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RESUMO

Objetivo: Descrever o gerenciamento do cuidado a Salde Materna e Perinatal por parte dos Enfermeiros. Método:
Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, realizada no periodo de junho a setembro de 2019, utilizando
publicacbes de artigos cientificos publicados em: LILACS, SciELO e Google Académico. Resultados: Foram
analisados 13 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo. As fontes de publicacdo foram de variados periodicos,
dentre os quais destacamos periddicos da area da Salde Materna, Perinatal e Infantil. Conclusdo: Se faz necessario
mudar o atual cenario de assisténcia materno-infantil, visando a desenstrumentalizagdo e desmedicacdo a fim de se
respeitar o fisioldgico e natural.

Descritores: Administragdo em Enfermagem, Enfermagem Obstétrica, Geréncia, Salde Materna e Perinatal.

ABSTRACT

Objective: To describe the management of Maternal and Perinatal Health Care by Nurses. Methods: This is an
integrative review of literature, carried out from June to September 2019, using publications of scientific articles
published in LILACS, SciELO and Google Academic. Results: Thirteen articles that met the inclusion criteria were
analyzed. The sources of publication were from various journals, among which we highlight Maternal, Perinatal and
Child Health. Conclusion: It is necessary to change the current scenario of maternal-infant care, aiming at de-
enstrumentalization and de-medication in order to respect the physiological and natural.

Keywords: Nursing Administration, Obstetric Nursing, Management, Maternal and Perinatal Health.
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INTRODUCAO

Os aspectos voltados ao gerenciamento e
seguranca do paciente tem se tornado parte
fundamental dos processos relacionados & melhoria
da qualidade assistencial nos servicos de satude. ® A
seguranca na assisténcia obstétrica se reveste de
grande importancia ao considerarmos o elevado
nimero de pacientes. O manual referente aos
“Servicos de Atencdo Materna e Neonatal:
Seguranga ¢ Qualidade” publicado em 2014 pela
Agéncia Nacional de Vigilancia  Sanitéria
(ANVISA) tém como intuito promover adequada
assisténcia obstétrica e neonatal, visando qualidade,
minimizando agravos resultantes do processo
reprodutivo e/ou relacionados ao  processo
assistencial, incrementando seguranca e
humanizacao.

O gerenciamento no processo de cuidar na Saude
Materna e Perinatal € um dos principais eixos de
atuacdo dos Enfermeiros, pois compreende a
articulacdo entre as dimensdes da pratica clinica
assistencial e gerencial na execugdo do seu trabalho.
O Enfermeiro Obstetra gerencia o cuidado de modo
a facilitar a assisténcia de Enfermagem oferecida ao
bindmio e a familia. @¥

No contexto da assisténcia gerencial, utiliza-se de
ferramentas tais como; organizacdo, planejamento,
coordenacdo, delegacdo de atividades, superviséo,
previsdo e provisdo de recursos assim como o
aperfeicoamento da equipe, projetos educativos e
interagdo com equipe multiprofissional, promovendo
a implementacdo de melhorias & Salide Materna e
Perinatal. ¢®

Visando a ampliagio da autonomia dos
Enfermeiros, uma das estratégias utilizadas vem a
ser a implementacdo de modelos de governancga. No

qual, trata-se de uma abordagem que promova a

http://dx.doi.org/10.26544/Reeevbn12020-55-66

ISSN: 2526-4389 (56)
participacdo ativa dos profissionais de saude nos

processos de tomada de decisdo, conferindo-lhes
ampla autonomia e controle sobre o ambiente de
trabalho e assisténcia ofertada aos seus pacientes no
processo de cuidar. ¢®

No entanto, a assisténcia do Enfermeiro com
embasamento cientifico voltado a Saide da Mulher
e do recém-nascido ganham destaque frente as
Politicas Publicas e diante das diretrizes técnicas. ®
Assim, a Obstetricia passa a ser um campo propicio
e importante para a discussdo do Gerenciamento da
Saude Materna e Perinatal diante da pratica
assistencial da Enfermagem. ©

Mediante a necessidade e importancia da
assisténcia do Enfermeiro voltado a Saude Materna
e Perinatal sdo de extrema relevancia questionar e
avaliar o gerenciamento da Enfermagem voltado a
esta tematica, vindo este a ser o objetivo deste
trabalho. Vale ressaltar, que existem lacunas na
literatura no que se diz respeito a Administracdo e
Gerenciamento de Enfermagem a Salde Materna e
Perinatal. Auséncia de produgdes cientificas acerca
do tema, se fazendo necessario, a realizacdo de
maiores producdes cientificas com intuito de
fortalecer a atuacdo do profissional Enfermeiro e da
instituicdo para o alcance da exceléncia na prética
clinica assistencial bem como a aplicabilidade de

praticas efetivas de gestéo.

