Revista JRG

j\ DE ESTUDOS ACADEMICOS

(CC BY 4.0) | ISSN 2595-1661

DOI: https://doi.org/10.55892/jrg.v5110.349

ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA ASSISTENCIA AO PARTO
HUMANIZADO: REVISAO LITERARIA

NURSE'S PERFORMANCE IN ASSISTING HUMANIZED CHILDREN: LITERARY
REVIEW

Amanda Cristina da Silva
https://orcid.org/0000-0003-2552-425X

) http://lattes.cnpq.br/4916078541005747

Faculdade de Ciéncias e Educacédo Sena Aires, GO, Brasil
E-mail: amandinha.cristinasilva@gmail.com

Karoline Alves dos Santos
https://orcid.org/0000-0002- 2852-4768

) http://lattes.cnpq.br/0241504295108120

Faculdade de Ciéncias e Educacédo Sena Aires, GO, Brasil
E-mail: karoline15679@gmail.com

Sandra Godoi de Passos
https://orcid.org/0000-0002-6180-2811

® http://lattes.cnpq.br/4574159500823027
Universidade Catolica de Brasilia, UCB/DF, Brasil
E-mail: sandygodoi21@gmail.com

Resumo

Tema: a atuagao do enfermeiro no parto. Problema: qual a importancia da atuagao da
enfermagem durante os procedimentos dos partos humanizados? Hipotese: o parto
humanizado se inicia desde o pré-natal, no qual todas as orientagcdes sdo dadas a
gestante e a seu acompanhante. Objetivos: analisar a relevancia do entendimento
sobre a qualidade da assisténcia de enfermagem no parto e pos parto e suas
repercussdes na saude da mulher. Justificativa: no Brasil ainda € abundante, nos
trabalhos de parto, o uso rotineiro da episiotomia e algum tipo de violéncia obstétrica,
necessitando assim uma mudanga no atendimento a mulher. Metodologia: Trata-se
de revisdo bibliografica. Resultados. A enfermagem compreende a utilizagdo da
humanizacdo no parto como a capacidade de dar atencdo as condigdes e
necessidades do outro.

Palavras-chave: Gravidez. Parto humanizado. Enfermeiras obstétricas.

Abstract

Theme: the role of nurses in childbirth. Problem: what is the importance of nursing work
during the procedures of humanized births? Hypothesis: humanized childbirth begins
in the prenatal period, where all guidelines are given to the pregnant woman and her
companion. Objectives: to analyze the relevance of understanding the quality of
nursing care in childbirth and postpartum and its repercussions on women's health.
Justification: in Brazil, the routine use of episiotomy and some type of obstetric
violence is still abundant in labor, thus necessitating a change in the care provided to
women. Methodology: This is a literature review. Results. Nursing understands
humanization in childbirth as the ability to pay attention to the conditions and needs of
the other. Put your summary here in Portuguese.

113



Revista JRG ‘
j\ DE ESTUDOS ACADEMICOS

(CC BY 4.0) | ISSN 2595-1661

DOI: https://doi.org/10.55892/jrg.v5110.349

Keywords: Pregnancy. Humanized birth. Obstetric Nurses.

Introducgao

A gravidez € um periodo muito importante na vida da mulher, no qual surgem
muitas mudancas fisicas e emocionais, sendo que o acompanhamento pré-natal se
torna imprescindivel no acolhimento a mulher, pois € aonde a gestante obtém respostas
as suas duvidas, tem apoio em relacdo ao medo, as angustias, as fantasias ou a
simples curiosidade de saber o que esta acontecendo com seu corpo. ()

O parto € o conjunto dos fenébmenos mecanicos ou fisiolégicos que culminam na
saida do feto e de seus anexos do organismo materno. O parto € um marco de grande
importancia, que retrata a chegada de uma nova vida, simbolizando mais que um
evento médico e sim a realizacdo de um acontecimento repleto de emogbdes e
significados. A realizagdo de partos naturais é extremamente comum na historia dos
povos e civilizagdes antigas. O parto tinha muitas vezes um rito com varios significados
e simbolismos tribais. (>3

O trabalho de parto é algo extremamente marcante na vida da mulher,
considerando os aspectos fisioldégicos que envolvem a evolugéo do trabalho de parto e
a influéncia da cultura, este momento pode vir com muita ansiedade e dor. Assim, as
duvidas entre um parto natural e/ou cesariana sdo uma constante no periodo
gestacional. *

