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Good practices in delivery and birth care: perceptions of Primary Care nurses
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Resumo: Objetivo: identificar as percepcdes de enfermeiras da Atengdo Bdsica sobre as boas préticas de
assisténcia ao parto e nascimento na perspectiva das Prdticas Baseadas em Evidéncias. Método: estudo descritivo,
exploratdrio, qualitativo, realizado em abril e maio de 2018, com 20 enfermeiras de uma cidade localizada na regido
central do Estado do Rio Grande do Sul/Brasil. Utilizou-se entrevista semiestruturada e questiondrio de
levantamento de dados sociodemogréficos e a Andlise de Contelddo. Resultados: as enfermeiras percebem o pré-
natal como um momento para orientar as gestantes para que tenham autonomia e empoderamento, porém, os
profissionais nao receberam qualificacio para as orientagdes relacionadas as boas préticas de assisténcia ao parto e
nascimento. Conclusdo: o processo de trabalho das enfermeiras deve ser apoiado por uma educagdo permanente
que considere a prdtica assistencial sustentada por evidéncias cientificas.

Descritores: Atengido primdria a saide; Enfermagem; Satide da mulher

Abstract: Objective: to identify the perceptions of Primary Care nurses about good practices in delivery and birth
care from the perspective of the Evidence-Based Practices. Method: a descriptive, exploratory, and qualitative

study, conducted in April and May 2018 with 20 nurses from a city located in the central region of the state of
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Rio Grande do Sul, Brazil. Semi-structured interviews and a questionnaire to collect sociodemographic data and
Content Analysis were used. Results: the nurses perceive prenatal care as a time to guide pregnant women so that
they have autonomy and empowerment; however, the professionals did not receive qualifications for guidelines
related to good practices in delivery and birth care. Conclusion: the nurses' work process must be supported by
permanent education that considers the care practice supported by scientific evidence.

Keywords: Primary Health Care; Nursing; Women's Health

Resumen: Objetivo: identificar lo que perciben las enfermeras de Atencién Bdsica con respecto a las buenas
précticas de asistencia durante el parto y el nacimiento desde la perspectiva de las Prdcticas Basadas en Evidencias.
Método: estudio descriptivo, exploratorio y cualitativo realizado en abril y mayo de 2018 con 20 enfermeras de una
ciudad situada en la regidén central del estado de Rio Grande do Sul, Brasil. Se utiliz6 una entrevista
semiestructurada y un cuestionario de levantamiento de datos sociodemograficos, ademds del Andlisis de
Contenido. Resultados: las enfermeras perciben al perfodo prenatal como un momento para orientar a las
embarazadas a fin de que logren autonomia y empoderamiento; sin embargo, las profesionales no recibieron
calificacidn alguna para las pautas orientativas relacionadas con las buenas practicas de asistencia durante el parto
y el nacimiento. Conclusidn: el proceso de trabajo de las enfermeras debe contar con el respaldo de una estrategia
de educacion permanente que considere la préctica asistencial sustentada por evidencias cientificas.

Descriptores: Atencion primaria de la salud; Enfermeria; Salud de la mujer

Introducio

A assisténcia pré-natal € um importante elemento de atengio a saide da mulher, pois as
praticas realizadas durante o periodo gravidico-puerperal estdo diretamente relacionadas aos
desfechos perinatais e, neste momento, € oportuno que a gestante seja atendida de maneira
holistica.! Desta forma, os principais objetivos neste periodo sdo incorporar uma conduta
acolhedora, estabelecer vinculo entre os profissionais que prestam assisténcia e possibilitar que
ela participe de ac¢des educativas e preventivas.?

