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1. INTRODUCAO

Terapias ndo Farmacolégicas (TNF) podem ser definidas como préticas nao
convencionais na gestacdo, como movimentacdo ativa, exercicios respiratorios,
uso da bola suica, entre outros (SMITH et al., 2018). As TNF mais utilizadas na
gestacdo e trabalho de parto (TP) s&o as que envolvem aplicacdo em tecidos
moles ou miofasciais (massagem, liberacdo miofascial, acupresséao, reflexologia,
eletroestimulacdo transcutanea (tens), acupuntura, banhos quentes, aplicagdo de
gelo, massagem perineal, exercicios respiratérios, relaxamento muscular) e as
gue envolvem manipulacao articular (mobilizacdes 0sseas, osteopatia, exercicios
ativos-livres, mudancas de posicionamento coordenadas, uso da bola
suica)(GAYESKI et al., 2015). A literatura vem demonstrado os beneficios destas
terapias para a mulher no processo gestacdo-parto e as similaridades de
resultados positivos entre as terapias (DHANY; MITCHEL; FOY, 2012).

Assim, a proposta dessa revisdo foi buscar por estudos qualitativos que
abordem TNF utilizadas na gestacéo e no parto e porque elas tem sido utilizadas.
Esse trabalho buscou responder ao seguinte questionamento: o que ha de
estudos qualitativos que abordem TNF aplicadas na gestacdo e no TP e seus
desfechos no contexto do parto e puerpério. O objetivo do estudo foi identificar os
estudos qualitativos que abordem TNF aplicadas na gestacdo e no TP no
contexto do parto e puerpério.

2. METODOLOGIA

Trata-se de Uma revisao integrativa que busca por estudos que avaliem a
utilizacdo das TNF numa perspectiva qualitativa e quantitativa, para que possa ser
explorado, além das evidéncias cientificas quantitativas, as vivéncias das
gestantes sobre as terapias que estdo sendo aplicadas. Esta reviséo integrativa
seguiu os estagios de WHITTEMORE (2005): estabelecimento da questdo de
pesquisa, seguido da busca na literatura, categorizacdo dos estudos incluidos na
revisdo, avaliacdo dos estudos, interpretacdo dos resultados e sintese do
conhecimento ou apresentacdo da revisdo. A andlise dos dados se deu por meio
da Andlise de Conteudo (AC) de BARDIN (2011).

A busca na literatura foi realizada nas de dados: Publisher Medline
(PubMed), Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Physiotherapy evidence
database (PEDro). Os artigos foram selecionados de acordo com 0s seguintes
critérios: ser publicado entre 2008 e 2018 e estar escrito no idioma inglés,
espanhol e portugués. Foram excluidas revisbes de literatura e estudos que nao
responderam a questao norteadora.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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Foram encontrados na literatura, no periodo de Junho a Setembro de 2018
2 artigos de cunho qualitativo que abordaram as vivéncias das puerpéras com
relacdo as TNF aplicadas na gestacéo e trabalho de parto, contrapondo-se com
39 artigos com abordagem quantitativa. este achado demonstra uma lacuna na
literatura quanto aos estudos qualitativos abordando a visdo da gestante sobre as
terapias aplicadas na gestacdo, no TP e parto (MIQUELUTTI, CECATTI e
MAKUCH, 2013; AZIATO, ACHEAMPONG e UMOAR, 2017). A visdo da mulher
sobre o parto foi abordada no estudo de AZIATO; ACHEAMPONG; UMOAR
(2017). Apesar desse estudo ndo trazer nenhuma intervencdo especifica, ele
permite ter uma visao da experiéncia e a percepcao das mulheres sobre a dor do
parto, e de como a dor é multifatorial. Ainda, cita a visdo das mulheres sobre
intervencgdes farmacoldgicas e na farmacologicas e como a imobilidade nao reduz
a dor. No relato das mulheres que receberam medidas analgésicas durante o TP
houve a percepcdo de reducédo da dor, porém a necessidade de outras doses
para que a dor continuasse sobre controle, o que pode levar a um aumento na
duracdo do TP pela reducdo das contracdes uterinas e da movimentacdo da
mulher. Uma sugestao feita pelos autores € que as intervencdes de alivio da dor
no TP devem ser escolhidas pela mulher, para tanto € importante o conhecimento
prévio de medidas farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas de alivio da dor. Eles
acreditam que ouvir a opinido da mulher sobre a dor é importante pois permite
aos profissionais de saude conhecer o lado da protagonista do parto e verificar se
suas intervencdes tém sido realmente eficazes no momento do parto. O outro
estudo encontrado, de MIQUELUTTI; CECATTI;, MAKUCH (2013) aborda a
vivéncia das gestantes primiparas quanto aos grupos de preparacao para o parto
em clinicas de pré-natal no Brasil e apresenta como desfecho positivo um maior
controle da ansiedade e sensacdo de seguranca, 0 aumento do conforto e
mobilidade durante o parto e o0 aumento da satisfagcdo com o parto, demonstrando
somente uma percepcao positive da mulher com relacdo as TNF. Acredita-se que
abordar as vivéncias da gestante e puérpera com relacdo & intervencdes
aplicadas para melhoria da experiéncia do parto é parte essencial para o
desenvolvimento da humanizagéo e do protagonismo da mulher no parto. Assim,
mais pesquisas qualitativas sdo necessarias para aprofundar o tema abordado.

4. CONCLUSOES

Conforme os estudos qualitativos encontrados o uso das TNF foi eficiente
para reduzir os efeitos negativos do trabalho de parto e parto, como dor, a
duracéo do trabalho de parto e a ansiedade, além de trazer efeitos positivos como
controle, sensacgao de seguranca, conforto e satisfagdo com o parto. Recomenda-
se a aplicacdo de TNF como grupos de preparacdo para o parto na gestacao.
Mais estudos que abordem a visdo da mulher sobre as TNF na gestacdo e no
parto sdo necessarios, ja que esta revisdo encontrou apenas 2 estudos com um
desenho metodologico qualitativo,demonstrando uma lacuna na literatura sobre o
tema.
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