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RESUMO
Este estudo, realizado a partir de uma revisagratea, busca discorrer sobre as formas de vi@éstzstétrica

e quais as medidas podem ser adotadas pelo enferofstetra e sua equipe para a reducédo de sudociar.
Obteve como resultado que as principais formasaéncia sda realiza¢do de alguns procedimentos técnicos
como a manobra de Kristeller, episiotomia sem omitsento, toques vaginais e uso indiscriminado de
ocitocina que muitas vezes ocorre sem o consentimen conhecimento da mulheeste contexto, o
profissional de enfermagem é peca fundamental, persnanece por mais tempo do lado da parturiente
disponibilizando consideravel nimero de técnicasuldado tornando-se capaz de efetivar mudancavame
de encontro a um parto humanizado e auxiliar paeasgjam garantidos os direitos das parturientes.

Palavras-chave:Violéncia contra a mulher. Saide materna. Parto.

ABSTRACT
This study, based on an integrative review, seekiescribe the forms of obstetric violence and Wwineasures

can be adopted by the nurse obstetrician and &in te reduce their occurrence. As a result, thenrfaims of
violence are the performance of some technicalquoes such as Kristeller's maneuver, episiotontiiout
consent, vaginal touches and indiscriminate usexgfocin that often occurs without the woman's emsor
knowledge. In this context, the nursing profesdiama fundamental piece, since it remains forragy time on
the part of the parturient making available a cdesible number of care techniques becoming ab&fféct
changes that go against a humanized and auxilialgbirth so that the rights are guaranteed ofyrants.

Keywords: Violence against women. Maternal health. Childbirt
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INTRODUCAO

A violéncia pode ser caracterizada como
um problema social que encontra-se em
constante expansdo em todas as suas
formas. Uma destas formas de violéncia &
a praticada contra a mulher que perdura ao
longo da histéria assumindo carater
endémico nas Ultimas décatlas

A Convencao do Para, também conhecida
como Convencdo Interamericana para
Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia
contra a Mulher define este tipo de
violéncia em seu art. 1° como: “qualquer
ato ou conduta baseada no género, que
cause morte, dano ou sofrimento fisico,
sexual ou psicolégico a mulher, tanto na
esfera pUblica como na esfera privada”

Em especifico, a violéncia obstétrica pode
ser definida como uma forma de violéncia
contra a mulher praticada por profissionais
de salde ao que refere-se ao corpo e aos
meio de
de

medicalizagéo, acgdes intervencionistas e

processos reprodutivos por

atencdo  desumanizada, abuso
transformacdo patolégica dos processos
fisioldgicos de parturicfo

Cabe ressaltar que a violéncia obstétrica
abrange qualquer tipo de violéncia que
ocorra no periodo gestacional, parto e pos-
parto, incluindo a assisténcia ao aborto.

Esta forma de assisténcia € marcada pela
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auséncia de um cuidado digno e respeitoso
em situacdes que perpassam barreiras, uma
vez que, atingem mulheres de todas as
racas, cor, credo e idade seja em
atendimento publico ou privatio Cabe
ressaltar que em uma pesquisa que foi
realizada recentemente foi evidenciado que
aproximadamente 1/4 das mulheres que
tinham parido, e ainda metade das que
sofreram aborto relatam que foram vitimas
de algum tipo de violéncia obstétrica

A ocorréncia desta forma de violéncia é
agravada pelo modelo obstétrico brasileiro
gue é marcado pela necessidade de um
parto rapido que néo respeita muitas vezes
a autonomia da mulher favorecendo a
ocorréncia de intervengdes desnecessarias
gue ndo sao baseadas em praticas
cientifica$.

Esta forma tecnocratica de assisténcia néao
permite que a mulher seja protagonista de
seu proprio parto, tornando a gestacdo um
de

intervencdes desnecessarias e prejudiciais

momento  inseguro e repleto
para a mée e para o bébé

Diante desta realidade torna-se
fundamental a identificacdo das principais
formas de violéncia obstétrica relatadas na
literatura propiciando maior entendimento
sobre sua ocorréncia. A realizagdo de
estudos que abordem o tema propicia

maior conhecimento sobre a problematica
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além de favorecer a elaboracdo e
implementacdo de estratégias que sao
capazes de reduzir a ocorréncia desta
forma de violéncia.

