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RESUMO: Objetivos: descrever a trajetoria da enfermagem obstétrica no Brasil ao longo das
décadas por meio de uma revisao da literatura. Métodos: revisao da literatura narrativa.
Resultados: a partir do recente conceito de humanizacao no processo do partejar, o trabalho
do enfermeiro obstetra tornou-se mais requisitado, ja que foram percebidos, no decorrer dos
anos, graves problemas com a medicalizacao excessiva e desnecessaria no parto, o que exigiu
modificacdes urgentes nesse modelo de assisténcia, principalmente no de baixo risco, assim
como mudancas na formulacdo e implementacao de politicas publicas voltadas ao contexto
obstétrico. Conclusdo: apds a analise do percurso da enfermagem no campo da obstetricia,
observa-se um avanco consideravel nessa area de atuacao do enfermeiro no Brasil, sendo
confirmado principalmente pela criacao da lei do exercicio profissional e pelos programas
nacionais que incentivam a insercao de enfermeiros obstetras em varias areas da salde.
Descritores: Histéria da enfermagem; Enfermagem obstétrica; Saide da mulher.

ABSTRACT: Objectives: to describe the trajectory of midwifery in Brazil over the
decades through a literature review. Methods: literature narrative review. Results: from
the recent concept of humanization in the process of midwife, nurse midwife's work
became more ordered as it was perceived, over the years, serious problems with excessive
and unnecessary medicalization in childbirth, which proposed changes in urgent care
model, especially in low-risk, as well as changes in the formulation and implementation of
public policies related to obstetric context. Conclusion: after analyzing the course of
nursing in the field of obstetrics, there is a considerable advance in this area of work of
nursing in Brazil, mainly confirmed by the law creating the professional and national
programs that encourage the inclusion of obstetric nurses in several areas of health.
Descriptors: History of nursing; Nursing midwifery; Women's health.

RESUMEN: Objetivos: describir la trayectoria de la enfermeria obstétrica en Brasil durante las
décadas a través de una revision de la literatura. Métodos: revision de la literatura narrativa.
Resultados: desde el concepto reciente de la humanizacion en el proceso de parto, el trabajo
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del enfermero obstetra llegd a ser mds aplicado, ya que se percibe, en los ultimos afios, serios
problemas con la medicalizacion excesiva e innecesaria durante el parto, que exigio
modificaciones urgentes en ese modelo de asistencia, especialmente en bajo riesgo, asi como
los cambios en la formulacion y ejecucion de politicas publicas relacionadas con el contexto
obstétrico. Conclusion: después de analizar el curso de enfermeria en el campo de la
obstetricia, se observa un avance considerable en esta drea de trabajo de la enfermeria en
Brasil, siendo confirmado principalmente por la ley que crea los programas profesionales y
nacionales que alienten la incorporacion de enfermeras obstétricas en varias dreas de la salud.
Descriptores: Historia de la enfermeria; Enfermeria obstetricia; Salud de la mujer.

INTRODUCAO

No passado, o partejar era realizado por curandeiras, parteiras ou comadres, que
conheciam o processo do parto e puerpério de acordo com suas experiéncias préprias,
tratando-o humanitariamente. O atendimento ao nascimento, na época, era uma atividade
desvalorizada pelo profissional médico, sendo deixado aos cuidados femininos. O declinio
dessas atividades ocorreu com a invencao do forceps obstétrico pelo cirurgiao inglés Peter
Chamberlen no final do século XVI e consequente ascendéncia da intervenciao médica.'?

