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RESUMO

Objetivou-se analisar a assisténcia de Enfermagem no parto normal no Hospital Risoleta Tolentino Neves em Espinosa-
MG sob a otica da puérpera. Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, transversal de abordagem quanti-
qualitativa. Os dados foram coletados no periodo de marco a abril de 2015 com 15 puérperas submetidas a uma
entrevista. Observou-se que 60% das puérperas possuiam idade de 18 a 22 anos, 60% eram casadas, 66,66% eram
primigestas, 73,33% eram pardas, e 53,32% tinham o ensino fundamental completo ao médio incompleto. Quanto a
assisténcia de enfermagem ofertada, as entrevistadas afirmaram ter sido satisfatoria, o profissional enfermeiro esteve
durante todo o tempo fornecendo orientacdo e suporte e que estas consideram terem recebido assisténcia humanizada.
Conclui-se que as puérperas receberam assisténcia humanizada, porém frisa-se a importancia desta ser praticada por
toda a equipe e que prestar esclarecimentos e informacoes as puérperas € essencial nesta fase. Descritores: Cuidados
de enfermagem. Parto Normal. Hospitais PUblicos.

ABSTRACT

This study aimed to analyze the nursing assistance in normal birth in Hospital Risoleta Tolentino Neves in Espinosa,
Minas Gerais from the perspective of postpartum women. It is a descriptive, exploratory, cross of quantitative and
qualitative approach. Data were collected from March to April 2015 with 15 mothers submitted an interview. It was
observed that 60% of mothers had aged 18-22 years and 60% were married, 66.66% were first pregnancy, 73.33% were
brown, 53.32% had completed elementary school the incomplete and 66.66% Average live with a family income of one
to two minimum salaries. As for the nursing care offered, the respondents claimed to have been satisfactory, the nurse
was all the while providing guidance and support and that they consider have been humanized. We conclude that the
mothers received humanized, but stresses the importance of this being practiced by all staff and provide clarifications
and information to mothers is essential at this phase. Descriptors: Nursing Care. Natural Childbirth. Hospitals, Public.

RESUMEN

This study aimed to analyze the nursing care in normal birth in Risoleta Tolentino Neves Hospital in Espinosa, Minas
Gerais from the perspective of postpartum women. It is a descriptive, exploratory, cross of quantitative and qualitative
approach. Data were collected from March to April 2015 with 15 mothers undergo an interview. It was observed that
60% of mothers had aged 18-22 years old, 60% were married, 66.66% were first pregnancy, 73.33% were brown, and
53.32% had completed elementary school to high incomplete. As for the nursing care offered, the respondents claimed
to have been satisfactory, the nurse was all the while providing guidance and support and that they consider have been
humanized. We conclude that mothers received human assistance, but stresses the importance of this being practiced
by all staff and provide clarifications and information to mothers is essential at this stage. Descriptores: Atencion de
Enfermeria. Parto Normal. Hospitales PUblicos.
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INTRODUCAO

Ao longo dos séculos a enfermagem esteve
presente na histéria das civilizacoes, exercendo
funcao crucial como uma profissao que tenta aliar
nao s6 um atendimento humanizado, isto é,
respeitando a dignidade humana, unicidade e
liberdade, sem fazer juizo de valor, como também
uma assisténcia calcada em conhecimentos
técnicos e cientificos. Atributos indispensaveis na
promocao, prevencao de enfermidades, na
recuperacao da salde e nas limitacoes e
incapacidades do ser humano (OLIVEIRA; COLLET;
VIEIRA, 2006).

De acordo Silva et al. (2006), a
enfermagem tem implementado acdes no intuito
de assistir o ser humano em suas necessidades
basicas. Essas acOes de carater preventivo,
curativo ou de reabilitacao prestadas aos
pacientes através de um processo educativo
muitas vezes, nao sao inseridas na vida cotidiana
profissional do enfermeiro, devido a sobrecarga de
atividades diarias.

Conforme Barra et al. (2006), com o
advento cientifico e tecnoldgico, o profissional de
enfermagem restringiu sua atuacao em detrimento
de procedimentos de cunho administrativo e até
por conta de um mundo cada vez mais mecanicista
e tecnicista, em que se cuida utilizando a técnica
correta, mas se abstém da humanizacao e ou vice-
versa, distanciando-se do paciente.