Desta forma, este estudo apresentou como

objetivo realizar levantamento e analise do

METODOLOGIA

Este estudo foi realizado por meio de uma
revisao integrativa baseada em literaturas
estruturadas, obtidas de artigos cientificos
de bibliotecas convencionais ou virtuais e
conduzido mediante pesquisa no sistema
informatizado da Biblioteca Virtual
Saude (BVS),
Biblioteca Scientific Library of Medicine

em

na Base de Dados da

(SCIELO), na Literatura Latino Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACs), de de
Enfermagem (BDENF), no periodo de
2010 a Mar¢o/2019, por meio da utilizagéo

na Base Dados

dos seguintes descritores, a saber:
Violéncia contra a mulher, Saude materna,
Parto. Foram excluidos artigos publicados
h& mais de 10 anos, que nado atendiam aos
objetivos deste estudo, ndo publicados no
idioma inglés ou portugués e que ndo eram
disponibilizados na integra.

A revisdo integrativa ocorre a partir da
de

possibilitando a sintese de determinado

analise pesquisas relevantes

assunto além de apresentar as lacunas do
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gue os estudos cientificos discorrem sobre
as formas de violéncia obstétrica e quais as
medidas podem ser adotadas pelo
enfermeiro obstetra e sua equipe para a

reducao de sua ocorréncia.

conhecimento. Desta forma, este método
permite a sintese de varios estudos
do
conhecimento de conclusdes gerais da area
de estudd

Os

atenderam 0s seguintes

possibilitando além maior

artigos utilizados neste estudo
critérios de
inclusdo: artigos publicados na integra e
em lingua portuguesa e estrangeira (inglés)
com um recorte temporal dos ultimos dez
(10) do

compreendido entre 2010 a 2019.

anos, ou seja, periodo
O total de artigos encontrados utilizando os
descritores “Violéncia contra a mulher” e
“Parto” foi de 111 artigos. Com o filtro
adicionado com os critérios de incluséo
desse estudo (tempo e idioma), foram
encontrados 56 artigos. Com os descritores
“Saude

Materna” foram encontrados 56 artigos

“Violéncia contra a mulher” e

que apoés a utlizacdo do filtro foram
selecionados 21 artigos.

Em um segundo momento, foi realizado a
leitura dos titulos e resumo dessas
publicacdes encontradas e aplicado teste de

relevancia. Foram selecionados 77 artigos,
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que entraram nos critérios de incluséao
desse estudo, para realizar uma leitura
exploratoria, ou seja, do titulo e resumo

para a escolha dos artigos que atendiam
aos objetivos propostos pela pesquisa.

Por fim, foi realizada uma leitura analitica

de 16 artigos e leitura interpretativa dos

textos selecionados.

Os 16 estudos foram lidos na integra a fim
de

respondessem aos objetivos propostos e

serem extraidos conteudos que
embasassem a discussao.

REVISAO DE LITERATURA

Breve definicdo da violéncia obstétrica

No Brasil diversos termos sdo adotados
para designar o termo violéncia, podendo
ser citados violéncia de género no parto e
aborto, violéncia institucional no parto e
aborto, abuso obstétrico, violacbes dos
direitos humanos das mulheres no parto
Segundo a Organizacdo Mundial de Saude
(2002)°, violéncia pode ser definida como
0 uso intencional de poder ou de forca
fisica, real ou em ameaca, contra Si
proprio, outra pessoa, contra um grupo ou
uma comunidade que resulte ou possibilite
lesédo, morte, dano psicolégico, deficiéncia
de desenvolvimento ou privagao.

Ja a violéncia de género pode ser definida

como uma série de restricbes que sao
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relativas a salde sexual e reprodutiva das

mulheres sendo caracterizada pela
dificuldade de acesso aos servi¢os de saude
durante o periodo gravidico-puerperal
assim como auséncia ou insuficiéncia de
informacdes sobre métodos contraceptivos,
licenca maternidade possibilitando a
definicdo de violéncia obstétrica como
uma forma de violéncia de gén&ro

Outros autores também definem a
violéncia obstétrica como uma forma
especifica de violéncia de género que nos
ultimos anos tem ganhado destaque na
esfera publica e juridi¢a

Segundo Sauaia e Serra (231®yioléncia
obstétrica ocorre a partir da utilizacéo
arbitraria do saber dos profissionais de
saude para o controle do corpo da
parturiente e ainda subdividem esta forma
de violéncia em cinco principais tipos de
agressdao sendo elas a violéncia fisica,
institucional, moral, sexual e verbal
Santos e Souza (201%) de maneira
diferente, subdividem a violéncia
obstétrica em negligéncia, violéncia verbal,
violéncia fisica e violéncia sexual.

