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INTRODUCAO

A experiéncia da gravidez, trabalho de par-
to e parto sdo eventos Unicos para a mulher, en-
volvendo fortes sentimentos e emocdes que
marcam a memoria da parturiente. O nascimen-
to no ambiente hospitalar se caracteriza pela
adogdo de varias tecnologias e procedimentos,
com o objetivo de torna-lo mais seguro para a
mulher e ao recém-nascido. Sendo de suma im-
portancia que todos os envolvidos em sua
assisténcia lIhe proporcionem um ambiente se-
guro, acolhedor e humanizado (BRASIL, 2017,
ANDRADE & LIMA, 2014).

Assim sendo, de acordo com a Lei n®7.498,
de 25 de junho de 1986, que dispde sobre a
regulamentacdo do exercicio da enfermagem,
compete ao enfermeiro obstetra, como inte-
grante da equipe multiprofissional prestar assis-
téncia de enfermagem a gestante, a parturiente
e a puerpera; o acompanhamento da evolugdo
do trabalho de parto e parto; e a execugdo do
parto sem distocia (COFEN, 2015).

De acordo com a normatizagédo do Conselho
Federal de Enfermagem (Cofen) a atuacéo e a
responsabilidade do enfermeiro, do enfermeiro
obstetra e obstetriz nos servicos de obstetricia
deve seguir os critérios determinados pela Re-
solucdo Cofen n° 516, de 23/6/2016. Apds o
registro de titulos de enfermeiro obstetra e obs-
tetriz junto ao 6rgdo, com a apresentacdo de
documento oficial (diploma ou certificado de
poOs-graduacdo), deve ser comprovando ainda, a
realizacdo de, no minimo: 15 consultas de en-
fermagem pré-natais; 20 partos com acom-
panhamento completo do trabalho de parto, par-
to e pds-parto; e 15 atendimentos ao recém-nas-
cido na sala de parto. A partir de entéo, o profis-
sional passa a ter competéncias e atribuicdes
especificas junto a parturiente (COFEN, 2016).

Tendo em vista que, o trabalho de parto se
inicia quando a gestante passa a apresentar con-

tracOes uterinas em intervalos regulares, que
aumentam progressivamente em termos de fre-
quéncia e intensidade, e com o passar do tempo
sdo concomitantes ao apagamento (esvaeci-
mento) e dilatacdo progressiva do colo uterinos
é nesse momento que, normalmente, ocorre a
admissao da gestante no servico de saude e a as-
sisténcia de enfermagem é requisitada, dando-
se inicio ao Protocolo Assistencial de Enfer-
magem Obstétrica voltado a atencdo a mulher e
ao recém-nascido em sala de parto (BRASIL,
2001).

O alvo da assisténcia materna pela equipe
de enfermagem ocorre visando favorecer expe-
riéncias positivas para a mulher e sua familia,
primando pela manutengdo de sua salde fisica
e emocional, prevenindo complicacdes e res-
pondendo as possiveis emergéncias (ANDRA-
DE & LIMA, 2014).

Dentre o rol de responsabilidades do enfer-
meiro no trabalho de parto e parto destacam-se:
o0 cuidado integral a mulher e ao recém-nascido,
acolhimento e avaliacdo, a promogdo de um
modelo de assisténcia centrado na mulher, no
parto e nascimento com evidéncia cientifica,
oferta de métodos ndo farmacolégicos de alivio
da dor, promover a liberdade de posi¢cdo no
parto, preservacdo da integridade perineal do
momento da expulsdo do feto, promover o
contato pele a pele entre a mée e o recém-
nascido, apoiar ao aleitamento logo ap6s o
nascimento, entre outras (PILER et al., 2019).

Conforme o Caderno Humaniza SUS (Sis-
tema Unico de Satde), uma publicagio do Mi-
nistério da Saude (2014), os profissionais de
salide possuem um importante papel neste mo-
mento vital, como grandes colaboradores dessa
experiéncia. Atuando com competéncia e efica-
cia, colocam seu conhecimento a disposicao da
manutencdo do equilibrio fisico/psiquico da
gestante e do recém-nascido, distinguindo os
momentos criticos em que suas intervengdes
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s80 necessarias para assegurar o bem-estar de
ambos. As agdes de apoio no trabalho de parto
visando minimizar a dor, podem ser divididas
em categorias, sendo elas: o suporte emocional,
o conforto fisico e o oferecimento de informa-
¢Oes de todo o processo que estd sendo viven-
ciado.

Segundo Dulfe et al. (2020), a literatura
enfatiza que a assisténcia da enfermagem no
trabalho de parto se sustenta pelos inUmeros
beneficios comprovados pela medicina baseada
em evidéncias. Apoiada pelas boas préticas de
assisténcia ao parto, preconizadas pela OMS
(Organizacdo Mundial da Saude), reafirmam
sua singularidade e legitimam os incentivos go-
vernamentais estabelecidos para a ampliacdo da
formagdo em enfermagem obstétrica.

Frente ao exposto, o presente trabalho tem
como objetivo identificar através da producgao
cientifica a importancia da assisténcia de enfer-
magem obstétrica no trabalho de parto e parto.

METODO

O método de pesquisa realizado consistiu
em uma revisdo integrativa da literatura dos
altimos cinco anos. Os dados foram coletados
no periodo de dezembro de 2023 a fevereiro de
2024, sem especificacdo de localizacdo. A a-
mostra de estudos foi selecionada com base em
critérios de inclusdo relacionados a assis-téncia
ao parto e pds-parto em gestantes, sem critérios
de excluséo especificados.