De acordo Morais, Silva e Guedes (2008),
diversas sao as atuacdes e consultas realizadas
pelo enfermeiro, sendo a assisténcia no parto
normal umas delas, nao devendo, portanto este
ser somente um momento que envolva habilidades
cientificas e técnicas no processo biolégico, mas

também de estabelecimento de vinculo,
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acolhimento, confianca e seguranca, facilitando o
relacionamento do profissional com a cliente.

Pensando na qualificacao dos profissionais
e no atendimento aos usuarios dos servicos de
saude publica, o Ministério da Saude implantou a
Politica Nacional de Humanizacao da Atencao e da
Gestao (PNH), o que representa uma iniciativa
inovadora no SUS. Criada em 2003, a PNH tem por
objetivo qualificar praticas de gestao e de atencao
em saude, no sentido de oferecer servicos de
salde humanizados (BRASIL, 2013).

Conforme Diniz (2005), a assisténcia
humanizada ao parto normal é de extrema
importancia, pois implica principalmente que a
atuacao do profissional respeite os aspectos de
sua fisiologia, nao intervenha desnecessariamente,
reconheca os aspectos sociais e culturais do parto
e do nascimento, promova a saude e ofereca o
suporte emocional necessario a mulher e sua
familia, facilitando a formacao dos lacos afetivos
familiares e o vinculo mae-bebé.

O parto normal humanizado possui
inUmeras vantagens em relacdo ao parto
cesariano, tendo em vista que o corpo da mulher é
preparado fisiologicamente para esse evento, a
recuperacao é mais rapida, ha menores riscos de
formacdes de hematomas e de contrair infeccoes,
reduzindo de forma consideravel riscos para mae e
bebé. Entretanto, tem-se observado que nos
ultimos anos houve um aumento descontrolado de
partos cirurgicos, no Brasil (BRASIL, 2014).

Nesse sentido, acredita-se que a
assisténcia de enfermagem com caracteristica
humanizada pode estar se diluindo devido a
insatisfacdo com salario, excesso de atribuicoes
que lhe é incumbido ou mesmo pelo fato do
mundo estar extremamente tecnicista e pouco
humanizado (DIAS, 2006).

Partindo dessas consideracdes, o estudo

propos analisar a assisténcia no parto normal no
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Hospital Municipal Risoleta Tolentino, a partir da

percepcao da puérpera.

METODOLOGIA

Pesquisa  descritiva, exploratéria e

transversal  desenvolvida numa  abordagem
quantiqualitativa, realizada com 15 puérperas
internadas no Hospital Municipal Risoleta
Tolentino Neves do municipio de Espinosa-MG.

Foram inclusas no estudo as puérperas que
estavam internadas no poés-parto imediato no
Hospital supracitado, tinham idade minima de 18
anos e que assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, atendendo aos pressupostos
da Resolucao 466/2012.

Por conveniéncia foram pesquisadas no
maximo 03 puérperas por dia e em dias alternados
até que se atingiu 15 puérperas. Quando no
momento da coleta de dados houve numero
superior a 03 puérperas internadas na
maternidade, os pesquisadores numeraram estas
com numeros cardinais de 01 até o ndmero
maximo de puérperas presentes, e entao
realizaram um sorteio para compor amostra.

Como instrumento de coleta de dados foi
utilizada uma entrevista semiestruturada. Com a
finalidade de validar o roteiro proposto, na
primeira semana de dezembro 2014, foi realizado
um pré-teste com o roteiro de entrevista, os
resultados se mostraram pertinentes quanto ao
objetivo do estudo.

Os dados foram coletados pelos proprios
pesquisadores no periodo de marco a abril de 2015
na maternidade do Hospital em estudo, durante o
puerpério imediato no periodo vespertino, por
meio de uma entrevista gravada em audio
mediante autorizacado da entrevistada. Os
discursos coletados na entrevista foram transcritos

na integra com o objetivo de respeitar o
R. Interd. v. 9, n. 2, p. 38-48, abr. mai. jun. 2016

Assisténcia de enfermagem no parto normal em um...

pensamento e opinides de cada puérpera
envolvida no estudo, comprometendo-se com o
sigilo ético-profissional, nao adulterando as
respostas e nem interferindo nas mesmas.