Na atualidade, o parto vaginal é algo que vai além da experiéncia fisica, € um
momento repleto de sentimentos, mexendo com a mente da parturiente. Isso
proporciona para as mulheres forga ao lidar com o parto, gerando confianga na sua
capacidade de lidar com as dores, e com o desconforto e o tempo de espera. Em
contrapartida, o parto Cesarea € uma escolha por parte de muitas maes e sugerido por
profissionais de saude, devido a auséncia das dores no trabalho de parto, blindando
muitas vezes 0 medo do parto além de ser um procedimento mais rapido. Mas,
sobretudo ¢ indicado na maioria das vezes para salvar a vida do bebé ©®).

Durante a gravidez a mulher tem seus sentimentos afetados por inumeros
guestionamentos, desde a saude do bebé, bem como todo o processo de parto. A
gravida requer cuidados especiais em todos os aspectos, destacando-se também os
emocionais, pois muitas vezes a equipe multiprofissional se depara com uma paciente
vulneravel e extremamente sensivel. Assim, cabe a enfermagem auxiliar a gestante em
todo sentimento psicoemocional e priorizar o auxilio da humanizagao durante o parto.
(6)

Sabe-se que hoje, o preparo da gestante para o parto natural, pode seguir um
modelo humanistico, que é uma pratica quase inexistente nos servigos de atendimento
pré-natal, apesar de toda sua recomendacao e importancia comprovada em diversos
trabalhos cientificos. (7)

A humanizagao no parto engloba, sobretudo, atitudes acolhedoras, feitas de
maneira delicada e afetuosa por partes dos profissionais de saude em relacédo a
parturiente e a seu bebé. A atuagdo da enfermagem obstétrica engloba cuidados
humanisticos, favorecendo a fisiologia do parto e introduzindo tecnologias que
proporcionam o cuidado e conforto a mulher, inserindo em seu atendimento
habilidades e competéncias profissionais. @)

O parto humanizado refere-se ao conceito de que a atuagao do enfermeiro se
inicia desde o pré-natal, aonde passa orientagdes a gestante e a seu acompanhante.
Assim, a enfermagem tem contato com as mulheres desde o puerpério e o pos-parto,
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quando é assegurado as pacientes um parto com toda a atengdo humanizada,
individualizada e atendendo as situacdes de complexidade. Passando informacdes
uteis e dando total seguranca, utilizando de técnicas de relaxamento, alivio da dor,
diminuindo os medos e anseios. (10

O profissional da enfermagem tem o papel de garantir uma perfeita integracéo
entre todos profissionais envolvidos no parto, atendendo todas as necessidades da
parturiente. (1)

Justifica-se o presente tema, devido ao fato de ser abundante os trabalhos
sobre parto, no qual casos como o uso rotineiro da episiotomia tem sido uma
constante. A violéncia obstétrica ainda assusta as gestantes, além de muitos casos,
as mulheres ainda se desdobram na preocupagdo com o0s casos da laceracdo do
perineo, mesmo sendo comum na vida da gestante o medo da dor e do sofrimento.
Assim, é imprescindivel a importancia do enfermeiro na assisténcia ao trabalho de
parto de maneira humanizada, a fim de desenvolver medidas e cuidados para que a
parturiente tenha um parto sem traumas, pois esse € um momento muito importante
na vida da mulher.

Diante desse contexto, o objetivo deste artigo foi analisar a relevancia do
entendimento sobre a qualidade da assisténcia de enfermagem no parto pos parto e
suas repercussdes na saude da mulher e discorrer sobre as politicas publicas voltadas
a saude da mulher. Buscou-se entender as dificuldades que a enfermagem vivencia
para que seja efetivado uma assisténcia ao parto no Brasil de forma humanizada,
conforme os protocolos governamentais.

Trata-se de revisao narrativa com abordagem de pesquisa qualitativa. A busca
de artigos foi realizada na Biblioteca Virtual de Saude (BVS), nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),na Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),e na Scientific Electronic
Library Online (SCIELO).

Para a busca informatizada das publicacdes cientificas, foram utilizados os
seguintes Descritores das Ciéncias da Saude (DeCS) nas combinagdes nas linguas
portuguesa, inglesa e espanhola. Os descritores utilizados foram: gravidez, parto
humanizado, enfermeiras obstétricas.