O forceps tornou a obstetricia uma disciplina técnica, cientifica, que passou a ser
dominada pelo médico. Foram disseminados os conceitos de que era possivel comandar o
nascimento e de que o parto era perigoso, sendo necessaria a presenca deste profissional.
Outra mudanca no processo do partejar foi a modificacao da posicao da mulher no parto, que
passou de vertical para horizontal no século XVIl, com a prerrogativa de que a posicao
reclinada seria a mais confortavel para a parturiente e para o profissional assistente ao parto.>

A enfermagem teve repercussao com os trabalhos de Florence Nightingale na
Guerra da Criméia (1854-1856), mas as relacoes entre a enfermagem e as parteiras nao
eram amenas. De um lado, as enfermeiras tratavam as parteiras como supersticiosas,
leigas e pouco higiénicas, compartilhando a visdao da classe médica; do outro, as parteiras
viam as enfermeiras como assistentes de médicos.’

Desde meados do século XIX, quando foi regulamentado o ensino de enfermagem no
Brasil, essa profissao sofreu inimeras modificacdes e ganhou muito espaco e respeito no
ambito da satde, principalmente no que concerne a saiide da mulher.* Porém, no decorrer das
décadas, a enfermagem obstétrica também perdeu espaco para os procedimentos médicos
invasivos, contrariando a evolucdao natural do nascimento e tornando-se secundaria nesse
processo, ja que o ciclo gravidico-puerperal fora tratado como patolégico.’

Dentro deste contexto, a Organizacdo Mundial de Saide (OMS) lancou o Projeto
Maternidade segura em 1995, preconizando uma assisténcia ao parto menos intervencionista e
mais humanizada.® Atualmente, com a idéia de tornar o parto o mais natural possivel,
respeitando todos os seus estagios, a enfermagem obstétrica retoma de forma gradual seu
espaco, seja pela qualidade da assisténcia prestada ou pela contribuicio académica.*

Considerou-se oportuna a realizacao dessa revisao de literatura com o objetivo de
identificar os principais avancos e retrocessos na enfermagem obstétrica no Brasil,
descrevendo sua trajetoria ao longo das décadas.

MATERIAL E METODOS
Trata-se de um estudo de revisao de literatura narrativa acerca dos avancos e

retrocessos na enfermagem obstétrica. A revisao de literatura é um tipo de trabalho que
reline e discute informacdes produzidas na area de estudo.’
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Para a selecao dos artigos, dissertacoes e teses, foram utilizadas as seguintes
fontes de dados, a saber: Biblioteca Virtual da Saude (BVS) e Biblioteca Digital Brasileira
de Teses e dissertacoes (BDTD). O uso dessas fontes visou minimizar os possiveis vieses no
processo de elaboracao da revisao narrativa.

Os critérios de inclusdao dos artigos definidos para a presente revisao foram: artigos
em portugués, publicados a partir de 1995, que tivessem como tematica a historia da
enfermagem obstétrica e com textos completos disponiveis nas bases de dados selecionadas.
Foram excluidos os artigos que nao possuiam o texto na integra. Os descritores utilizados
foram: Historia da enfermagem, enfermagem obstétrica, politica de saude.

A andlise e sintese dos dados seguiram-se das etapas a seguir: 1) Leitura
exploratoria e reconhecimento dos artigos que interessavam a pesquisa; 2) Leitura
seletiva, escolha do material que, de fato, servia aos propositos da pesquisa; 3) Leitura
analitica e analise dos textos selecionados; 4) Leitura interpretativa, que conferia
significado mais amplo aos resultados obtidos com a leitura analitica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds as associacoes de descritores, foram encontrados 164 trabalhos nas bases
consultadas. A analise desses revelou que somente 19 atendiam aos critérios de inclusao
estabelecidos para a pesquisa. Foram excluidos 145 trabalhos, 82 por nao disponibilizarem
o texto na integra (apenas os resumos estavam disponiveis), 27 por serem pesquisas
anteriores a 1995 e 36 por nao estarem de acordo com a tematica proposta. O quadro a
seguir mostra a distribuicao dos artigos selecionados.