A violéncia obstétrica também € definida
como a apropriacdo desumana pelos
profissionais do corpo das mulheres que

encontram-se em processo reprodutivo a

partir da utilizagdo de medicacao
excessiva, intervencfes iatrogénicas que
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resultam em perda da autonomia e
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corpo e sua sexualidadfe

capacidade de decisdo da mulher sobre seu

RESULTADOS E DISCUSSAO

Integrativa e esse estdo apresentados a

sequir

Foram avaliados 16 artigos que atenderam

aos critérios de inclusdo dessa Revisao

no

quadro

1

Quadro 1: Distribuicdo de estudos primarios incluidos na Bé&wilntegrativa segundo titulo, autor,

ano de publicacdo, base de dados e tipo de estBdm-Horizonte, 2017.
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) Base de )
Titulo Autor (es) Ano Tipo de Estudo
Dados
Percepcéo d{ Leal SYP, Lima VLA, L
. ; Estudo exploratorio,
enfermeiras Silva AFS, Lopes
e 2018 LILACS com abordagem
obstétricas acerca ¢ PDF, Santana LR —
PN . . qualitativa.
violéncia obstétrica. | Pereira A.
A violéncia| Rodrigues DP, Alves
obstétrica no context| VH, Vieira RS, Leag o .
do parto d DC Diva CMR, Paula 2018 BDENF Revisé&o integrativa.
nascimento. E, Pimentel MM.
Percepcgodes d
\rri]\t/jtlar;mirigfam que Estudo descritivo
. ~| Costa RLM 2018 BDENF exploratorio,
a peregrinaca o
qualitativo.
anteparto na red
publica hospitalar.
Violéncia obstétrice
institucional no parto Cardoso F‘]C’ Cost Estudo descritivo
~ ACM, Almeida MM, L
percepgéo de Santos TS. Oliveira 2017 BDENF exploratorio, de
profissionais dg ’ ) abordagem qualitativa
g FBM.
saude.
Violéncia obstétrica
revisao integrativa d{ Barbosa LC, Fabbr e .
pesquisas MRC. Machado GPR. 2017 LILACS Revisé&o integrativa.
gualitativas.
Percepcoes sobi . . : .
violencias obstétrica Oliveira MC, Merces 2017 BDENE Pesquisa descrl_tlvg de
" . MC das. abordagem qualitativa
na 6tica de puérpera
o discurso de . :
S i ]~ ) Estudo interpretativo,
violéncia obstétricg Oliveira VJ, Penna
2017 LILACS com abordagem
na voz das mulheres| CMM. o
L qualitativa.
dos profissionais d
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salde.
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A violéncia obstétrica
expressa no context
das enfermeiras d
uma maternidad
publica do municipiqg
do Rio de Janeiro.

Antunes TCS.

2017

LILACS,
BDENF

Estudo descritivo
exploratério,

qualitativo.

Violéncia obstétrica
em mulheres
brasileiras.

Palma CC, Tonell
TMS.

2017

LILACS

Analise descritiva.

Violéncia obstétrica
no Brasil: uma
revisao narrativa.

Zanardo GLP, Uribe
MC, Nadal AHR,
Habigzang LF.

2017

LILACS

Revisao Narrativa.

Fatores associados
ocorréncia de
violéncia obstétrica
institucional: uma
revisdo integrativa d
literatura.

Souza AB, Silva LC
Alves RN, Alarcao
ACJ.

2016

LILACS

Reviséo integrativa.

Pariras na dor
Revisdo integrativa
da violéncia
obstétrica en
unidades publica
brasileiras.

Martins AC, Barros
GM.

2016

LILACS

Revisdo integrativa.

O sensivel e ¢
insensivel na sala ¢
parto: interdiscurso
de profissionais d¢
salide e mulheres.

Oliveira VJ

2016

BDENF

Pesquisa qualitativa.

Violéncia obstétrica
perfil assistencial d¢
uma maternidad
escola do interior d
estado de Sdo Paulo

Biscegli TS, Grio JM
Melles LC, Mastrang
SR, Ribeiro I, Gonsag
RAT.

2015

BDENF

Estudo
descritivo.

transversal,

Violéncia obstétricg
como questdo para
saude publica no
Brasil: origens,
definigbes, tipologia
impactos sobre a
saude materna,
propostas para sU
prevencéo.

Diniz SG, Salgadq
HO, Andrezzo HFA,
Carvalho PGC
Carvalho PCA,
Aguiar CA et al.

2015

LILACS

Revisao critico

narrativo.

Violéncia
obstétrica na
processo do parto

nascimento da regig

Rodrigues DP.

2014

LILACS,
BDENF

Estudo descritivo
exploratério, de
abordagem qualitativa

v.22,n.2, 2019

204



MELO NS, CASTRO ACDS...

metropolitana 1l dd
estado do Rio d
Janeiro: percepcao ¢
mulheres/puérperas.
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Violéncia
institucional,
autoridade meédica
poder nas
maternidades sob
Gtica dos
profissionais de
salde.