O critério de inclusao foi o de escolher artigos que tiveram mais afinidade com
o objetivo proposto neste estudo, artigos completos, sejam estudos de casos,
observacionais e/ou experimentais, com publicagcado entre os anos de 2010 até 2020.

O primeiro passo foi fazer uma leitura pré-seletiva, a qual permite eliminar o
dispensavel, para fixar-se no que é de real interesse, além da coleta de dados com
informagdes sobre os tipos de partos, o pré natal e a atuagdo da enfermagem em
casos de partos humanizados.

Simultaneamente foi feito um refinamento dos artigos encontrados,
descartando alguns periodicos. Os critérios de exclusdo foram: artigos publicados
anteriores ao ano de 2010, capitulos de livros, artigos duplicados e trabalhos
monograficos de graduagao de conclusao de cursos.

Por fim utilizou-se uma leitura critica interpretativa do material encontrado
visando subsidiar a pesquisa, realizando a categorizagdo dos dados, de forma a
responder o problema do estudo.
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Desenvolvimento

Na assisténcia ao parto, a palavra humanizar € utilizada com uma conotagao
de cuidado e zelo as parturientes no Brasil e em varias partes do mundo. A
humanizagédo da assisténcia em enfermagem tem tido uma proeminéncia, devido a
proximidade entre esse profissional com as gestantes de forma expressiva. A
enfermagem, em tempos modernos, passa a reivindicar seu papel humanizador
referente ao atendimento das mulheres durante o parto, especificamente na questao
de resolver o problema da parturicido sem dor e com qualidade de vida tanto para a
mulher como para o neonato. ©

A humanizacao da assisténcia tem sido uma questado defendida por diversas
instituicées interessadas em desenvolver a atencéo integral ao paciente e analisa-la
contextualmente no setor saude como um todo. Humanizagdo € mais do que um
conceito de relagbes humanas. Oferece ao paciente um suporte integral em uma
dimens&o mais ampla e completa, enfatizando ndo s6 as necessidades holisticas, mas
bioldgicas, psicoldgicas, sociais e espirituais dentre outras. (')

Falar em tratamento holistico significa trabalhar com a concepg¢ao antropologica
da existéncia humana e também com um pouco de histéria, sociedade, filosofia e
ciéncias sociais, entre outras coisas. A abordagem holistica implica o tratamento
humanista, atendendo as necessidades pluralistas dos pacientes que requerem
cuidados. (12

Parto normal e cesariana

A gravidez € um processo fisioldgico natural que consiste em uma série de
adaptacdes que ocorrem no corpo da mulher apés a fecundacao. O preparo do corpo
envolve adaptagbes dos mais diversos sistemas, o que pode ser considerado um
estado de saude, que inclui alteragdes na biomecanica esquelética devido a agao
hormonal que provoca alteragdes estruturais no esqueleto. Pensando nisso, todos os
profissionais de saude envolvidos no processo no momento do parto devem apoiar
com seguranga a gestante, pois isso trara melhores resultados tanto para a mae
quanto para o bebé. O parto é um processo fisiolégico no qual o utero gravido, por
meio de atividade contratil, expele um feto com idade gestacional de 37-41 semanas.
(13,14)

No Brasil, existem caracteristicas especificas relacionadas ao parto, em
particular no que diz respeito a prerrogativa das medidas médicas em optar pela
cesarea. O parto cesareo € um procedimento cirurgico caracterizado pela incisao na
parede abdominal e no utero para remogéao do feto. Existem algumas indica¢des para
a escolha da cesariana: placenta prévia totalmente oclusiva; ruptura uterina imediata;
ruptura uterina; feto pélvico desproporcional diagnosticado antes do nascimento ou
em seu estagio inicial e descolamento prematuro da placenta. (15.16)

A Organizagao Mundial da Saude (OMS) reconhece que a realizagdo do parto
vaginal pela enfermagem especializada € menos intervencionista, e sua técnica
humanizada leva em consideragéo a fisiologia do parto. Além disso, seu conhecimento
permite o diagnostico precoce e a corregdo de complicagdes e / ou vieses no trabalho,
garantindo, por meio da participagao ativa, que o manejo correto seja mantido pela
equipe obstétrica. (1)
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Programa de Humanizagao no Brasil