Evidéncias histdricas e epidemioldgicas corroboram que a atencdo qualificada de
profissionais durante o periodo do pré-natal tem um efeito expressivo na reducdo de mortes
maternas. Hd um consenso entre a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a Federacao
Americana de Ginecologia e Obstetricia (FIGO), as Nagdes Unidas e a Confederacdo
Internacional de Parteiras (ICM) de que € necessdria uma clara defini¢do de indicadores que
possam estabelecer o perfil e as habilidades essenciais que os profissionais precisam, para assim

oferecer as mulheres, neste periodo, um acompanhamento adequado.®
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Logo, por meio de um pré-natal de qualidade, o trabalho de parto e parto terdo a
participacdo da mulher como sujeito ativo durante todo o processo, como recomenda o
Programa de Humanizacao no Pré-Natal e Nascimento (PHPN), instituido pelo MS em 2000. Na
perspectiva das politicas publicas, de programas direcionados a saude da mulher e de
instrumentos tanto nacionais como internacionais, a oportunidade da mulher de poder fazer
escolhas bem informadas durante o parto € um direito que necessita ser considerado, valorizado
e, principalmente cumprido.

Nessa logica, antes mesmo da criacdo do PHPN, a OMS publicou, em 1996, o guia para
atencdo ao parto normal, resultado de estudos internacionais baseados em evidéncias
cientificas, com o intuito de promover o nascimento saudavel e combater a morbimortalidade
materna e neonatal por meio das boas prdticas de atencdo ao parto e nascimento. A divulgacio e
implementacdo das prdticas contidas no guia podem contribuir de forma significativa para a
reducao de Obitos evitaveis, pois hd um destaque na promocao e resgate de um parto e
nascimento mais natural e fisioldgico.®

A enfermeira vem conquistando, ao longo dos anos, um espago de protagonismo como
profissional de saude. Nesse sentido, torna-se uma aliada na busca da concretizacdo das boas
praticas de atencao ao parto e nascimento, incentivando e valorizando a autonomia da mulher.®

Este estudo justifica-se por abordar um tema relevante, pois, em termos de cendrio de
pesquisa, hd uma lacuna no que se refere a estudos na AB. A atencio ao parto ainda é percebida
como uma prdtica da (o) enfermeira (o) que realiza a assisténcia nos centros obstétricos, e por
isso, as pesquisas vém direcionando seus olhares para as praticas dentro do contexto hospitalar.’

Frente ao exposto, questionou-se: quais sdo as percepcdes de enfermeiras da AB sobre as

boas praticas de assisténcia ao parto e nascimento na perspectiva das Prdticas Baseadas em
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Evidéncias (PBE)? Tem como o objetivo identificar as percepcdes de enfermeiras da AB sobre as

boas praticas de assisténcia ao parto e nascimento na perspectiva das PBE.

Método

Trata-se de uma pesquisa descritiva, exploratéria, fundamentada na abordagem
qualitativa.® A pesquisa foi realizada em uma cidade localizada na regido central do Estado do
Rio Grande do Sul/Brasil.

Os critérios de inclusdo das participantes foram: pertencer ao quadro de enfermeiras e
enfermeiros do municipio e acompanhar o pré-natal de risco habitual na AB. Foram excluidas
do estudo, os profissionais que estivessem em férias ou ausentes do trabalho em licenca de
qualquer natureza no periodo da coleta de dados.

A populagio total constituida de 45 enfermeiras foi submetida a uma selecao aleatdria
por sorteio. Sendo assim, o estudo foi composto por 20 enfermeiras, sendo 10 atuantes em
unidades de Estratégia Saide da Familia (ESF) e 10 em UBS. Destas, 10 participaram desta
pesquisa, sendo 5 de ESF e 5 de UBS em decorréncia da saturacao de dados.

A coleta de dados ocorreu nos meses de abril e maio de 2018. Para obten¢ao dos dados foi
utilizada a técnica da vinheta, que permite descrever de forma breve e compacta uma situagido
na qual os entrevistados sdo convidados a refletir. Estrutura-se de modo a extrair informagoes
sobre percepcdes, emitir uma mensagem, e identificar comportamentos, atitudes, opinides e
conhecimentos acerca do tema em questao.’

Para esta pesquisa, a vinheta foi elaborada com fragmentos do Documento das “Boas
praticas de atencdo ao Parto e ao nascimento”, que aborda as prdticas de atencdo ao parto
normal, sua classificagdo e a incorporacéo das boas praticas de atengdo ao parto e redugdo das
intervencdes, da OMS, pensados com o propdsito de alcancar o objetivo da pesquisa, e

apresentados as participantes.
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Em seguida, foi realizada a entrevista semiestruturada por meio de um roteiro
previamente elaborado. Acredita-se que desta forma proporciona-se ao entrevistador um melhor
entendimento e facilidade para captar a perspectiva dos participantes, diferente de entrevistas
livres que tendem a gerar um acimulo de informagdes, geralmente dificeis para analisar e nao
demonstrando uma visdo clara da compreensao da pessoa que foi entrevistada.'