Para analise dos dados qualitativos foram
realizadas leituras sucessivas dos depoimentos das
puérperas buscando agrupar os dados semelhantes
entre si e formadas categorias de acordo com as
afinidades tematicas. Apds a agregacao dos dados
realizou-se a interpretacado dos mesmos e a
comparacao com os dados literarios. Para
resguardar a identidade das entrevistadas, os
nomes das puérperas foram substituidos por suas
iniciais, acompanhados das respectivas idades.

Em relacao a analise quantitativa, os dados
levantados na entrevista foram codificados e
processados em um microcomputador através do
uso de uma planilha do Microsoft Excel 2010. O
método adotado para analise dos dados foi a
percentagem. Apds analise e interpretacao dos
dados quantitativos foram construidas tabelas com
a finalidade de expor os dados levantados e
compara-los com a literatura.

Vale ressaltar que o projeto de pesquisa
deste estudo foi avaliado pelo Comité de Etica da
Universidade Presidente Antonio Carlos e aprovado
pelo Parecer n® 1.298.651.

RESULTADOS

Os dados socioeconOmicos englobaram a
idade, estado «civil, raca/cor, grau de
escolaridade, trabalho remunerado e renda
familiar.

Os dados apresentados na Tabela 1 revelam
que as puérperas estdao inseridas na faixa etaria
que variou entre a idade de 18 a 32 anos, sendo
que 09 (60,00%) das mulheres possuiam idade de
18 a 22 anos, 04 (26,66%) de 28 a 32 anos e 02

(13,33%) com faixa etaria 23 a 27 anos.
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No que diz respeito ao estado civil, a
Tabela 1 mostra que, 09 (60,00%), das
entrevistadas sao casadas, 03 (20,00%) solteiras e
03 (20,00%) afirmaram ter uma uniao estavel.

Tabela 1. Caracterizacdo do perfil socioecondémico das

puérperas internadas na Maternidade do Hospital Municipal
Risoleta Tolentino Neves, no municipio de Espinosa-MG, 2015.

Varidveis Va vr (%)
Idade
18+ 22 09 60,00
23+, 27 02 13,33
28+ 32 04 26,66
Estado Civil
Casada 09 60,00
Solteira 03 20,00
Unido Estavel 03 20,00
Raga/Cor
Branca 04 26,66
Parda 11 73,33
Escolaridade
Ensino Fundamental Completo 04 26,66
Ensino Fundamental Incompleto 01 06,66
Ensino Médio Completo 03 20,00
Ensino Médio Incompleto 04 26,66
Ensino Superior Completo 03 20,00

Trabalho Remunerado

Sim 11 73,33
Nao 04 16,66
Renda Familiar

Um salario minimo 02 13,33
01 a 02 salarios minimos 10 66,66
02 a 03 salarios minimos 03 20,00

Numero de Gestagdo

Primigesta 10 66,66
Secundigesta 02 13,33
Multigesta 03 20,00
Realizagdo de Pré-Natal

Sim 15 100,00

Fonte: Pesquisa direta, 2015.

Estes achados sao semelhantes aos
encontrados por Jamas (2010) em uma pesquisa
realizada no Centro de Parto Normal do Hospital
Leonor Mendes de Barros, no qual objetivou
descrever as experiéncias das mulheres que
receberam assisténcia ao parto. Para tanto,
entrevistou 16 puérperas e obteve que a idade
entre elas variava de 16 a 37 anos e ainda que, 06
eram casadas, 05 solteiras, 04 viviam em uniao

consensual e 01 era divorciada.
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Para a variavel raca/cor, 11 (73,33%)
afirmaram serem pardas e 04 (26,66%) brancas.
Rodrigues, Domingues e Nascimento (2011)
realizaram estudo em organizacdes publicas que
realizam parto normal em Salvador-BA com
objetivo de descrever o perfil das puérperas e
obtiveram que 47,9% das puérperas eram pretas,
44,1% pardas e 6,9% brancas.

Em se tratando do grau de escolaridade, a
TAB.1 mostra que 04 (26,66%) das participantes,
afirmaram ter o ensino fundamental completo,
bem como outras 04 (26,66%) afirmaram ter
ensino médio incompleto e ainda 03 (20,00%)
afirmaram ter ensino médio completo e outras 03
(20,00%) ter ensino superior completo, sendo que
apenas 01 (06,66%) tem o ensino fundamental
incompleto.

