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1. INTRODUCAO

A gestacdo € um periodo especial, permeado por mudancas, incertezas e
insegurancas. E um dos determinantes na salde da mulher e, em algumas
situacOes, o Unico momento em que a mulher, na idade reprodutiva, tem contato
com os servigos de saude (SILVA; PRATES; CAMPELO, 2014).

Considerando as alteracbes decorrentes do processo gestacional com a
aproximacao e consequente evolucéo do trabalho de parto (TP) € necessario avaliar
0 comportamento da gestante, seu nivel de informacé&o e sua historia pessoal, a fim
de evitar riscos e imprevistos, possibilitando, desta forma, a vivéncia do processo de
parturicdo tranquila e saudavel (CUNHA, 2014). De acordo com MAFETONI e
SHIMO (2014) o parto € um fenémeno natural e a dor € a companhia desta
experiéncia, sendo algo que varia de mulher para mulher.

A assisténcia Pré-natal (PN) deve ser iniciada ainda no primeiro trimestre
gestacional e o Ministério da Saude (MS) preconiza o0 minimo de seis consultas de
pré-natal (BRASIL, 2012). O PN é considerado fator de protecdo para a saude da
méae e do bebé por possibilitar procedimentos preventivos, curativos e de promocéao
da saude, possibilitando o parto e nascimento de forma mais saudavel (LEAL; et al.
2015). De acordo com Cunha (2014) é importante que, durante o PN, as
informacfdes sejam fornecidas de forma clara e compreensivel para a mulher,
criando um vinculo entre o profissional e a gestante. Por meio deste vinculo e troca
de experiéncias é possivel a construcdo e reconstrucdo do conhecimento que
permitira o empoderamento da mulher frente ao processo de parturicao.

Este estudo teve por objetivo conhecer a producdo cientifica produzida no
ambito nacional e internacional acerca da contribuicdo do pré-natal na vivéncia do
processo de parturicdo no periodo de 2009 a 2018.

2. METODOLOGIA

O presente estudo caracterizou-se como uma revisao integrativa considerada
uma maneira de produzir sintese do conhecimento e a incorporagédo de resultados
de estudos significativos na pratica (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010). Para
realizagcdo da Revisdo seguiu-se as seguintes etapas: identificacdo do tema e
selecdo da hipdtese, estabelecimento de critérios de inclusdo e excluséo, extracdo
dos dados, avaliacdo dos estudos incluidos, interpretacdo dos resultados e sintese
do conhecimento. Os critérios de inclusdo dos artigos foram: a coleta dos dados
efetivada nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), na biblioteca eletrénica Scientific Electronic Library Online
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(SciELO) e no Medical Literature Analysis and Retrieval System on-line (MEDLINE).
Utilizou-se como descritores: parto, parto normal, parto humanizado, cesérea,
cuidado pré-natal e os operadores booleanos AND e OR para a realizacdo do
cruzamento dos mesmos. A selecdo dos artigos se deu por meio de leituras
flutuantes dos titulos e resumos, seguida de leitura na integra dos artigos que
contemplaram os critérios de inclusao.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na base LILACS foram encontrados ap6s o cruzamento de descritores 859
publicacdes sendo, que apenas 11 contemplaram os critérios de inclusdo do estudo.
Na base SciELO foram encontrados ap0s o cruzamento de descritores 128
publicacbes sendo, que 4 contemplaram os critérios de inclusdo do estudo. Na base
MEDLINE foram encontrados ap6s o cruzamento de descritores 17.415 publicacdes
5 contemplaram os critérios de inclusdo do estudo.

Foram considerados relevantes para esta revisdo integrativa 20 artigos que
resultaram nas seguintes categorias: O cuidado pré-natal como espaco para
orientacdo e empoderamento da mulher enquanto gestante/parturiente;
Conhecimento sobre os direitos da gestante; Falhas nos servicos de pré-natal que
comprometem a assisténcia a gestante; Assisténcia as gestantes e puérperas no
servico publico versus privado; O pré-natal, espaco de saberes e préaticas no
processo de parturicao.

O cuidado Pré-natal como espacgo para orientagcdo e empoderamento da
gestante/parturiente: Acdes educativas realizadas durante o pré-natal visam
preparar a gestante para o0 momento do parto sendo fundamentais para o
empoderamento da mulher e autonomia na vivéncia da gestacdo e do parto. As
informacdes das puérperas participantes do estudo de BRITO et al.,(2015). refletem
gue as mesmas possuem anseios pelo conhecimento de como se prepararem para
a vivéncia do parto e participar de forma mais ativa durante este processo (BRITO et
al., 2015).

No estudo de Goncalves e colaboradores orientacfes sobre como vivenciar de
maneira positiva o trabalho de parto e o ensinamento de exercicios para lidar melhor
com a dor neste periodo foram escassas. A falta de informacdes esta relacionada a
falta de profissionais capacitados para a realizacdo de atividades de educacédo em
saude ainda no processo gestacional (GONCALVES et al., 2017).