No Brasil, o movimento de humanizag¢ao do parto tem sido estimulado em varios
estados e municipios. Historicamente, a partir da década de 1970, surgiram
profissionais inspirados nas técnicas tradicionais de parteiras e indigenas. Em 1993
foi fundada a Rede de Humanizagdo do Parto e do Nascimento (Rehuna), na qual
centenas de participantes, entre pessoas fisicas e instituicoes, se fizeram presentes
discutindo a relevancia do tema. (18)

A Politica de Humanizagdo da Atengdo e Gestdo (PNH) foi uma iniciativa
inovadora no Sistema unico de Saude (SUS). A PNH foi implantada em 2003 e teve
como objetivo qualificar as praticas de gestdo e saude. Essa tarefa, sem duvida, é
considerada muito desafiadora, pois visava criar novas atitudes entre trabalhadores,
gestores e usuarios em relacdo a humanizagédo, bem como novas éticas na area do
trabalho, incluindo a gestdo democratica e humanizadora em saude. As iniciativas de
‘humanizagéo” abordam atitudes e comportamentos individuais com dimensdes
coletivas. A nova gestdo em saude busca humanizar as praticas em enfermagem
incluindo agbdes educativas, propondo incluir os diversos sujeitos participantes no
planejamento, implantagao e avaliagdo dos processos produtivos do setor saude e na
formacao dos profissionais de saude. (19

Batizado de HumanizaSUS, o programa foi implantado no contexto da Politica
Nacional de Humanizagéo (PNH) do Sistema Unico de Saude que teve como misséo
precipua melhorar o funcionamento do SUS. A ideia é colocar em pratica os principios
do SUS, que séo obrigatorios em todos os programas e diretrizes no ambito da saude.
(19)

Dentre os principios do HumanizaSUS, destacam-se agbes com valores
intrinsecos como: a hospitalidade, a gestéo participativa, o cuidado do meio ambiente,
com a criacdo de espacos mais acolhedores respeitando a individualidade das
pessoas.

O atendimento prestado de maneira integral ao paciente, com a implementacao
de programas de melhoria das condi¢gbes de saude dos trabalhadores, além da plena
defesa dos direitos dos usuarios do SUS, também s&o principios inseridos nos
postulados do HumanizaSUS. (19

A humanizagao do Parto

A preparagdo para um parto ativo reduz a probabilidade de possiveis
complicagdes devido a gravidez e garante que a mulher dé a luz com 6tima saude e
se recupere mais rapida e facilmente, independentemente do que tenha acontecido.
(20)

Com o passar dos anos e do avango tecnoldgico, o ato fisiologico do parto tem
sido visto como algo patolégico que favorece a técnica medicalizada e
despersonalizada, e leva cada vez mais a utilizagdo da cirurgia de cesariana sem a
devida justificativa obstétrica. Com isso, o parto saiu do ambiente familiar e passou a
atuar no hospital. Esse processo incluiu ndo apenas a assisténcia obstétrica, mas todo
o setor saude. ?")

Isso tem levado a institucionalizacdo do parto, que visa aprimorar as praticas
de iniciagdo, aceleragao, adaptacdo ou acompanhamento do processo fisiolégico de
trabalho de parto. Em resposta a essas medidas intervencionistas durante o parto, foi
langado na década de 1980 um movimento de humanizagdo da obstetricia com o
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objetivo de garantir o desenvolvimento natural do trabalho de parto com intuito de
proteger as necessidades especificas do corpo de cada 1mulher. ?2:23)

O parto humanizado busca salvar o contato humano, incluindo a escuta e o
acolhimento, tdo importantes quanto a assisténcia fisica e a redu¢ado das medidas de
intervencado. O objetivo é colocar a mulher no centro e manter o controle como objeto
de suas acgdes. A equipe multidisciplinar atua como moderadora do processo de
parturicdo. Humanizar o cuidado € de extrema importancia para garantir que um
momento unico como o parto seja vivenciado da melhor forma possivel, por isso
estudos mostram os beneficios do modelo de atengdo humanizada a mulher. (1024

No Brasil, a maioria dos partos € realizada em hospitais, pois atualmente as
mulheres buscam maior autonomia e preferem realizar em casa de parto ou mesmo
em casa. Diante dessa realidade o parto humanizado busca salvar o contato humano,
gue inclui ouvir e saudar. Isso € tao importante quanto fornecer cuidados fisicos e
reduzir as medidas de intervengdo. O objetivo € colocar a mulher no centro e assumir
o controle como objeto de suas ag¢des. A equipe multidisciplinar atua como
moderadora do processo de entrega. (7- 2%