Esses dados sao contrarios ao estudo
realizado por De Goes et al. (2015), no qual
buscou identificar o perfil sécio-demografico das
puérperas atendidas pelo projeto consulta
puerperal de enfermagem durante o pds parto no
Hospital Evangélico no ano de 2008, que revelou
que, 22 (12,2%) puérperas apresentam ensino
fundamental completo, 56 (31,2%) o ensino
fundamental incompleto; 30 (16,7%) o ensino
médio completo e 27 (15%) incompleto, 4 (2,2%)
ensino superior completo e 1 (0,5%) incompleto e
40 (22,2 %) nao informaram sua escolaridade.

A escolaridade materna pode ser vista
como um indicador de condicao social, sendo que,
quanto maior o grau de instrucao, melhor é o
acesso ao emprego e melhoria da posicao
socioeconomica da familia (RODRIGUES; ZAGONEL;
2010).

Quanto a realizacdo de trabalho
remunerado, 11 (73,33%) afirmaram possuir
trabalho remunerado e 04 (26,66%) nao possuem.
Tais achados sao considerados importantes por
Simdes e Hashimoto (2012), por considerarem que,

no século XX, um conjunto de acontecimentos
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especialmente relacionados ao processo de
urbanizacdo e desenvolvimento das cidades e a
entrada das mulheres no mercado de trabalho
levou a mudancas econémicas da sociedade que
contribuiram nado sé para o inicio do processo de
autonomia e independéncia financeira da mulher
diante do homem, como também acenam para
mudancas nos usos, costumes, valores e projetos
de familia.

Em relacdo a caracterizacdao da renda
familiar, 10 (66,66%) entrevistadas afirmaram
possuir renda familiar de um a dois salarios
minimos, 03 (20,00%) de dois a trés salarios
minimos e 02 (13,33%) um salario minimo.

A renda familiar predominante é coerente
com a pesquisa de De Goes et al. (2015), no qual
92 (51,2%) mulheres relataram possuir renda
familiar de um a dois salarios, 40 (22,3%) de trés a
quatro, 36 (19,9%) até 1 salario minimo, 7 (4,1%)
mais que quatro salarios e 5 (2,5%) mulheres nao
informaram a renda familiar.

Quanto ao numero de gravidezes, incluindo
a gestacao atual, 10 (66,66%) eram primigestas, 03
(20,00%) multigestas e 02 (13,33%) eram
secundigestas.

Silva (2014), em sua pesquisa com 30
puérperas num Centro de Parto Normal em
Salvador-BA no qual objetivou analisar as
experiéncias de mulheres sobre o cuidado
recebido de enfermeiras obstétricas, encontrou
que, 17 (56,7%) eram primiparas e, portanto, nao
tinham experiéncia em partos anteriores.

Ja no estudo de Jamas (2010), no Centro
de Parto Normal do Hospital Leonor Mendes de
Barros ,foi verificado que a média de paridade das
puérperas entrevistadas era de 02 filhos, sendo
que 37,5% eram primigestas, igualmente 37,5%
secundigestas e 25,00% multigestas.

Na visao de Ramos e Ramos (2007), durante
o pré-natal e pos-parto as mulheres primigestas

devem receber uma atencao diferenciada, para
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que nao sofram influéncias na pratica da
amamentacao devido as ansiedades e dlvidas
surgidas de uma primeira gestacao.

0] acompanhamento do pré-natal
compreende a realizacao de consultas durante a
gravidez. Todas essas acoes tém como objetivo
detectar e tratar precocemente doencas ou
condicoes que possam exercer efeitos danosos na
saude da mae e/ou do bebé (ALMEIDA et al.,
2005).

Em relacao a adesdo as consultas de pré-
natal, obteve-se que 15 (100%) das puérperas
entrevistadas afirmaram ter realizado pré-natal.
Silva (2014), em sua pesquisa em um Centro de
Parto Normal em Salvador-BA, também encontrou
que todas as mulheres (100%) realizaram consultas
de pré-natal.

Segundo Ravelli (2008) acolher a mulher
desde o pré-natal, parto e puerpério implica
prestar um cuidado humanizado ao bindomio mae e
filho, onde a gestacdao, parto e puerpério
constituem uma experiéncia humana das mais
importantes, com forte potencial positivo e
enriquecedor para todas que dela participam.