Conhecimento sobre os direitos da gestante: BRITO et al., (2015) apontam
para vivéncias positivas que permeiam a presenca de acompanhante no processo
de parturicdo, pois mulheres que estiveram acompanhadas de familiar no seu parto
demonstraram tranquilidade e seguranca durante o periodo de parir.

O estudo de PEDRAZA (2016) aponta que, quando o acompanhante é o pai do
bebé, os beneficios para o binbmio mae-bebé séo diversos. Gongalves e
colaboradores apontam para o direito do preenchimento adequado da caderneta da
gestante. Este documento é fundamental para a comunicacdo entre as equipes de
saude da atencao basica e a maternidade (GONCANVES et al., 2017).

Falhas nos servicos de Pré-natal que comprometem a assisténcia a
gestante: Ha necessidade que desde a primeira consulta de pré-natal seja realizada
a vinculacdo com a maternidade referéncia, algo que ainda ndo ocorre, resultando
em peregrinacdo das gestantes pelas maternidades, caracterizando uma violéncia
obstétrica, pois a gestante em trabalho de parto necessita procurar servicos que
tenham disponibilidade para atendé-la (BRITO et al., 2015).
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GUEDES et al. (2017) que enfatizam a necessidade de melhorar a qualidade
de comunicacdo entre profissionais e usuarias. Também, foi observado que ha
necessidade de flexibilidade de horéarios, pois existem gestantes que trabalham e
nao conseguem participar das atividades educativas que sao realizadas durante o
pré-natal.

Assisténcia as gestantes e puérperas no servi¢co publico versus privado:
As gestantes atendidas no setor publico realizaram o maior numero de exames de
urina e sorologias para sifilis e tiveram maior suplementacdo de sulfato ferroso.
Também apresentaram maior indice de pesagem e verificacdo de altura uterina.
Porém tiveram o menor indice de episiotomia e cesarea. Gestantes atendidas no
servico privado iniciaram o pré-natal mais cedo e realizaram numero maior de
consultas médicas, exames de sangue e ultrassonografia pélvica, exame
ginecoldgico, das mamas e citopatolégico de colo uterino. No setor privado a
assisténcia foi melhor durante o pré-natal em relacdo as consultas e exames
realizados e tiveram seus partos realizados por médicos. (CESAR et al., 2011).

Ja PEDRAZA (2016) aponta que algumas gestantes tiveram que procurar
atendimento no servigo privado, pois nao conseguiram atendimento na maternidade
de referéncia, devido a superlotacdo e também né&o lhes foi indicado outros servi¢cos
de referéncia publicos.

O Pré-natal, espaco de saberes e praticas no processo de parturicdo: Para
gue a mulher se sinta mais segura € fundamental que os profissionais que realizam
0 pré-natal passem as informacdes em linguagem clara sobre os sinais e sintomas
do parto, explicando quais sao os processos naturais (BRITO et al., 2015).

Para HUANG et al., (2015) quando as gestantes sdo primiparas, o misto de
sentimentos torna-se exacerbado, pela falta de conhecimento/vivencias do processo
de gestacédo e parturicdo. Os sentimentos negativos podem trazer varios problemas
durante a gestacéo podendo alterar os resultados obstétricos. E necessario que 0s
profissionais de saude que realizam o pré-natal trabalhem na 6tica de acolhimento
gualificado e producdo de conhecimento buscando minimizar a ansiedade, estresse
e sentimentos depressivos na gestante.

4. CONCLUSOES

Conclui-se que o pré-natal € importante espaco de contribui¢do para informar e
(re)construir o conhecimento das mulheres no processo de parturicdo e nascimento.
Foi possivel avaliar que ainda se encontram profissionais que norteiam suas praticas
em procedimentos técnicos, ndo levando com consideracéo a importancia do espaco
de PN como ferramenta de informacé&o e orientacdo para empoderamento da mulher
no processo de parturicdo. A desinformacdo desencadeia sentimentos negativos em
relacdo a parturicdo. Quando ha engajamento dos profissionais que atuam no PN,
as mulheres respondem com vivéncias positivas.

Aponta-se a necessidade de melhoria da assisténcia PN, no sentido de
capacitar os profissionais de saude para atencdo qualificada as mulheres, visto que,
muitas gestantes ainda chegam a maternidade totalmente despreparas e ansiosas
por medo do desconhecido. Acredita-se que outros estudos junto aos profissionais
de saude que atuam diretamente na atencdo PN oportunizaria a reflexdo sobre suas
acbes e sobre a importancia de implementar novas propostas de cuidado que
promovam a valorizacdo do PN como cenério propicio para atividades educativas
gue conscientizem a mulher sobre seu papel ativo no processo de parturicdo e
nascimento de seu filho.
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