
para o alivio das dores e para a tranquilidade da parturiente durante o

nascimento do bebé.

Isso porque a experiéncia de parto de cada mulher é Unica, o processo de
trabalho de parto, parto e nascimento, exige conscientizacao do
profissional para a maneira como a parturiente deseja vivenciar este
momento, a enfermeira obstétrica tem uma importancia significativa, sua
pratica envolve o cuidado integral e empatico a mulher e ao bebé, além

da boa comunicagao com seus familiares (Lima, 2020).

Para Souza; Santos; Vellano (2025), o profissional da enfermagem torna-se
um facilitador no processo de humanizagao do parto, cabendo a ele o
suporte emocional, o acolhimento e as orientag¢des as parturientes,
contribuindo para uma experiéncia de parto mais positiva e para a saude
materno-infantil, posto que “a atuacao do enfermeiro vai além da simples
aplicacao de cuidados técnicos. Ele deve ser um facilitador de um parto

mais respeitoso e menos traumatico” (Cardozo et al, 2024, p. 26).

Além disso, a recuperacao em um parto normal € muito mais rapida do
gue quando realizado por intervencao cirurgica que, aliada ao
acompanhamento adequado da enfermagem pode reduzir os riscos de
asfixia e hipoglicemia neonatal (OMS, 2020). Porém, “o sucesso da
assisténcia esta ligado diretamente ao preparo do profissional, estrutura
do local e 6bvio ao trabalho humanizado, respeitando todos os direitos da
gestante, resgatando assim seu papel como protagonista e incentivando

o parto natural” (Pessoa, 2025, p. 16).

Brasil; Craveiro; Gama (2025) apontam que:



Outro ponto fundamental da humanizagéo € o
cuidado no pos-parto, que tambem deve ser
acolhedor e respeitoso. Esse periodo muitas vezes é
marcado por desafios emocionais, como a adaptacao
a nova rotina com o bebé, a amamentacao e as
dificuldades fisicas decorrentes do parto. O
atendimento humanizado no pos-parto envolve um
apoio continuo a mulher, tanto no cuidado com o

bebé quanto no cuidado com a mae.

Inicialmente o conceito de humanizac¢ao parece estar mais voltado para o
momento do parto e os cuidados prévios intra-hospitalares, porém é
preciso compreender que tanto na legislacao quanto na pratica tal
conceito precisa perdurar, ja que a maternidade mais que um momento
singular e de forte emocao, também traz consigo desafios e uma
realidade de transformacdes tanto fisicas quanto psicoldégicas que exigem

adaptacao principalmente da mulher, mas de todos os familiares. Assim,

O atendimento humanizado no pos-parto envolve
um apoio continuo a mulher, tanto no cuidado com o
bebé quanto no cuidado com a mae [...] A
humanizacdo do atendimento obstéetrico tambéem
busca combater o estigma da maternidade e os
preconceitos associados as escolhas das mulheres em

relacao ao parto.

Essa nova realidade transformadora requer ainda a atencao integral a essa
parturiente no periodo de puerpério, levando-a a compreender que tais

mudancgas e transformacgdes sdo naturais e fazem parte desse ciclo de



vida, orientando-a e combatendo os estigmas que perduram para além
do momento do nascimento. Ou seja, € preciso falar em humanizacao do
parto, ao contrario de humanizar no parto, estendendo os cuidados para

O pos-parto e para o bebé.

4 CONSIDERAGCOES FINAIS

Ao findar-se este estudo foi possivel perceber o medo das parturientes em
relacao ao parto advém de abordagens ditas tradicionais, muitas vezes
com informacgdes confusas sobre o parto normal. Nesse sentido, os
cuidados dos profissionais de enfermagem sao fundamentais para a
seguranca e confianca da futura mamae na adesao ao parto normal
humanizado, garantindo uma experiéncia positiva, segura, e respeitosa

tanto para a mae quanto para o bebé.

Os artigos analisados demonstraram que as abordagens humanisticas da
enfermagem permitem a reducao das intervencdes desnecessarias, bem
como promove a saude e o vinculo mamae-bebé desde os
procedimentos pré-parto, como as massagens e orientacoes,
acompanhamentos e a presenca do profissional esclarecendo e
orientando, dando apoio emocional para a mulher, a atuacao da
enfermagem é crucial para a transformacao da assisténcia obstétrica,

visando assegurar a saude e a satisfacao das parturientes.

Nesse aspecto, o papel do enfermeiro obstetra é indispensavel ao garantir
um atendimento acolhedor, seguro e baseado em evidéncias, além de
proporcionar uma recuperacao mais rapida e menos estressante para a
mae e o recém-nascido, enquanto a educacao pré-natal realizada pelo
enfermeiro obstetra é fundamental para que as gestantes facam escolhas
informadas, desmistificando o parto vaginal e evitando cesarianas

desnecessarias.
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