Janaina Marques d
Aguiar JM, D’oliveira
AFPL, Schraiber LB.

2013

Estudo descritivo
exploratério, de
abordagem qualitativa

LILACS

Em relacdo ao tipo de estudo dos artigos
selecionados, 04 foram classificados como
estudo exploratério qualitativo, 04 como
revisdo integrativa, 06 como descritivas
qualitativas, 01 com estudo interpretativo
com abordagem qualitativa @ estudos
COomo revisao narrativa.

Em relacdo aos artigos selecionados, 10
sdo descritos por Enfermeiros, 07 por

outros profissionais.

Principais formas de violéncia obstétrica

A violéncia obstétrica pode ser verificada a
partir de uma série de violagbes de direitos
como o da liberdade, confidencialidade,
autonomia, privacidade, respeito e
dignidade, nao discriminacdo e igualdade.
Estas violagbes podem ser evidenciadas a
de de

consideradas prejudiciais e desnecessarias

partir realizacéo praticas

a mae e ao bebé. Entre os procedimentos

que sao realizados sem necessidade podem

v.22,n.2, 2019

de
episotomia, uso de ocitocina, aminiotomia
da

ser citados manobra kristeller,

para romper membranas além
episiotomia de rotirfa

Um estudo publicado em 2018 realizado
com 19 enfermeiras obstetras que atuavam
em um hospital materno infantil a partir da
aplicacdo de um questionario semi
estruturado na cidade de Belém que
objetivou conhecer a percepcao dos
enfermeiros obstetras em relacdo a
violéncia verificou que as enfermeiras
obstetras possuem a percepcao das
diversas formas de violéncia obstétrica,
como por exemplo, a realizacdo de alguns
procedimentos técnicosomo a manobra
de

consentimento,

Kristeller, episiotomia sem
toques vaginais e uso
indiscriminado de ocitocinaEntretanto,

afirmaram que muitas pacientes nao tem o
conhecimento das formas desta violéncia.

Os autores ressaltaram a necessidade da
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adocdo de estratégias preventivas para
evitar a ocorréncfa

Outro  estudo encontrou resultados
diferentes em relacdo ao conhecimento dos
profissionais em
um

exploratdrio por meio de entrevista com 20

relagdo a violéncia

obstétrica. estudo descritivo e
profissionais de saude, realizado em 2017,
que possuia como objetivo avaliar os
saberes e praticas sobre violéncia
obstétrica na percepcdo dos profissionais
da saude evidenciou que apenas 40% dos
profissionais da saude afirmaram que ja
tiveram ou tém contato com o tema e
apenas 15% que cometeram alguma forma
de violéncia obstétrica demonstrando que o
tema ainda ¢é desconhecido pelos
profissionais da saudel6.

Mesmo com conhecimento sobre as
principais formas de violéncia obstétrica,
ela ainda pode ser verificada em muitas
instituicbes. Um estudo
Palma e Donelli (2017 com 1626

mulheres adultas primiparas ou multiparas,

realizado por

que deram a luz em maternidades publicas
ou privadas brasileiras em cinco diferentes
regibes do pais verificou 0 uso elevado de
intervencgfes no parto, mesmo em gestantes
que apresentavam baixo risco, 0 que se
configura como uma contradicdo na

assisténcia prestada pelos profissionais. De

todas as mulheres que participaram da

v.22,n.2, 2019
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pesquisa 51,6% foram submetidas a
cesérea e a maioria dos partos vaginais foi
realizado por obstetra. A pesquisa também
verificou que mulheres que possuiam baixa
escolaridade, renda e nivel
socioeconémico eram as maiores vitimas
de violéncia obstétrica.

Outras formas de violéncia também sé&o
citadas em outros estudos. Entre os
de

desnecessariamente

elevados numeros procedimentos

realizados em
puérperas destaca-se a realizacdo de
ceséreas que ocorrem mesmo em situacoes
em que gestante ou bebé ndo apresentam
sua saude em risco e, portanto, ndo exigiria
a intervencao a partir deste procedimento.
A elevada demanda por cesarianas baseia-
se em uma série de fatores, entre eles, a
ideia que a qualidade do atendimento
obstétrico estad atrelada a utilizacdo de
tecnologia na hora do parto assim como a
crenca que o trabalho de parto aléem de
doloroso néo trara bons resultados