Fonte | Titulo do Artigo Autores Periédico (vol, N°) Ano
Parto humanizado na percepcao das . Rev Latino-am | 2005
, s . CASTRO, J.C;
BVS | enfermeiras obstétricas envolvidas Enfermagem,
AP CLAMPIS, M.J.
com a assisténcia ao parto v. 13, n.6
BDTD Adesdo ao pré-natal: a reproducao de COSTA, M. S.; Universidade Catolica de | 2002
um conceito SOUSA Goias [Dissertacao]
Desafios na implantacdo de uma DIAS, M.A.B; Ciéncia e saude coletiva,
BVS | politica de humanizacao da assisténcia DOMINGUES, v.10,n. 3
hospitalar ao parto. R.M.S.M
O significado do pré-natal para| DUARTE,S.J. | Saude e sociedade, v. 17, | 2008
BVS mulheres gravidas: uma experiéncia no H.; n. 2
municipio de Campo Grande, Brasil. ANDRADE, S. M.
0
Conhecimentos e  praticas dos . Rev bras saude mater | 2006
A , " N ENNIG, M.A.S; .
profissionais de saude sobre a "atencao . | infant,
BVS . . : GOMES, M.A.S.M;
humanizada ao recém-nascido de v.6, n.4.
. . " GIANINI, N.O.M.
baixo peso - método canguru”.
Politicas publicas de saiude da mulher: | MEDEIROS, P.F; | Rev Estud Fem, v.17, n.1. | 2009
BVS | aintegralidade em questao. GUARESCHI,
N.M.F.
Reflexdes sobre deambulacao e MAMEDE, F.V; Rev Enferm, v. 11, n.2. 2007
BVS | posicao materna no trabalho de parto | MAMEDE, M.V;
e parto. DOTTO, L.M.G.
Trajetoria profissional das enfermeiras Rev Latino-am. | 2002
BVS obstétricas egressas da Escola de MERINGHI, enfermagem,
Enfermagem da Universidade de Sao Paulo: M.A.B; v.10, n.5.
um enfoque da fenomenologia social.
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Percepgées dfe egressas quant~o ao MONTICELLI, M. Texto contexto | 2008
BVS | exercicio profissional e satisfacao na Enfermagem,
- et al
especialidade. v.17, n.3.
A institucionalizacdo médica do parto | NAGAHAMA, E. | Ciénc salde coletiva. 2005
BVS no Brasil. E.l; v.10, n. 3.
SANTIAGO, S.M.
BVS A assisténcia ao parto ontem e hoje: a OSAVA, R.H; Jornal Bras de Ginec.
representacao social do parto. MAMEDE, M.V. | v.115, n.12. 1995
BVS Os paradigmas da enfermagem OSAVA, R.H; Rev esc enferm USP.
obstétrica TANAKA, A.C. |v.31,n.1. 1997
A luta das parteiras diplomadas pela PORTO. F: Universidade Estadual do | 2009
BDTD | pratica da obstetricia no Rio de > Rio de
. . CARDOSO,T.C. .
Janeiro (Brasil). Janeiro [tese].
Percepcoes de enfermeiras obstétricas . Rev esc enferm USP. 2010
N - RABELO, L.R;
BVS | sobre sua competéncia na atencao ao V.44, n. 1.
. OLIVEIRA, D.L.
parto normal hospitalar.
Formacao profissional de obstetrizes e | RIESCO, M.L.G; | Rev estud fem. v. 10, n. 2 | 2002
BVS | enfermeiras obstétricas: velhos TSUNECHIRO,
problemas ou novas possibilidades? M.A.
Etica no processo ensino-aprendizagem SILVA, R.M; Rev esc enferm USP. 2004
BVS | em enfermagem obstétrica. GURGEL, A.H; v.38,n.1
MOURA, E.R.F.
Brasi reflexces Pretiminares | SHRATORL K3 | (e REomen | 204
BVS ’ LEITE, J. L.; enfermagem
SOUZA B.S gem,
v.5, n.1.
Parto com acompanhante e sem Cogitare Enferm. 2010
BVS | acompanhante: a opiniao das| TELES, L.M.R. v. 15, n. 4.
puérperas.
Construindo uma concepcao de TORRES, J.A; Texto contex enferm. 2008
BVS tecnologia de cuidado de enfermagem SANTOS, I; v.17,n. 4
obstétrica: estudo sociopoético. VARGENS, O.M.
C