A humanizagédo cria uma atmosfera de bem-estar para a gestante e cria
manobras que permitem o alivio da dor e diminuigao dos niveis de ansiedade. Alguns
deles sao tao simples quanto mudar de posic¢ao, esteja vocé confortavel ou ndo com
a ajuda de ferramentas. 29

O conceito de humanizar o parto € muito diferente. Existem movimentos que o
defendem como um processo que respeita a individualidade das mulheres,
empregando-as como protagonistas e se esforgando para adequar o apoio a cultura,
crencas, valores e diversidade de opinido dessas pessoas. ©)

Compreender a humanizacéo é a capacidade de dar atencdo as condicdes e
necessidades do outro, visto que a base do trabalho do profissional de saude € a
relacdo humana, a humanizacao oferece uma nova perspectiva e um novo tipo de
apoio. A humanizagao do parto e da obstetricia favorece a utilizacdo de todas as
tecnologias e técnicas obstétricas disponiveis, de forma que os beneficios a serem
obtidos sejam superiores aos riscos assumidos. ?7)

Durante a gravidez, a gestante fornece uma série de necessidades que a
amamentacao deve atender. Um deles é a necessidade de educagao e orientagao
sobre o0 que estd acontecendo em seu corpo e a preparagdo para o parto.
Consequentemente, por meio do suporte oferecido, os profissionais devem despertar
a sensibilidade, a consciéncia e o respeito a que a gestante esta exposta em
determinada situacédo de conflito emocional. 28

Em avancgo significativo nas questbes do parto humanizado, a Céamara
Legislativa do Distrito Federal (CLDF), aprovou a “Lei do Parto Humanizado” com a
Lein°®. 5.534 / 15 que visa capacitar as mulheres durante a gestagao e o cuidado pos-
natal nas unidades de saude publicas e privadas do Distrito Federal para melhor
atendimento, garantindo a gestante os seguintes direitos: privacidade e tratamento
digno, ter todas as duvidas solucionadas e atendidas em relagao a sua situagéo, caso
deseje ter o companheiro durante o trabalho de parto, e acima de tudo ter autonomia
guanto a tomada de decisdo quanto a escolha do parto. Além disso, fica explicitado
que a gestante deve ter acesso a métodos nao farmacologicos e receber apoio fisico
e emocional de doula cuja presenca seja independente do parceiro. 2%
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As doulas no contexto da assisténcia as parturientes

Doula é parteira treinada em procedimentos de enfermagem para gestantes,
proporcionando apoio e suporte fisico, emocional e afetivo de forma humanizada
antes, durante e apds o parto. Cria um ambiente mais calmo e tranquilo e reduz a
tensdo e ansiedade na gestante. ('®)

Doulas tiveram papel importante no desenvolvimento da humanizagao do parto,
com destaque para novas praticas e medidas em relagdo a gestante no momento do
parto. A palavra doula vem do grego e significa mulher que atende e se refere aos
acompanhantes que cercam e cuidam da mulher durante o ciclo gravidico ou na
preparacéo para o parto, durante o parto e no puerpério. 30

Usando técnicas de relaxamento, massagens, exercicios e posi¢coes
favoraveis, doulas ajudam o bebé a se adaptar para facilitar o parto e encurtar a
jornada de trabalho, aliviar toda essa tensdo e até aliviar a dor. Tanto as mudangas
fisioloégicas quanto as emocionais associadas a gravidez podem ser importantes para
a gestante e para toda a familia (31).

Desafios da enfermagem na humanizagéao e cuidados a gestante

Do ponto de vista da atencdo e dos cuidados dos partos humanizados, a
atuacdo do enfermeiro obstétra centra-se na fisiologia do parto, levando em
consideragao as necessidades e o papel da mulher em detrimento a objetivagéo do
corpo feminino para intervencdes biomédicas. Além disso, no que se denomina parto
humanizado, ha ampla utilizagcdo de medidas ndo medicamentosas para o alivio da
dor, além do conhecimento cientifico, e de receitas populares culturais, visando deixar
todos felizes com qualidade de vida, especificamente as mulheres e toda familia,
durante o processo de parto. No inicio dos anos 2000, a Politica Nacional de Atengao
ao Parto (PNAP) consolidou a participagdo do profissional enfermeiro como
participante da Politica Nacional de Atengdo ao Parto (PNAP) com o objetivo de
promover o parto normal e reduzir os indicadores de maternidade e morbidade e
assisténcia Mortalidade neonatal, taxas de cesariana e intervencdes desnecessarias
durante o parto e nascimento. (32)