A violéncia obstétrica ainda pode ocorrer a
de

constrangedores a mulher com a finalidade

partir comentarios que  sao
de humilhar ou xingar a mulher e sua
familia o que evidencia uma prética
voltada essencialmente para atender os
interesses dos profissionais envolvidos na
assisténcia a partir da negligéncia de um

atendimento de qualidatfe Cabe ressaltar
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gue frases pejorativas e repressoras muitas
vezes sdo confundidas como uma maneira
de exercer autoridade, ou seja, para se
impor os profissionais esquecem que O

mais importante é ofertar uma assisténcia
de qualidade, suporte e auxilio

Alguns autores também mencionam em

seus estudos a falta de conhecimento da
gestante em relacdo as diversas formas de
violéncia obstétrica. Cabe ressaltar que

muitas vezes a Vvioléncia obstétrica é

consentida por muitas mulheres por
desconhecerem o0 processo fisioldgico do
parto, ndo serem informadas pelos

profissionais de saude sobre as melhores
praticas assistenciais, pela condicdo de
desigualdade que a mulher é colocada
perante os profissionais que a assistem, por
temerem por sua vida e pela vida do seu
filho e até mesmo por acreditarem que o
momento do parto é mesmo desta forima

Ao buscar analisar as praticas que séo
violentas pratica

consideradas na

obstétrica, a partir de uma revisdo
integrativa realizada em 2018 os autores
evidenciaram a ocorréncia das mesmas
praticas de violéncia citadas no estudo
anterior e ressaltam que o toda e qualquer
acdo ou procedimento sem o0
consentimento da mulher e sem evidéncias
cientificas devem ser considerados como

violéncia obstétrica e ainda que usuarias e

v.22,n.2, 2019

VIOLENCIA OBSTETRICA: PRINCIPAIS FORMAS...

profissionais mencionam como fator
contribuinte para a ocorréncia da violéncia
obstétrica a estrutura fisica das instituicoes
gue nao propiciam as mulheres um
ambiente que seja acolhedor e seguro e
nem que sejam desenvolvidas as boas
praticas para o trabalho de parto e
nascimenttf’.

Ainda pode-se citar como formas de
violéncia obstétrica a peregrinacdo da
mulher por varios servicos de saude para
receber atendimento, falta de escuta
adequada e tempo na assisténcia, frieza,
rispidez, negligéncia, falta de atencao,
além de maus tratos que sdo motivados
pela discriminacdo, género, racismo e
doenca mentdf’,

Barbosa, Fabbro e Machddmo realizar
em 2017 uma revisdo integrativa de
pesquisas qualitativas apontaram que ainda
séo realizadas praticas ndo recomendadas
de assisténcia ao parto que muitas vezes
sdo encaradas vistas como “normais”,

sendo constantemente marcadas pelo
autoritarismo e desrespeito as mulheres.
Para os autores, tal fato se justifica porque
0 parto ainda é visto como uma forma de
nascer insegura e que é fortemente
relacionada a dor, sobre a qual a mulher
nao tem controle. Ainda afirmam que por
falta de conhecimento e informagédo do

processo de parturicdo e dos seus direitos
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sexuais e reprodutivos, a parturiente nao
reconhece a violéncia obstétrica e aceita o
atendimento prestadfo

Em relacéo a esta pratica de violéncia um
estudo descritivo, exploratério, qualitativo
que foi realizado em Alagoas em um
hospital publico com 37 mulheres
internadas no periodo de dezembro de
2016 a fevereiro de 2017 verificou que o
principal medo da mulheres durante a
peregrinacdo em busca de um hospital para
a realizacdo do parto é a preocupacao com
0 bem estar fisico do bebé e ainda
apresentam inquietagcbes como sensacao de
abandono e medo de parir em via
publice®.

Uma investigagdo sobre a violéncia
obstétrica realizada por Rodrigieem
2014

caracterizacao

que buscou identificar a
séciodemografica,
obstétrica e assistencial das

mulheres/puérperas que eram assistidas em
maternidades publicas do Rio de Janeiro
constatou como as principais formas de

violéncia a peregrinacdo das mulheres na
de

descumprimento da Lei do Acompanhante:

rede saude materna e O
que representa uma violacdo dos direitos
da mulher em processo de parturicdo. Para

0 autor o respeito aos direitos das mulheres
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parto e nascimento, 0 que propicia a
ocorréncia de sentimentos positivos e
seguranca do processo parturitivo

O Ministério da Saude, em 2005, instituiu
no ambito do Sistema Unico de Salde a
Politica Nacional de Atencdo Obstétrica e
Neonatal que visou estabelecer acbes
capazes de integrar todos os niveis de
complexidade, possibilitando a definicao
de mecanismos de regulacdo além de
apresentar fluxos de referéncia e contra
referéncia para garantir o adequado
atendimento & gestante, a parturiente, a
puérpera e ao recém-nasdido