Quando indagadas se haviam recebido
orientacdes sobre o parto durante o pré-natal, 15
(100%) afirmaram que sim. De acordo Brasil
(2006), durante as consultas, os profissionais
devem fornecer orientacées e informacoes sobre
toda a evolucao da gestacao, sinais de parto,
amamentacao e puerpério. Para alivio da
ansiedade da mulher, a realizacao de educacao
em saude deve ser constante e efetiva durante o
pré-natal, para que as mulheres adquiram
autonomia para serem corresponsaveis pelo seu
estado de saude, evitando futuros problemas de
saude para ela e o bebé.

Merighi, Goncalves e Rodrigues (2006)
relatam que a assisténcia de qualidade é um
direito de todo cliente e, por outro lado é um

dever dos profissionais da area da saude. Nao se
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pode negligenciar, nem os direitos das usuarias
dos servicos e nem o dever de uma assisténcia
digna, que possa Vviabilizar o atendimento
humanizado e eficiente nas acoes de salude, de
acordo com as necessidades da clientela assistida.
Para as autoras nao se pode perder de vista que o
objeto da atuacao do profissional é uma pessoa
com sentimentos e emocdes que independem da
possibilidade de possuir ou nao convénio saude.

Quando as entrevistadas foram
questionadas se suas necessidades foram
atendidas durante e depois do parto, 12 (80,00%)
disseram que sim, suas necessidades foram
atendidas e 03 (20,00%) que nao.

No setor saude, a politica de qualidade tem
gerado uma preocupagcao constante com a
melhoria da assisténcia prestada a parturiente,
exigindo maiores investimentos na qualificacao
dos profissionais. Esta qualificacdo deve esta
voltada para o desenvolvimento do ser humano de
forma integral a fim de atender as necessidades
identificadas em wuma realidade de trabalho
especifica (NEPOMUCENO; KURCGANT, 2008).

A assisténcia a salde da parturiente vem
sendo discutida na perspectiva de tornar o
processo de parir e nascer um contexto de
promocao a saude da mulher e do recém-nascido
(COSTA; OLIVEIRA; LIMA, 2010).

0 enfermeiro deve estar alerta as queixas e
outras manifestacées que possam indicar algum
tipo de intercorréncia, informando a gestante
sobre a evolucao do trabalho de parto e
ensinando-lhe as condutas a serem tomadas
durante periodo de dilatacdo, tais como as
técnicas respiratérias a cada contracao e
relaxamentos nos intervalos. Esse profissional atua
também na sala de parto assistindo a mulher no
parto normal ou acompanhando a evolucao do
parto. No primeiro caso, o enfermeiro deve ser

especialista em obstetricia, assumindo as condutas
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indicadas para a execucao do parto sem distdcias
(MARQUES; DIAS; AZEVEDO, 2006).

Nesse contexto, questionou-se as puérperas
se a equipe de enfermagem verificava os sinais
vitais durante o trabalho de parto, o que na
totalidade foi respondido de forma positiva como
pode se observar a seguir:

“Sim, verificava assim que necessitava.”
(J. F. S. N., 28 anos).

“Sim, sempre que era solicitado.” (D. S.
S., 18 anos).

Ainda nessa perspectiva, quando
questionado para as entrevistadas se em todo o
trabalho de parto o (a) enfermeiro (a) ficou ao seu
lado oferecendo ajuda, orientacao e esclarecendo
davidas, as puérperas relataram que foram
orientas e tiveram suas duvidas esclarecidas como

pode ser observado nas falas:

“Sim, tive um bom acompanhamento por
todos da equipe.” (V. S. O., 19 anos).

“Sim, fui muito bem recebida e
orientada.” (D. F. S., 21 anos).

“As vezes.” (D. R. S., 19 anos).

No estudo realizado por Jamas, Hoga e
Reberte (2013) em um centro de parto normal
vinculado a um hospital publico de grande porte
do Municipio de Sao Paulo, percebeu-se que,
quanto ao relacionamento interpessoal es-
tabelecido pelos profissionais, varios foram os
aspectos valorizados, dentre eles a receptividade,
a comunicacao, o respeito, a paciéncia e o
carinho. Quando essas caracteristicas estiveram
presentes nos relacionamentos interpessoais, estes
proporcionaram seguranca e foram avaliados
positivamente.

Com relacao ao acesso ao prontuario, as
entrevistadas em sua totalidade responderam que
nao tiveram acesso a0 mesmo por nao julgarem
necessario e nao ter solicitado como evidenciado

nas falas:
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“Nao. Nao ouve a necessidade.” (J. F. S.
M., 28 anos).

