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1. INTRODUCAO

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), por meio da Resolugao n°
223/1999, dispbe, em seu artigo 1°, que a realizacéo do parto normal sem distocia
€ da competéncia de Enfermeiros, e dos portadores de Diploma, Certificado de
Obstetriz ou Enfermeiro Obstetra, assim como Especialistas em Enfermagem
Obstétrica e na Saude da Mulher.

Também nesta Resolucdo, no artigo 3° fica a critério do Enfermeiro
Obstetra, Obstetriz, Especialista em Enfermagem Obstétrica e Assisténcia a
Saude da Mulher a identificacdo das distocias obstétricas e tomada de todas as
providéncias necessérias, até a chegada do médico, devendo intervir, em
conformidade com sua capacitagdo técnico-cientifica, adotando o0s
procedimentos, para garantir a seguranca de mae e filho. Assim como, executar e
prestar assisténcia obstétrica em situacdo de emergéncia.

Ainda que os Enfermeiros obstétricos, estejam preparados para atuar na
area da Obstetricia, observa-se que alguns profissionais de saude, apresentam
guestionamentos sobre a competéncia dos Enfermeiros/as para atuar em
situacdes de emergéncias obstétricas.

Segundo Ferreira et al. (2015) embora os enfermeiros tenham
conhecimento quanto as competéncias legais que norteiam sua atuacdo na
realizagdo de emergéncias obstétricas, ainda parecem estar despreparados e
inseguros para alcancar uma atencéo de qualidade. Desse modo, é necessario a
construcdo acerca dos conhecimentos afim de potencializar a integralidade e
adequar a estrutura, funcionamento e planejamento do Servico de Emergéncia
Obstétrica Hospitalar para o objetivo maior que é promover saude e vida.

Frente a isso, o presente estudo tem por objetivo relatar a experiéncia de

académicas de Enfermagem em um Curso de Emergéncias Obstétricas.

2. METODOLOGIA
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O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia, vivenciado por
académicas de graduagdo da Faculdade de Enfermagem da Universidade
Federal de Pelotas - RS, que participaram de um curso extracurricular, no qual
teve como tematica trabalhada Emergéncias Obstétricas, visando mostrar a
importancia acerca das experiéncias vivenciadas e da contribuicdo para a vida
académica e profissional.

O curso foi realizado no dia 3 de setembro de 2017 ministrado por
enfermeiros ja atuantes na area. Como metodologia abordada, o mesmo se
disp6s de 6h/aulas presenciais, divididas em dois momentos, tedrico e prético. Os
conteddos tedricos abordados, foram: avaliacdo inicial da gestante no
atendimento pré-hospitalar (APH), trabalho de parto, intercorréncias durante o
trabalho de parto e cuidados com o recém-nascido. A empresa responsavel pelo
mesmo, disponibilizou material didatico para estudo prévio.

Dessa forma, o0 curso apresentava como objetivo aprofundar os
conhecimentos praticos e tedricos acerca das Emergéncias Obstétricas e
contribuir para a formagao de profissionais com foco nos direitos humanos das
mulheres, tendo em vista que é uma area abordada de forma breve e nos ultimos

semestres da graduacao.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme o Artigo 3° da resolugcdo do COFEN, é cargo do Enfermeiro
Obstetra, prestar assisténcia a gestante, acompanhando o parto em toda a sua
evolucdo e executando a assisténcia obstétrica e em situacbes emergéncias.
Compete ainda, a identificagdo dessas intercorréncias, assim como a tomada de
decisfes até a chegada do médico.

No decorrer do curso, obtivemos dois momentos referentes a teoria e
pratica. Na parte teorica iniciamos abordando a avaliagdo dessa gestante,
também como as principais intercorréncias encontradas frente a assisténcia ao
parto. Assim como na teoria, a pratica também foi dividida em duas etapas, entre
elas: assisténcia ao parto sem intercorréncia e com intercorréncia, no qual foi
simulado o auxilio & gestante sem nenhuma complicacdo e um parto com circular
de cordéo, respectivamente.

Um dos temas de grande enfoque na pratica vivenciada, foi a circular de

corddo, sobre como uma Unica circular durante o trabalho de parto ndo se associa
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com piora do prognostico perinatal. Quando ha a presenca de uma circular
cervical larga deve-se desfaze-la. Toda via, na presenca de multiplas circulares
ou uma circular apertada com cordéo curto, pede-se a mae que néao faca forca,
realiza o campleamento precoce e corta-se antes da saida do resto do corpo.
Sendo assim ensinado e praticado, respectivamente (SOUZA, 2010).

A possibilidade de se detectar circular de cordao pela ultrassonografia pré-
natal tem levado a indicacdo de muitas cesareas desnecessarias em nosso pais.
A constante movimentacéo fetal pode levar a que se facam e desfagcam circulares
até o momento do parto. Devido a esse conjunto de fatores, € de extrema
importancia conversar com 0s pais antes do nascimento sobre a possibilidade e
normalidade de uma circular, afim de evitar cesarianas desnecessarias (SOUZA,
2010).

4. CONCLUSOES

A participagdo no curso, nos permitiu o aprofundamento sobre os
conhecimentos tedricos e praticos sobre Emergéncias Obstétricas, assim como as
guestdes éticas e legais que respaldam o Enfermeiro/a para atuagdo no parto de
urgéncia. Por meio desse relato de experiéncia, percebemos a necessidade de
empoderar e capacitar os profissionais da area de Enfermagem Obstétrica, para
que facam uma reflexdo sobre a importancia de sua atuacéo, suas dificuldades e
facilidades, assim colaborando com estratégias para a melhoria de condi¢des de
trabalho e o reconhecimento desse profissional.

Acredita-se que o momento vivenciado no curso possibilitou a troca de
conhecimentos com profissionais, tendo em vista que a maior parte do publico ja
era atuante da area. Concluimos que a participacdo em atividades
extracurriculares foi de suma importanicia para a troca de saberes, assim como
para agregar conhecimentos e enriquecer a formacado académica, contribuindo

para nosso futuro enquanto futuras enfermeiras.
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