Quadro 1: Relacao dos estudos incluidos na revisio segundo fonte, titulo, autores, periddicos e ano de publicacdo.

nessa perspectiva,

A historia da enfermagem obstétrica no Brasil e no mundo percorreu um caminho
arduo e lento, repleto de conquistas e dificuldades para o profissional enfermeiro, que,

exerceu

relevante papel

desmedicalizacdo da assisténcia a saude da mulher.
Foi formalizada no Brasil, no século XIX, a educacao profissional das parteiras, junto

no processo de humanizacao e

as escolas médicas, que controlaram sua formacao até meados do século XX. Em 1832, surgiu o
primeiro documento legal sobre o ensino de parteiras quando as Academias Médico - Cirlrgicas
do Rio de Janeiro e da Bahia foram transformadas em Faculdades de Medicina. Anteriormente
a esse fato, as parteiras deveriam ter posse de uma '‘carta de examinacao’, cedida pelo Fisico-
Mor ou Cirurgido-Mor do Império e uma licenca da Chancelaria. Até entdo todo o controle
sobre o exercicio dessa profissao era exercido pelos médicos.?

Com o advento do forceps obstétrico, a obstetricia se consolidou como area
técnico-cientifica praticada exclusivamente pelo médico, em ambiente hospitalar,
ressaltando o conceito que o parto era perigoso, configurando a disputa profissional entre
médicos e parteiras. O nascimento da obstetricia sob tutela cirdrgica direcionou um saber
voltado para a técnica, deixando de lado as particularidades da gestacdo e do parto.® No
Brasil, o declinio da pratica das parteiras no final do século XIX ocorreu justamente nesse
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momento, quando se instalou o paradigma médico em que a atencao ao parto é
estritamente intervencionista e medicamentosa.’

Anos depois, a titulacao de obstetra para as enfermeiras foi atribuida as formadas
do Curso de Obstetricia da Faculdade de Medicina e Cirurgia do Para, entre 1922 e 1925.
Em 1955 foi sancionada a lei n° 2.604 que vem regular o exercicio da Enfermagem ao
mesmo tempo em que vem diferenciar a obstetra das outras categorias, atribuindo-lhe
atividades exclusivas.®

E interessante notar que a elevada taxa de morbimortalidade materna e perinatal e o
numero excessivo de cesarianas no pais sobrecarregaram os sistemas social e financeiro. Assim, a
capacitacao de profissionais obstetras tornou-se prioridade dentre as politicas piblicas.’

Neste sentido, em 1984, o Ministério da Saude (MS) implantou o Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM) com objetivo de incluir a assisténcia a
mulher em todas as etapas de sua vida baseado nos principios do direito a salude, da
integralidade da assisténcia e da equidade de género.™

Dessa forma, desde 1999, o Ministério da Saude vem financiando cursos de
especializacdo em enfermagem obstétrica, mediante convénios firmados com universidades e
secretarias de salde em todo o pais. Essa iniciativa constitui-se em um marco nacional no
projeto de capacitacao de enfermeiras para a assisténcia materna e perinatal."

As discussoes sobre humanizacao e suas nuances, como a autonomia e direitos da
populacdao, ganham enfoque nos mais variados setores da salde, principalmente na
assisténcia a mulher. Nesse sentido, o Ministério da Saude lancou, em junho de 2000, o
Programa de Humanizacdo no Pré-natal e Nascimento (PHPN), que busca assegurar a
melhoria do acesso, cobertura e qualidade do acompanhamento pré-natal, assisténcia ao
parto e puerpério as gestantes e ao recém-nascido.