A entrevista foi gravada, com o conhecimento e autorizagido das participantes. Para andlise
utilizou-se a Andlise de Conteido," constituida por trés polos cronoldgicos: a pré-analise,
exploracdo do material e o tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo. Na pré-andlise, os
dados obtidos nas gravagdes foram transcritos em um editor de textos, constituindo o corpus da
pesquisa. Houve a escuta das gravacoes e a leitura flutuante do material coletado nas entrevistas.

As perguntas as respondentes giravam em torno do entendimento sobre as boas praticas
do parto e nascimento, na utilizacio de algum material de apoio do MS ou da OMS para auxiliar
nas consultas de pré-natal. Também, acerca das orientacdes diante do que deve e o que nao deve
ser feito no processo do parto, beneficios e desafios relacionados a orientagio das boas praticas
de atencdo ao parto durante o pré-natal.

Em seguida, iniciou-se a fase de exploracido do material, considerado como a realizacdo das
decisdes tomadas na pré-andlise. Nesse momento, foram eleitas as Unidades de Registro (UR),
selecionadas pela presenga ou frequéncia com que foram surgindo nos textos, desprendendo-se
dele de forma significativas para o objetivo de andlise determinado para o estudo.!

Na ultima etapa, realizou-se operagdes de recorte de texto, em que foram escritas
palavras, frases ou expressdes das falas que se referiam a temdtica em questio em folhas
coloridas. Optou-se em utilizar folhas amarelas para identificar recortes de texto dos
profissionais das ESF e folhas rosa para identificar profissionais das UBS. Apds foi aplicada a
andlise cromdtica, na qual as UR que apresentaram afinidade foram agrupadas e, em papel

pardo, separadas por meio de post-it de cores diferentes.!!
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A fim de preservar o anonimato, as participantes foram identificadas pela letra E, seguida
de nimero e abreviatura UBS ou ESF. Os preceitos éticos estiveram assegurados de acordo com
a Resolucao 466 de 12 de dezembro de 2012." Todos os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Santa Maria, sob o nimero do CAAE: 85190018.0.0000.5346 e parecer

2.593.481, em 11 de abril de 2018.

Resultados e discussio

As participantes do estudo tinham idades entre 20 e 60 anos, com média de 39 anos. O
tempo de formacgao variou de cinco a 30 anos e o de atuagio na AB do municipio de um a 28
anos. Nenhuma participante possuia outro vinculo empregaticio.

Em relacio a qualificacdo em pré-natal, quatro enfermeiras relataram ter realizado curso
de qualificacdo, durante a Planificacdo da AB, que contemplou um curso sobre pré-natal de
risco habitual. A Planificacdo é um processo de planejamento da atengio a saide, que tem como
objetivo fortalecer a AB e reorganizar os processos de trabalho.®

Quanto a légica de atendimento das consultas de pré-natal, sete participantes relataram
atender de forma intercalada com o médico da unidade de saude. Logo, trés responderam que
atendem somente a primeira consulta, sendo que as demais sdo atendidas exclusivamente pelo
profissional de medicina.

A atividade educativa coletiva direcionada ao pré-natal € organizada pela enfermeira e
desenvolvida na unidade de saude por meio de grupos de gestantes por seis participantes, sendo
que quatro atuam em ESF e duas em UBS. Ainda, quatro enfermeiras relataram desenvolver
atividade educativa somente por meio de consulta individual, sendo que destas, trés trabalham
em UBS e uma em ESF.