“Nao solicitei.” (D. R. S., 19 anos).

“Nao, nao houve nenhuma necessidade.”
(J. S. B., 18 anos).

Levantou-se a indagacao a respeito da
assisténcia humanizada, se as participantes
consideravam que haviam recebido esta
assisténcia durante o trabalho de parto e depois
do parto. A resposta positiva foi unanime,

explicitando-as pelas falas a seguir:

“Sim, a equipe me tratou muito bem,
tanto eu quanto meu filho.” (J. T. T., 20
anos).

“Sim, tanto eu como o bebé. Parabenizo
muito a equipe do hospital.” (J. S. B., 18
anos).

“Sim, a equipe foi muito boa, fui muito
bem acolhida ndo s6 eu como meus
familiares, obrigado.” (V. S. 0., 19 anos).

Venzo, Coronel e Rosario (2013), em sua
pesquisa com 10 puérperas que deram a luz no
servico da maternidade do Hospital Baptista de
Sousa, encontraram quando perguntaram se
consideravam ter recebido assisténcia humanizada
que, 90% respondeu que sim e somente 10% diz
nao ter recebido assisténcia humanizada durante o
trabalho de parto.

Em relacdao ao parto, quando indagadas
sobre a presenca de acompanhante, 15 (100%)
entrevistadas  tiveram acompanhantes no
momento do parto.

A Tabela 2 revela que 08 (53,66%)
entrevistadas tiveram como acompanhante
durante o trabalho de parto a mae, 04 (26,66%)
tiveram o namorado, e empatados ambos com 03

(06,66%) esposo, pai e irma respectivamente.
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Tabela 2. Caracterizacao quanto ao acompanhante presente
durante o trabalho de parto das puérperas internadas na
Maternidade do Hospital Municipal Risoleta Tolentino Neves,
no municipio de Espinosa-MG, 2015.

Varidveis Va vr (%)
Acompanhante
Mae 08 53,66
Namorado 04 26,66
Pai 03 06,66
Esposo 03 06,66
Irmé 03 06,66

Fonte: Pesquisa direta, 2015.

A presenca de um acompanhante no
trabalho de parto é incentivada pelas politicas
publicas de salde, observada na lei n° 11.108, de
07 de abril de 2005, que garante as parturientes o
direito a presenca de acompanhante durante o
trabalho de parto e pods-parto imediato, no ambito
do SUS (BRASIL, 2005).

Em uma pesquisa qualitativa para
descrever a percepcao de profissionais de salude
em prestar assisténcia a parturiente na presenca
do acompanhante escolhido por ela, desenvolvido
em um Centro Obstétrico de Campinas-SP,
também relatou-se que essa experiéncia foi
positiva, apesar da expectativa inicial negativa.
Para os profissionais, a pratica poderia gerar
problemas relacionados ao atendimento da
mulher, mas observaram que nao houve diferenca
na forma como a assisténcia era prestada, gerando
sentimentos positivos € emocao na equipe de
saude, que assumiu uma postura mais humana e
menos rotineira. Também proporcionou maior
abrangéncia do cuidado, pois ampliou a
observacao a mulher e a comunicacao das suas
necessidades, identificando maior satisfacao,
seguranca e tranquilidade da parturiente
(BRUGGEMANN; OSIS; PARPINELLI; 2007).

Os profissionais de saude estao percebendo
mudancas positivas desencadeadas pela presenca
do acompanhante no processo do nascimento. No
estudo de Bruggeemann (2005), o acompanhante

foi visto como um dos aspectos da humanizacao do
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parto, levando os profissionais de salde a
repensar o significado do nascimento.

Porém, Bastos et al. (2007) contradizem os
dados anteriores ao afirmarem que, nos dias
atuais, um numero reduzido de mulheres tem
conhecimento ou é informada sobre o direito da
presenca do acompanhante durante a gestacao e
parto. Soma-se, ainda, o fato de que, geralmente,
os profissionais de salde possuem receio e ideias
negativas preconcebidas quanto ao
acompanhante, por isso poucas maternidades
brasileiras incorporaram essa pratica em sua
rotina, e, dessas, apenas algumas estao
adequando a area fisica para possibilitar a
permanéncia do acompanhante.

Em relacao a assisténcia de enfermagem ao
parto, 09 (60,00%) avaliaram a assisténcia no
momento do parto como 6tima e 06 (40,00%) como
regular.