A enfermagem tem papel de suma importancia na vida das parturientes e dentre
tantos desafios o apoio a gestante durante a amamentag&o, € um exemplo verossimil,
aonde o objetivo é auxiliar as mulheres a vivenciar todo o processo de parto de forma
que todas atendam as necessidades bioldgicas, psicologicas e espirituais, com
seguranga para elas proprias e para o bebé. 33

O enfermeiro precisa estar constantemente atualizado e sempre compartilhar
com sua equipe a fim de alcangar o bem-estar da pessoa. Para isso, € necessario
empenhar-se na melhoria da assisténcia, como reducdo da dor e promogédo do
conforto do paciente, levando em consideragao os valores éticos e humanos para a
compreensao do verdadeiro sentido da vida e do cuidado. Por isso, o trabalho em
equipe é fundamental na busca por tratamentos humanizados. @4

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), destaca em seus pareceres
legais que o enfermeiro obstetra tem autonomia para oferecer o suporte total para as
mulheres durante a gravidez, durante o parto e também apds o parto, bem como a
devida assisténcia e cuidados aos recém-nascidos. A enfermagem obstetricia
humanizada pode fornecer condi¢gbes favoraveis as gestantes a todo processo de
parto, reduzindo as intervengdes desnecessarias e oportunizando maior satisfacédo as
mulheres. 3%
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A enfermagem ndo pode se furtar em valorizar a iniciativa do passado do
Ministério da Saude, quando promoveu a Politica Nacional de Humanizagédo (PNH)
em todo o Brasil. Pois, a PNH tem um eixo de atuacdo na gestdo do trabalho e
apresenta algumas estratégias que sugerem aprimoramento e desenvolvimento
profissional, participacdo dos trabalhadores nos processos de discussdo e apoio a
gestdo participativa e aprendizagem ao longo da vida para seus trabalhadores em
unidades de saude. (3¢)

A enfermagem deve assegurar o cumprimento legal, aonde o acesso dos
visitantes as unidades de internacdo e especialmente quanto a presenca de um
familiar, pois essa companhia € importante ndo s6 para o acompanhamento da pessoa
hospitalizada, mas também se concretizar as praticas de humanizacado na atengao a
saude em um sentido amplo e holistico, visando qualidade de vida das parturientes e
dos recém-nascidos. ©¢7)

Consideragoes finais

Os achados da pesquisa destacam que, no Brasil, devido a atengéo a gestante
no pos-parto, o foco deve ser mantido em modelos biomédicos conservadores, nos
quais a fragmentagdo do cuidado do ser humano tem elevado o numero de
procedimentos invasivos e intervencionistas durante o trabalho de parto.

Constatou-se que a profissdo de enfermagem tem respaldo legal, juntamente
com reconhecimento de que esses trabalhadores podem atuar plenamente em partos
humanizados, sempre que forem capacitados para a assisténcia ao parto em
maternidades e hospitais de maneira segura e holistica.

Os cuidados de enfermagem requerem a busca de um profissional qualificado,
especializado em obstetricia e envolvido pessoal e profissionalmente em todo o
processo da gestante. Ao fazer isso, as mulheres sdo aceitas com respeito, ética e
dignidade no processo de parto.

A pesquisa trouxe informagdes em relagdo a importancia da enfermagem diante
da operacionalizagdo em casos do parto humanizado. Com o apoio da enfermagem
obstétrica, tem sido demonstrado as gestantes, quanto é importante que elas tenham
autonomia em termos de comportamentos de esfor¢o e procedimentos que possam
apoiar todo o processo de parto.

Os achados destacam que a enfermagem é protagonista em incentivar a
mulher a exercer sua autonomia no resgate do papel ativo no parto, bem como
oportunizar a parturiente a fazer a escolha que podera proporcionar a valorizagao dos
direitos da mulher, como mae e cidada.

Conclui-se que no parto humanizado os profissionais devem estar qualificados
e comprometidos no atendimento a mulher com respeito, ética, dignidade e empatia
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