Apds a andlise dos dados, o resultado da pesquisa foi agrupado em uma categoria:
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Prdtica baseada em evidéncias e as percepcdes sobre as boas prdticas de assisténcia ao parto e

nascimento como ferramenta para qualidade do pré-natal

Com a intengao de estabelecer praticas adequadas e seguras para a assisténcia obstétrica,

a OMS desenvolveu recomendacoes para o atendimento ao parto de acordo com as PBE."* Apds a

apresentacdo da vinheta, foi possivel conhecer nos enunciados das participantes o

conhecimento cientifico que as mesmas possuem em relacdo as boas praticas, evidenciando que

a PBE é um movimento pouco encontrado entre a rotina das entrevistadas, como observado a
seguir:

[...] € um pré-natal bem feito para inicio de conversa. Pré-natal bem feito

onde elas tiram todas as duvidas e vdo paral|...| para o hospital ou para casa

de gestante, enfim, sem duvida nenhuma e com parto normal. (E7-UBS)

Eu acredito que um parto que ndo tenha interven¢do nociva para gestante
[...]| induzindo com medicamentos ou que se acompanha o nascer da
crian¢a naturalmente, eu acho que tudo que vai alem disso, ja ndo sao boas

prdticas. (E10-UBS)

A enfermagem vem enfrentando uma mudanca cultural ao longo das ultimas décadas.
Espera-se, cada vez mais, que as enfermeiras compreendam a importancia e também realizem
pesquisas que sustentem sua prdtica profissional por meio de dados levantados por intermédio
de pesquisas cientificas, adotando uma PBE.

Na drea da obstetricia, a utilizacdo de evidéncias cientificas, é imprescindivel para

modificar o paradigma da assisténcia ao parto, em que a mulher ndo é a protagonista,
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submetendo-se frequentemente, a intervengdes desnecessdrias.”® Nos depoimentos das
enfermeiras, percebe-se uma compreensdo subjetiva, ndo baseada nas melhores
evidéncias/produgoes cientificas para prestacao do cuidado a mulher e ao neonato.

Em relacdo as praticas seguras e adequadas dentro do contexto do parto e nascimento, os
depoimentos a seguir demonstram que as profissionais associam a humanizacao do cuidado e o

beneficio ao bindomio mae-filho as PBE, porém falam genericamente sobre o assunto.

[...]| sdo praticas que teoricamente que tem que ser baseadas em evidéncias,
que comprovam por “a” mais “b” que sao benéficas para a gestante e para
o feto. (E5-UBS)

[...]| € a unido tanto da questio humana quanto da questao cientifica. (E4-
ESF)

Vale destacar que as préticas de atencdo a saude baseada em evidéncias cientificas estao
entre as acoes da Rede Cegonha, que visam a melhoria da qualidade de atendimento ao pré-
natal.’® Para tanto, o MS oportuniza aos profissionais e estudantes de saide, bases de dados
cientificas com a finalidade de inserir as PBE dentro do processo de trabalho dos profissionais e
da formacdo académica dos estudantes, estimulando uma mudan¢a dentro das prdticas
assistenciais.!’'®

Nesse contexto, a construcao de protocolos assistenciais na enfermagem busca atender os
principios legais e éticos da prdtica profissional, aos preceitos da PBE e as normas e
regulamentos do Sistema Unico de Satide (SUS).’ Sendo assim, conhecer e utilizar os protocolos
torna-se imprescindivel na prdatica da (o) enfermeira (o), visto que seus procedimentos

consideram a seguranca do paciente e a melhor qualidade no atendimento, causando impacto

direto na assisténcia a saude.
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Quanto a utilizacdo de material de apoio no momento das consultas de pré-natal para
orientar as gestantes em relagdo ao que deve e ao que nio deve ser feito durante o processo do
parto, as participantes demonstram que a utilizacdo destes materiais ndo faz parte da sua rotina
de trabalho.

[...] Acho que poderia ter alguma coisa para a consulta, |...] como se fosse
um checklist para nio esquecer de nada. Acho que € uma boa medida, mas

hoje nao utilizo de apoio assim, de estar ali na hora nio. (E4-ESF)

Nao, ndao tem. Nio utilizo instrumento. (E3- UBS)

As evidéncias cientificas demonstram que as boas prdticas do parto e nascimento sdo
promotoras de desfechos maternos e neonatais positivos. Da mesma forma, o uso de tecnologias
de forma incorreta ou intervengdes desnecessdrias podem ser prejudiciais para a mae e seu
concepto.” Nesta perspectiva, o pré-natal representa um elemento diretamente ligado a
qualidade da atencao ao parto e nascimento, e estd relacionado a melhores indicadores de saude
do bindmio mae-filho, contribuindo para a redu¢ao da morbimortalidade materna e perinatal.!