Concomitantemente, medidas estratégicas do Ministério da Saude, como a
inclusao do parto realizado por enfermeira obstétrica na tabela de pagamentos dos SUS e a
instituicao de centros de parto normal sob a coordenacao de enfermeiras obstétricas, tém
produzido confrontos com a categoria médica®, j& que estes ndo valorizam e nao
reconhecem o trabalho desenvolvido pelo enfermeiro obstetra, dificultando suas acées. "

A partir do recente conceito de humanizacao no processo do partejar, o trabalho
do enfermeiro obstetra tornou-se mais solicitado, ja que foram percebidos graves
problemas, ao longo dos anos, com a medicalizacao excessiva do parto, o que demandou
modificacdes nesse modelo de assisténcia, principalmente nos de baixo risco.

Contudo, a presenca do enfermeiro obstetra neste espaco, atualmente ocupado
pelos médicos, tem provocado embates entre tais categorias, dificultando a implantacao
da politica de humanizacdo e a efetiva insercdo da enfermagem nessa pratica.'® O grande
impasse para que tais modificacoes sejam executadas é o processo de desmedicalizacao, o
que implica perda de poder médico."

Por outro lado, a sociedade passou a valorizar e respeitar a enfermeira obstetra,
que considera, em sua atuacao, o parto como um acontecimento fisiologico, humanizado e
com qualidade, culminando na diminuicao de cesareas e morbimortalidade materna e
neonatal.'®' A assisténcia prestada a partos de baixo risco por enfermeiras obstetras esta
ligada a mudancas nas praticas e rotinas institucionais, e inserida no contexto da
humanizacao do parto e nascimento.

No atual contexto da atencdao obstétrica no Brasil, cuja politica publica é
orientada pelo paradigma humanistico, a implementacao de tecnologias alternativas as
utilizadas no atual modelo é incentivada.”’ Com este respaldo politico e com base em
evidéncias cientificas, as enfermeiras obstétricas passaram a utilizar técnicas favoraveis a
evolucao fisiologica do trabalho de parto e praticas nao farmacologicas para o alivio da
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dor. Com a recorréncia de utilizacao destas praticas, algumas enfermeiras passaram a
referir-se a elas como tecnologias de cuidado de enfermagem obstétrica.?'

O papel do enfermeiro na assisténcia ao processo parir/nascer € uma necessidade
que se faz indispensavel do ponto de vista macroestrutural, objetivando a superacao da
cultura biomédica que sustenta o processo de medicalizacao do parto e consequentemente
atuando de forma mais humanizada.”

Dessa forma torna-se cada vez mais imprescindivel a atuacao da enfermagem obstétrica
nos mais variados campos da salde, o que também exige desses profissionais a busca constante de
aperfeicoamento e atualizacoes necessarios para o acompanhamento dos avancos e das
transformacdes socioecondmicas e tecnoldgicas na assisténcia ao parto e puerpério.

CONSIDERACOES FINAIS

Apos a andlise do percurso da enfermagem no campo da obstetricia, observam-se
avancos consideraveis nessa area de atuacao do enfermeiro no Brasil, sendo confirmado
principalmente pela criacao da lei do exercicio profissional e pelos programas nacionais
que incentivam a insercao de enfermeiros obstetras em varias areas da salde. Sua
formacao, como especialista, tem sido cada vez mais requerida, incentivada e confirmada
pela diminuicao da mortalidade materno-infantil no pais.

Em contrapartida, as principais dificuldades, que levam ao retrocesso da
profissao, se referem a disputa historica entre enfermeiros e médicos e ao pequeno
numero de instituicoes que formem especialistas em Enfermagem obstétrica neste pais.

O presente estudo fornece elementos para a andlise dos avancos da enfermagem
obstétrica no Brasil e para o rompimento de velhos paradigmas a respeito da atuacdo do
enfermeiro, tornando-se imprescindivel para compreensao da histdria desta profissao.
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