A populacdo de interesse foi composta na
assisténcia do parto e pds-parto, sem um néime-
ro de sujeitos selecionados especificado. A bus-
ca de artigos foi realizada nas bases de dados
LILACS e SciELO. O procedimento seguiu as
recomendagOes do Preferred Reporting ltems
for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA, 2009).

A questdo de pesquisa foi formulada utili-
zando a estratégia PICo (Populagdo, Interesse,

Contexto), indagando: "O que a literatura abor-
da sobre a assisténcia no parto e pds-parto?"
As fontes de dados incluiram as bases de
dados LILACS e SciELO, com uma estratégia
de busca que combinou o operador booleano
"AND" entre os descritores ("Assisténcia ao
Cuidado,”) AND ("Acesso a saude,") AND
("Parto e Pds-Parto,") AND ("Assisténcia ao
cuidado™) AND ("Pré-Natal de qualidade’”).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para Vilela et al. (2023) o profissional de
enfermagem no processo do parto favorece o
incentivo da realizacdo do parto normal e a di-
minuicdo das cesarianas como medidas de hu-
manizacdo, promovendo o bem-estar a mulher
e reduzindo os riscos para ela e seu bebé. Po-
rém, Hoffmann Cheffer et al. (2023) demons-
traram a existéncia de barreiras que precisam
ser superadas para a implementacao da assistén-
cia obstétrica humanizada, como procedimen-
tos hospitalares, estrutura e informacdo para
pacientes gue ainda acreditam na necessidade
de intervenc6es médicas no parto.

Segundo Oliveira et al. (2022), acdes
implementadas por equipe de EO voltadas para
minimizar a ansiedade e a dor no trabalho de
parto por meio de intervencfes educativas de
salide, sistematizacdo da assisténcia de Enfer-
magem, praticas de métodos ndo farmacolé-
gicos de alivio a dor, apresentam uma boa acei-
tabilidade pelas pacientes, quando estas sdo
orientadas e esclarecidas e compreendem a im-
portancia de tais medidas. Baggio et al. (2021)
descreveram que na ética das parturien-tes, que
a presenca da EO transmite as mulheres sen-
sacdo de paz, seguranca e tranquilidade durante
0 parto; quando recebem antecipada-mente as
informacdes necessarias de cada fase do traba-
Iho de parto, demonstrando além de conheci-
mento e capacidade técnica, a empatia pela
mulher.
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Segundo Ferreira Junior et al. (2021)
existem potencialidades e limitacGes da atuacao
do enfermeiro no Centro de Parto Normal
(CPN), enfatizaram que a atuacao do enfermei-
ro tanto favorece as boas préticas para o parto e
nascimento, bem como amplia a importancia e
visibilidade deste profissional no cuidado ma-
terno-infantil. Corroborando com esse resulta-
do, Piler et al. (2019), destacou que os cuidados
de enfermagem véo além de técnicas tradicio-
nais, incluindo: métodos ndo farmacolégicos de
alivio da dor, acolhimento, respeito, vinculo,
ambiente tranquilo e especialmente, comunica-
cao afetiva. Por meio da orientacdo € capaz de
empoderar a parturiente a ser protagonista desse
seu momento tdo importante na vida da mulher.
Promovendo assim, as melhores préaticas para
um parto satisfatorio e seguro.

Gama et al. (2021) assinalaram que a
assisténcia da enfermagem neste ambito, além
de favorecer o avanco das boas préticas exerci-
das pelos profissionais, também indicam uma
influéncia positiva do trabalho colaborativo
entre enfermeiras e obstetras na obtencdo de
melhores resultados e na humanizagao na aten-
cdo ao Trabalho de Parto (TP) e parto de
mulheres de risco habitual e seus neonatos. No
entanto, Belém et al. (2022) apontaram que
enfermeiras narram vivéncias de situacfes con-
flituosas com a equipe médica, relacionadas a
questionamentos quanto a competéncia profis-
sional na assisténcia em saude.

Lima et al. (2017) revelou que as habilida-
des em obstetricia na Enfermagem devem ser

desenvolvidas desde a formacgdo de profissio-
nais criticos-reflexivos e criativos durante o
processo de ensino-aprendizagem; devendo ser
promover habilidades e atitudes para atuacéo
profissional do enfermeiro em programas de
salde da mulher, na assisténcia ao parto nor-
mal, identificando os riscos obstétricos e peri-
natais, seguindo as bases epidemioldgicas, cli-
nicas e humanisticas, através da articulacao en-
tre a teoria e a pratica baseada em evidéncias ci-
entificas. Neste sentido, Viana et al. (2020) des-
tacaram a experiéncia vivenciada por acadé-
micas na assisténcia de enfermagem ao parto
humanizado em uma maternidade, constataram
a importancia da vivéncia para a formacéo de
futuros profissionais da salde, a qual opor-
tuniza a observagdo direta da atuacgdo inter-
profissional com as usuéarias do sistema de
salde, principalmente em préaticas humanizadas
0 que contribui de forma holistica na construgdo
e implementacdo do aprendizado em EO.

CONCLUSAO

Em dltima andlise, a superacdo dos resul-
tados desta revisdo evidenciaram que a assis-
téncia de enfermagem no trabalho de parto e
parto sdo complexas e os cuidados ultrapassam
as questdes técnicas, pois envolvem fatores
determinantes para a evolucdo satisfatoria e
segura do parto e nascimento, favorecendo a
pratica dos principios da humanizacdo do parto
e nascimento saudavel, bem como o desenvol-
vimento de planos assistenciais as parturientes.
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