As verbalizagdes a seguir remetem para o fato de que, embora nao existam instrumentos
de apoio disponiveis nos servicos, as enfermeiras utilizam estratégias para auxiliar nas
orientagdes sobre o que deve e nio deve ser feito durante o processo de parto.

De vez em quando eu dou uma lida em artigo, em texto na internet, alguma
coisa assim porque a gente nio tem tanto contato com a hora do parto |...]
a gente procura orientar o direito a acompanhante |...| mas € bem vago

assim o contato que a gente tem. (E6- ESF)
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Vale destacar que o documento “Boas prdticas do parto e nascimento”, da OMS," esta
disponivel online, com acesso gratuito, e apresenta de uma maneira sucinta e clara, uma
classificacao das praticas comuns na conducido de um parto normal. Ainda, traz orientacdes para
o que deve e o que ndo se deve ser feito durante o processo do parto.

Salienta-se que nos ultimos anos, a web passou a fazer parte do dia a dia dos individuos
em diferentes contextos, inclusive o cientifico. E possivel encontrar artigos académicos, bases
de dados, bibliotecas digitais, entre outros materiais que sao disponibilizados com facilidade de
acesso. Porém, ha também um grande volume de informagdes que ndo possuem uma relevancia
informacional dentro da producéo cientifica.”

Estudo de revisdo integrativa demonstrou um crescimento significativo de publicacdes
sobre humanizacao e resgate das boas praticas do parto e nascimento. Sendo que a maior parte
das pesquisas sobre o tema foram realizadas pelos profissionais da enfermagem (93,3%),
seguidos pelos profissionais da medicina (6,6%).2°

No depoimento a seguir, foi possivel identificar as percepcdes das enfermeiras
relacionadas a algumas intervencdes desnecessdrias durante o processo de parto, como:

[...] No caso uma episiotomia, nio acho que seja uma boa prdtica, o uso de
ocitocina tambem para todas as gestantes ndo € uma boa pratica, a cesarea

agendada nao € uma boa pratical|...]. (E9-UBS)

[...] diferente do parto normal, quando se faz alguma intervengcio pode ser

nociva ao paciente]|...] (E10 UBS).

No que se refere a manobra de Kristeller, esta € descrita com uma pratica sem evidéncias
suficientes para apoiar uma recomendacdo.” Mais recentemente, em 2017, a Diretriz Nacional de

Atendimento ao Parto Normal contraindica a manobra de Kristeller e no mesmo ano o Conselho
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Federal de Enfermagem (COFEN) homologou, por unanimidade, a proibi¢do da participacio dos
profissionais de enfermagem na execucdo da manobra.?® Jd a episiotomia € uma prdtica que
pertence a Categoria D: praticas frequentemente utilizadas de modo inadequado.

Dentro deste cendrio, surge o conceito de violéncia obstétrica que € traduzido
principalmente como a negligéncia na assisténcia, violéncia verbal, fisica ou psicoldgica e
também a utilizagdo inadequada de tecnologias e a adocdo de procedimentos sem o
consentimento da parturiente.”? Nesse sentido, a mulher quando tem acesso a informacodes de
qualidade e entende o processo da gestacdo, consegue exercitar sua autonomia e buscar
empoderamento. Sabe-se que, dentro do contexto atual, ndo depende somente da gestante, o
desfecho de um parto atendido dentro das boas prdticas orientadas pela OMS, porém, por meio
do conhecimento € possivel, aos poucos, mudar o cendrio vigente.

Infere-se que as enfermeiras compreendem o pré-natal como um espago benéfico para
orientar as gestantes, 0 que torna este momento um bom espago para esclarecimentos.