No mesmo ano também foi criada a Lei n°®
11.108 que regulamenta a presenca do
acompanhante na sala de parto. Em 2011,
foi criado pelo Ministério da Saude o

programa Rede Cegonha que buscou
melhorar a qualidade na assisténcia ao
parto e nascimento se configurando como
de

implementar um novo modelo de atencéo a

uma importante estratégia capaz
satde da mulher e da criafit&’

Em 2017 com a finalidade de analisar os

discursos de mulheres e profissionais de

saude sobre a assisténcia ao parto a partir
de

abordagem

um estudo interpretativo, com

gualitativa em sete

maternidades, pertencentes a rede publica

deve ser inerente ao acesso a saude assim da Regidao Centro-Oeste de Minas Gerais

como o0 acompanhamento adequado do

v.22,n.2, 2019

foi observado que o tratamento hostil
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praticado contra a parturiente se constitui

como um dos obstaculos para a
humanizacdo da assisténcia ao parto,
interferindo significativamente na escolha

da via de partG.

Para alguns autores muitos profissionais da
saude reconhecem a ocorréncia das
praticas discriminatorias e desrespeitosas
na assisténcia a parturiente. Ainda afirmam

gue é comum a ocorréncia destas praticas
no cotidiano dos servicos de saude e que
devido a tamanha frequéncia e banalizacao
desta pratica muitas mulheres, no momento
da

vitimas desta forma de agres$4o

internagdo, ainda esperam serem
No momento do parto outras formas
comuns de violéncia que podem ser
vivenciadas pela mulher sdo a néo
permissdo de acompanhante escolhido pela
mulher em todos os momentos do parto,
restricdo da posicdo do parto, retardar o
contato da mée com o bebé logo apds o
trabalho de parto, impedir ou dificultar o
aleitamento materno, posicdo ginecologica
com portas abertas, privar de alimentos e
agua além de imobilizar bracos e petnas
Também podem ser citadas, acelerar o
trabalho de parto a pa de infusédo
intravenosa (ocitocina  sintética), uso
rotineiro de lavagem intestinal, tricotomia,
exames frequentes de toque além da

violéncia verbdl’,

v.22,n.2, 2019
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Frases pejorativas e repressoras muitas
vezes sao confundidas como uma maneira
de exercer autoridade, ou seja, para se
impor os profissionais esquecem que 0
mais importante é ofertar uma assisténcia
de qualidade, suporte e auxilio

Outro estudo realizado em 2016 que

buscou identificar a experiéncia de

mulheres primiparas diante de possiveis
casos de violéncia obstétrica no parto
normal encontrou como resultado que as
mulheres quando questionadas sobre quais
foram realizados

procedimentos sem

explicacdo prévia ou autorizacao,
prevaleceu o toque vaginal em 71,05% das
mulheres e a episiotomia em 52,53%.
também foram citadas a manobra de
Kristeller em 27% e o uso de ocitocina
15%°°,

A partir de uma revisdo critica narrativa
Diniz, Salgado, Andrezzo, Carvalho,
Carvalho, Aguig® buscaram mapear as
principais causas da violéncia obstétrica no
Brasil e relataram que a causa desta forma
de violéncia €& complexa podendo ser
citados como fatores que contribuem para
sua ocorréncia a formagado profissional
inadequada e a organizacao dos servicos de
saude. Para os autores a violéncia
obstétrica é um problema complexo e
multifatorial que demanda engajamento de

diversos setores exigindo a incorporacao
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de abordagens que sdo necessarias para um intervencdes obstétricas no trabalho de
cuidado adequado e humaniz&do
Outro

parto e parto que possuiam valores mais

fator que retrata a violéncia  elevados foram a litotomia e o uso de
obstétrica € a realizacdo de cesareas sem cateter venoso. Ainda verificou que a
necessidade. A realizacdo de ceséreas que cesariana ocorreu com menor frequéncia

ocorrem mesmo em situagcfes em que nas usudrias do setor publico, ndo brancas,

gestante ou bebé ndo apresentam sua satde com menor escolaridade e multipdfas

em risco e, portanto, ndo exigiria a
intervencao a partir deste procedimento. A
elevada demanda por cesarianas baseia-se
em uma série de fatores, entre eles, a ideia
que a qualidade do atendimento obstétrico
esta atrelada a utilizacdo de tecnologia na
hora do parto assim como a crenca que o
trabalho de parto além de doloroso néao
trara bons resultadts