Silva (2014) em sua pesquisa com 30
puérperas em um Centro de Parto Normal em
Salvador-BA encontrou que o profissionalismo
utilizado influenciou positivamente no processo
parturitivo de forma que elas sentiram seguranca
com o atendimento recebido e puderam avaliar
como boa a assisténcia recebida.

Quando um profissional atende uma
parturiente, deve estabelecer uma relacao de
confianca, de forma a tranquiliza-la e fortalecer
sentimentos positivos (SANTOS et al., 2011).

Quando indagadas a respeito de sugestdes
de melhorias 13 (86,66%) disseram que nao precisa
de melhoras e 03 (13,33%) sugeriram melhorias
nos aspectos de conforto e uma melhor assisténcia
por parte do enfermeiro durante o parto,

conforme observado nas falas:

“Acho que precisa apenas de mais
conforto” (S. C. T., 32 anos).

“O enfermeiro precisa de mais atencao

com a mulher na hora do parto” (M. S. S.,
21 anos).
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Casate e Corréa (2005) dizem que o
enfermeiro fornece apoio emocional, medidas
para aumentar o conforto materno, contato fisico,
como friccionar as costas da parturiente e segurar
suas maos e explicacoes sobre o que esta
acontecendo durante o trabalho de parto.

De acordo a pesquisa feita por Carraro et
al. (2006), durante o trabalho de parto, os
sentimentos das puérperas sobre o cuidado e
conforto recebidos se configuraram na atencao
que tiveram da equipe, no tratamento e
atendimento, além da alegria, seguranca, cuidado
e conforto que os profissionais dispensaram neste
periodo.

Aproveitando o ensejo, pode-se perguntar
se haviam recebido alguma medida de conforto
durante o seu trabalho de parto e depois do parto
e, em caso positivo, 0 que havia sido feito para
que se sentissem mais confortaveis. A maioria, 11
(73,33%) afirmou que sim e 04 (26,66%) as vezes,

como nos mostra as falas:

“As vezes.” (D. R. S., 19 anos).

“Sim. Fui bem recebida e orientada e me
senti bastante confortavel.” (D. F. S., 21
anos).

“Sim. Tive conforto e estou tendo, as
meninas cuidam muito bem de mim e do
um filho.” (G. R. D., 18 anos).

A utilizacao de palavras de incentivo e a
interacao entre enfermeira obstétrica e usuaria no
cuidado individualizado, se referindo a clientela
pelo nome, além de explicar todos os
procedimentos reflete no bem-estar das

parturientes (SILVA, 2014).
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CONCLUSAO

Considerando existirem muitas informacoes
sobre a assisténcia ao pré-natal, parto e
puerpério, a pesquisa apontou que todas as
entrevistadas receberam informacao a respeito do
parto durante o pré-natal. Esta informacao é
satisfatoria, tendo em vista que as acoes
realizadas durante o pré-natal tém como objetivo
detectar e tratar precocemente doencas ou
condicoes que possam exercer efeitos danosos na
salde da mae e/ou do bebé.

Em relacdo a percepcao acerca da
assisténcia de enfermagem ao parto normal, para
a maioria das entrevistadas suas necessidades
foram atendidas durante e depois do parto, o
profissional enfermeiro esteve ao seu lado durante
todo o tempo fornecendo orientacao e suporte, e
ainda que, consideravam terem recebido
assisténcia humanizada. Dessa forma avaliaram a
assisténcia de enfermagem no parto normal como
otima.

Conclui-se que as informacdes divulgadas
pelo servico de salde em relacado a realizacdo do
pré-natal estdo sendo eficazes e que estas se
mostram bem esclarecidas no momento do
trabalho de parto. Porém, faz-se necessario frisar
que assisténcia humanizada consiste em acdes e
posturas que vao além de somente tratar a
gestante pelo nome, devendo ser praticada por
toda a equipe e que prestar esclarecimentos e
informacbes a gestante é essencial nesse
momento. Em especial, o pessoal da enfermagem
deve ser sensibilizado a prestar cuidados
humanizados, integrais e holisticos conforme rege
os principios da profissao.

Espera que o resultado deste estudo possa
oferecer subsidios aos profissionais da saude em

especial aos enfermeiros na concretizacao da
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ampliacao de acoes para adesdo ao pré-natal e
parto seguro, refletindo na melhoria da assisténcia

prestada durante o trabalho de parto e puerpério.
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