[...] A gente orienta, tira um pouco daqueles mitos|...| Aquele terrorismo que
o pessoal adora fazer com a gestante, para deixar a gestante mais tranquila

de gue vai ser feito o melhor para ela nagquele momento|...]. (E6- ESF)

Neste viés, o papel do (a) enfermeiro (a) é de acolher e estabelecer uma relagdo de
confianca, acolhimento e apoio integral as gestantes e suas familias. Esse apoio deve partir de
acOes que tenham o objetivo de aumentar o nivel de orientacdes das gestantes a respeito dos
direitos, riscos e complicacdes. Também, passam a receber as orientagdes com maior seguranca,
desmistificando informacdes que ndo sdo fundamentadas cientificamente.*

O conhecimento do documento da OMS pode ser considerado o inicio da humanizagao
da assisténcia obstétrica, visto que, a partir de entdo surgiram véarios documentos em defesa do

parto normal e a autonomia das mulheres. Nessa ldgica, a possibilidade de estimular o
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empoderamento das mulheres com vistas ao protagonismo do parto, por meio do
acompanhamento pré-natal, foi constatada na seguinte verbalizacio:
[...]| Principalmente o empoderamento faz com que a mulher chegue no
trabalho de parto, no momento que ela conheca o proprio corpo, conhe¢a
as alteracoes que ela vai ter, dos cuidados, quando deve procurar um

profissional|...] que ela conheca todo o processo|...]. (E3- UBS)

O acompanhamento adequado da gestante esta relacionado com beneficios durante todo
o processo gravidico-puerperal, fazendo-se necessdria a incorporagio de estratégias que
possibilitem uma abordagem integral e resolutiva.?> Contudo, com o objetivo de avaliar o
processo da atencdo pré-natal, estudo realizado em 2012 no municipio de Santa Maria/Rio
Grande do Sul (RS), apontou que entre as orientagdes menos recebidas pelas mulheres durante o
pré-natal esta o tipo de parto.”
No enunciado a seguir, pode ser observada a fragilidade no acompanhamento das
gestantes no que se refere as orientacdes sobre o parto, prestadas no pré-natal.
Como a demanda € grande, a gente pode realmente ndo estar vivenciando

com a mulher essas orientagoes, essa educagcao em saude mesmo |...]. (E4 ESF)

Focalizado em como vai ser o parto, desde que eu estou aqui a gente nio
trabalha essa questio com as gestantes. Se orienta aquilo que traz mais
riscos e esquece essa parte, como se ndo fosse nossa, como se fosse do

profissional do hospital. (E10 - UBS)

No que se refere a orientagdo individual, que ocorre durante a consulta de pré-natal, as
participantes percebem um desafio quanto a dificuldade de compreensao das gestantes, sendo

evidenciada:

Rev. Enferm. UFSM, Santa Maria, v10, p. 1-18, 2020



13 | Raznievski LFS, Fettermann FA, Rosa AB, Bordignon JS, Freitas HMB, Donaduzzi DSS

[...]| A dificuldade de compreensao € uma das coisas mais dificeis. Por isso €
importante orientar em todas as consultas, porque tu orienta quatro, cinco,

seis vezes e parece que ndo entendem. (E6- ESF)

[...] O desafio para mim € esse, a gente conseguir orientar de uma maneira
que a gestante tenha confiancga de que aquilo ali € uma informagao correta,

segura, que a gente tenha seguranga que ela entendeu. (E6 ESF)

Entende-se que, por meio do conhecimento da realidade social na qual as mulheres
atendidas estdo inseridas e da escuta e valorizacdo das narrativas das gestantes, torna-se
possivel trocar saberes de forma que as informacdes em relacdo as condutas e procedimentos
que envolvem o parto sejam efetivadas por meio de uma linguagem mais acessivel ao seu
entendimento. Desse modo, o periodo do pré-natal pode ser considerado o primeiro passo para
um parto e nascimento humanizados, sendo necessario que a orientag¢ao ocorra por meio de uma
comunicagio efetiva entre o profissional, a gestante e seus familiares.?

No que se refere as orientagdes coletivas, oportunizada pelo grupo de gestantes, é
considerada uma estratégia que possibilita a promocao de um saber compartilhado, capacitando
as mulheres para escolhas conscientes nas tomadas de decisdes, estimulando a autonomia e
contribuindo para a participacio ativa da mulher e do seu companheiro durante todo o ciclo
gravidico-puerperal. As praticas educativas realizadas neste periodo contribuem, também, para
a construcao do vinculo entre a mae e o bebé."”