Um estudo realizado em 2014 que tinha
por objetivo descrever as boas praticas de
atencdo ao parto em hospitais brasileiros
que realizacdo mais de 500 partos ao ano,
evidenciou prevaléncia variada para o0 uso
das praticas recomendadas, como por
exemplo, a alimentacao durante o trabalho
de de

farmacologicos para alivio da dor

parto, UsoO métodos néo

e
monitoramento da evolucdo do trabalho de
parto com partograma. De uma maneira
geral os valores referentes as praticas de
humanizacdo nao atingiam 50% das
gestantes, sendo mais prevalentes em
gestantes que pertenciam ao grupo de
baixo risco. Em

contrapartida as

v.22,n.2, 2019

A violéncia obstétrica também é praticada

contra mulheres que se encontram em

situacdo de aborto sendo as principais

formas de manifestacdo a negativa ou

demora de atendimento a mulher em

situacdo de aborto, questionar a mulher

quanto a causa além de acusacoes,
ameacas e culpalizacdo da muther

Muitas destas praticas que sdo observadas
sdo realizadas sem o consentimento da
mulher o que anula o seu poder de decisao
além de descumprir as boas praticas de
parto que sdo preconizadas. Cabe ressaltar
gue as agressdes cometidas acabam se
tornando comuns, e o0s profissionais

cometem sem nenhum receio ou medo de
serem punidos. Estas agressdes provocam
indignacdo e constrangimento provocando
consequéncias sentimentais que perduram

por toda a vida da mulhiér

Medidas que podem ser adotadas pelo
enfermeiro obstetra para a redugao dos

casos de violéncia obstétrica
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Uma medida que contribuiu para garantir
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forma que possibilite a identificacdo de

uma assisténcia adequada para mée e bebé situagdes de violéncia e, por consequéncia,

foi a criagdo do Guia de Boas praticas de
Atencdo ao Parto e ao Nascimento,
desenvolvido em 1996 pela OMSEste
guia apresentou por finalidade orientar as
condutas que devem ou ndo ser adotadas
no processo de parturicio

Neste sentido pode ser observado que o
Ministério da Saude também tem criado
medidas para a reducdo da violéncia
obstétrica no pais, sendo a humanizacao da
assisténcia uma delas. Em 1° de junho de
2000 a partir da implantacdo da Portaria
GM n. 569 que dispbe sobre o Programa
de Pre

Nascimento tornou-se possivel viabilizar a

Humanizacdo no Natal e
melhoria no acesso das mulheres a um
acompanhamento adequado em relacéo ao
estado de salde da mde e do Pebe

do

empoderamento feminino, reconhecendo a

humanizacéo parto propicia 0
mulher como capaz de gerar e parir e, por

consequéncia, fortalecendo sua
autonomid”.

Conforme Antunes® que realizou um
estudo em uma maternidade publica no Rio
de Janeiro que possuia por objetivo
analisar a percepcdo das enfermeiras que
sobre a violéncia obstétrica faz-se
fundamental além da capacitagdo um olhar

diferenciado do profissional de saude de

v.22,n.2, 2019

a atuacado do profissional na formulacéo de
estratégias de assisténcia para estas
A autora ainda ressalta a
de

fiscalizacdo dos direitos reprodutivos na

mulheres.
necessidade implementagédo e
atencdo obstétrica humanizada para a
transformacdo do modelo de assisténcia
obstétrica tradicional que valoriza e
estimule a gestdo coparticipativa além da
adequacdo em relacdo aos recursos
institucionais®.

Outros estudos também mencionam a
importancia da instituicdo e da capacitacéo
na reducdo da violéncia obstétrica.

Segundo Martins e Barrds faz-se

importante que as instituicbes deem

visibilidade a questdo da violacdo de
direitos, colocando-se como responsaveis
pela reducdo de sua ocorréncia a partir da
confecgdo de protocolos institucionais que
sejam baseados em evidéncias cientificas,
além de treinamento profissional.

Um estudo realizado em sete maternidades
publicas na regido centro oeste de Minas
Gerais com a participagdo de 36 mulheres,
14 médicos 10 enfermeiros obstetras
evidenciou que muitas vezes o discurso da
humanizagéo restringe-se apenas a uma
identificou a

pratica alternativa e

necessidade dos profissionais adotarem
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uma conduta acolhedora que estimule o
parto fisioléogico e promova a autonomia
das mulhere

Cabe ressaltar que a atuacdo do enfermeiro
obstetra para a reducdo de casos de
violéncia também é fundamental pois, é
capaz de reduzir intervencbes que Ssao
desnecessarias durante o trabalho de parto
e parto, a partir de um cuidado mais
integral e humanizado. A maior
necessidade das mulheres é de apoio
emocional, conforto e seguranca durante as
intervengdes que se fizerem necessarias o
que pode ser alcancado a partir de um
cuidado obstétrico baseado em evidéncias
9.

Ao que se refere a assisténcia de
enfermagem, em especial no acolhimento,
este profissional deve buscar garantir os
direitos que foram adquiridos pelas

mulheres. Sentimentos como medo,

angustia, incerteza que as parturientes
apresentam durante as contracdes podem
ser amenizadas com a adoc¢ao de cuidados
humanizados. Ao reconhecer que cada
parto tem suas particularidades, tratar a
mulher de maneira holistica respeitando
fatores culturais e sociais torna o
enfermeiro preparado para a oferta de uma
assisténcia de qualidade, humanizada e

para enfrentar qualquer intercorréritia

v.22,n.2, 2019
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Apesar de todos estes mecanismos, um
fator primordial na busca pela reducéo da
violéncia € o apoio institucional, uma vez

gue, é capaz de produzir mudancas nas
equipes de saude, modificar relacbes a
da

profissionais em suas praticas de cuidado

partir corresponsabilizagdo  dos
para gestantes e puérperas. O que se deve
buscar é a superacdo das préticas
tradicionais e a transformacéo no cotidiano
do fazer e pensar em saude a partir da
superacdo do modelo curativo que €
centrado no hospit&l

Um estudo transversal, descritivo realizado
a partir de questionario respondido por 172
puérperas que encontravam-se internadas
no Hospital Padre Albino de Catanduva-
SP, que possuia por objetivo verificar a
prevaléncia de violéncia constatou que
27,9% mulheres relataram ter sido vitimas
de alguma forma de violéncia. Os autores
enfatizaram a necessidade da adocdo de
medidas de sensibilizacdo e orientacdo da
equipe, visto que grande parte da violéncia
observada referia-se a realizacdo de
procedimentos obstétricos sem autorizagcao
ou orientagad.
Outro estudo realizado por Aguiar,
Oliveira e Schraiber® a partir de 21
entrevistas semiestruturadas com puérperas
18 com profissionais de saude (10

obstetras,5 enfermeiras e 3 técnicas de
212
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enfermagem revelou o reconhecimento

desses profissionais das praticas
discriminatorias e desrespeitosas durante a
assisténcia a  mulheres  gestantes,
parturientes e puérperas. Entretanto, muitas
vezes essas praticas ndo sdo percebidas
pelos profissionais como violentas, mas
sim como uma forma de autoridate

Outra importante medida capaz de reduzir
a violéncia obstétrica refere-se a educagéo
a gestantes durante o pré natal. Um estudo
realizado em 2017 que possuia como
conhecer

objetivo a percepcao das

puérperas em relacdo as violéncias

obstétricas a partir de uma abordagem

CONSIDERACOES FINAIS

A reducdo ou erradicacdo da violéncia
obstétrica configura-se como um grande
desafio que pode ser alcancado a partir do
reconhecimento das principais formas de
violéncia obstétrica e da valorizacdo do

conhecimento e sensibilizacdo dos

profissionais em relagcdo a esta tematica.
As instituicbes de saude devem estar
engajadas no enfrentamento da violéncia
obstétrica tornando-se responsaveis pela
sua erradicacdo assim como a criacdo de
protocolos institucionais e treinamento de

profissionais.

de

pois

Vale ressaltar que o profissional

enfermagem € peca fundamental,

v.22,n.2, 2019
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gualitativa, com 10 puérperas verificou que
a percepcdo das mulheres em relagédo as
violéncias obstétricas € restrita, tornando-
se importante que as mulheres sejam
orientadas sobre as formas de violéncia e
quais sdo os seus direitbs
Conhecer este grave problema que afeta
possibilita de
de Os
profissionais de saude devem proporcionar

mulheres a criacao

estratégias enfrentamento.
um atendimento digno, respeitoso e de

gualidade e para isto €é necessario

considerar o0s direitos que foram

conquistados pelas mulhetes

permanece por mais tempo do lado da
parturiente disponibilizando consideravel
namero de técnicas de cuidado. Desta
forma € capaz de efetivar mudancas que
vao de encontro a um parto humanizado
podendo auxiliar para que sejam
garantidos os direitos das parturientes.

Cabe ressaltar que alguns profissionais de
saude e até mesmo a parturiente ainda
reconhecem de maneira insuficiente a

violéncia obstétrica tornando-se

fundamental abordar esta tematica na
formacédo profissional e, em relacdo a
parturiente durante a realizacdo do pré

natal.
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