Quando questionadas se desenvolviam orientacdes voltadas para as boas praticas ao parto
e nascimento, algumas enfermeiras relataram a realizacao de grupos de gestantes nas unidades
de saude, que por sua vez, resultam em boas experiéncias em relacdo aos conhecimentos

adquiridos pelas mulheres.
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[...]| Os grupos sao bem resolutivos, porque existe uma troca entre elas. As
que jd tiveram uma experiéncia prévia, elas tém essa troca com o grupo. O
grupo tambem tem esse intuito de fortalecer essas gestantes. Fortalecer e
esclarecer. (E1 ESF)

[...] Dentro do grupo de gestante, num dos momentos € falado sobre parto,
a gente fala sobre os tipos de parto, qual mais ou menos o passo a passo

que vai acontecer no momento do parto|...]. (E9 UBS)

Entretanto, algumas entrevistadas responderam que nio realizavam orientacdo grupal

voltadas para as “boas préticas do parto e nascimento’.

Nao realizo|...| ndo realizamos. (E5 UBS)

No momento estd sem, e ndo tem planos nesse semestre. (E3 UBS)

Nio. S0 as orientagdes do pre-natal. (E4 ESF)

Tendo em vista que um pré-natal de qualidade € uma condicdo sinequa non para a
realizacio de um parto e nascimento respeitoso, € necessario conhecimento a respeito do
trabalho de parto e sobre as praticas comuns na condugdo do parto normal. Assim como, o que
deve e 0 que nao deve ser feito durante o processo do trabalho de parto, ou seja, perceber o que
sdo as boas praticas do parto e nascimento.

Assim, se faz necessdrio uma educacdo permanente com énfase nas boas praticas de
atencdo ao parto e nascimento, voltada aos profissionais da AB, baseada nas evidéncias
cientificas. Destaca-se a importancia do enfermeiro para propiciar atendimento de qualidade e
fornecer suporte necessario para as gestantes, contudo, € imprescindivel que este profissional

tenha uma prdtica assistencial sustentada por evidéncias cientificas.
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Conclusiao

Foi possivel identificar que as enfermeiras participantes deste estudo mencionam a
humanizacéo do cuidado e o beneficio ao bindmio mae-filho como parte das praticas seguras e
adequadas, compreendem que o pré-natal € um espaco importante para orientar as gestantes e
realizam os grupos de gestantes nas unidades de saide. Porém, as mesmas pouco utilizam a PBE
na prética e nao fazem uso de material de apoio durante as consultas de pré-natal.

Foram observados fatores dificultadores no processo de trabalho, como
desconhecimento, baixa adesao as boas praticas de assisténcia ao parto e nascimento, limitacao
de tempo disponibilizado as gestantes pelas demais demandas do servigo de saide e da falta de
capacitacao profissional na drea da obstetricia, sendo este ultimo, principalmente, percebido
pelas enfermeiras das UBS. Em relagio aos fatores facilitadores, o trabalho multiprofissional e
as acdes em equipe qualificam o cuidado, favorecendo uma assisténcia integral e igualitdria,
além de promover a troca de saberes entre os profissionais.

Ainda, pode-se entender que acoes de educagdo permanente sdo essenciais e a prdtica
reflexiva é uma condi¢do necessdria, visto que € a partir da problematizacio de situacdes
cotidianas que a aprendizagem se torna mais significativa. Consequentemente, o cuidado é
realizado de forma integral, seguro e respaldado por meio de evidéncias.

Apesar da producio cientifica sobre o tema das boas prdticas no parto e nascimento ser
extensa, ainda € possivel observar lacunas a respeito do processo de trabalho dos enfermeiros.
Frente a isso, esta pesquisa podera contribuir para melhor compreender a pratica desses
enfermeiros, perceber os avangos e também os obstdculos ainda existentes na assisténcia de
enfermagem. Ainda, os profissionais de saide e gestores terdo subsidios para a implementacao
de acdes que possam garantir a qualidade no atendimento da mulher durante a gestacao.

Consequentemente, poderao trazer melhores desfechos no parto e nascimento.
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