METODO

Apresenta-se o perfil metodoldgico do estudo, as
etapas definidas para o seu desenvolvimento e 0s
procedimentos escolhidos para a abordagem do
objeto e operacionalizagdo da pesquisa. As opcoes
metodologicas adotadas refletiram a complexidade
do estudo e conduziram as modalidades de pesquisa

para contemplar e cumprir o objetivo proposto.
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O percurso metodoldgico seguiu as seguintes
etapas: 1- Identificacdo do tipo de estudo e selecdo
da hipdtese; 2- estabelecimento de critérios para
inclusdo e exclusdo 3- coleta de dados nas bases
cientificas, 4- Analise e interpretacdo dos resultados
(Quadro 1) #9

Identificacdo do tipo do estudo e selecdo da
hipotese

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura,
sendo este método de pesquisa que permite realizar
a avaliacdo critica e elaborar uma sintese das
evidéncias de multiplos estudos publicados sobre o
tema investigado. Possibilita evidenciar as lacunas
que necessitam serem preenchidas com novos
estudos. (Quadro 1- Fase 1)

Critérios de inclusdo e exclusao

Critérios de inclusdo: recorte  temporal,
publicacbes entre os anos de 2010 a 2018;
publicacbes redigidas no idioma portugués e
espanhol, estudos empiricos e literarios; artigos
indexados na integra nas bases de dados. (Quadro 2)

Critérios de exclusdo: artigos que ndo vieram
atender os critérios de inclusdo citados
anteriormente assim como artigos descritos no
idioma inglés, pois a presente revisdo foi elaborada
nos meses de Agosto de 2019 a Outubro de 2019,
portanto ndo haveria tempo habil para leitura e
traducdo na integra dos estudos no idioma Inglés,
além disso, optou-se por estratégia metodoldgica
rapida e objetiva, o caminho mais adequado foi

optar pela simplicidade, assegurando-se da
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relevéncia de cada estudo inserido na presente

revisdo e seu impacto na literatura. (Quadro 1 — Fase
2)

Coleta de dados nas bases cientificas

Sob o enfoque referencial, realizou-se busca em:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic
Library Online (SciELO) e Google Académico.
(Quadro 1- Fase 3)

Utilizaram-se 0S seguintes descritores:
Administracdo em Enfermagem, Enfermagem
Obstétrica, Geréncia, Saude Materna e Perinatal.
Apos a busca foi selecionado o total de 562 artigos.
Posteriormente foi realizada leitura na integra dos
resumos de todos os artigos, sendo incluidos 13
artigos no idioma portugués que abordavam com
relevancia a tematica, artigos no idioma espanhol
ndo foram incluidos, pois ndo possuia relevancia

frente a tematica. (Quadro 2)

Anélise e Interpretacdo dos resultados

Elaborou-se um formulario para a realizagdo da
coleta de dados, no qual vinha a conter informacdes
como; referéncia, ano, autores, titulo, objetivos,
metodologia, resultados, discussbes e concluses.
Os dados incluidos foram analisados por meio
descritivo, a partir dos trechos que configuram
evidéncia cientifica, dividindo-os pelas semelhancas
tematicas encontradas na literatura. Os estudos
tiveram seus resultados interpretados e emanou em
uma avaliacdo critica e a sintese das evidéncias

disponiveis do tema investigado. (Quadro 1- Fase 4)
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Quadro 1. Percurso metodoldgico. S&o Paulo — SP, Brasil. 2020.

Etapa 1: Identificacdo do
tipo do estudo e selegédo
da hipotese.

Etapa 3: Coleta de dados nas

Etapa 2: Critérios de| |bases cientificas: LILACS,
incluséo e excluséo. SciELO, BDENF e Google
académico.

Etapa 4: Andlise e
interpretacdo dos resultados.

Fonte: Dados do estudo. 2020.

Quadro 2. Artigos selecionados e incluidos na presente revisao integrativa. Sdo Paulo — SP, Brasil. 2020.

Autores Titulo Base de Dados Ano de Publicagéo

Marcolin AC. Qualidade e seguranga: caminhos para 0 sucesso SciELO 2015
do redesenho do modelo de cuidado obstétrico.

Copelli, FHS etal.  Geréncia do cuidado e governanca de Enfermagem SCIELO 2017
em uma maternidade: teoria fundamentada.

Copelli FHS et al. Compreendendo a governanca da pratica de SciELO 2015
Enfermagem em um centro obstétrico.

Moreira, FTLS et Estratégias de comunicacdo  efetiva no SciELO 2019

al. gerenciamento de comportamentos destrutivos e
promocao da seguranca do paciente.

Melleiro MM etal. Tematica seguranca do paciente nas matrizes Google académico 2017
curriculares de escolas de graduagdo em
Enfermagem e Obstetricia.

Backes MTS et al. Desafios da gestdo do cuidado de Enfermagem Google académico 2017
para a qualidade da atencdo Obstétrica e Neonatal
em maternidades publicas brasileiras.

Fabrizzio GC et al Praticas  Obstétricas de uma  Parteira: Google académico 2019
Contribuigdes para a Gestdo do Cuidado de
Enfermagem a Parturiente.

Melo IL et al. Enfermeiros  Obstétricos na assisténcia a Google académico 2017
parturiente, pré-natal, ensino e gestao.

Silva EAS et al Inovando o Trabalho de Campo com a Articulagdo  Google académico 2017
entre Teoria e Pratica: as Disciplinas do Curso de
Obstetricia.

Aguiar AC. Preceptoria em Programas de Residéncia: ensino, LILACS 2017
pesquisa e gestéo.

Azevedo RO et al. Diretrizes de Enfermagem para geréncia do LILACS 2014
cuidado a gestante de alto risco no Hospital
Universitario Antdnio Pedro.

Merighi MAB, O cuidado a Saude Materna no Brasil e o resgate SciELO 2009

Gualda DMR. do ensino de Obstetrizes para assisténcia ao parto.

Santos JLG et al. Praticas de Enfermeiros na geréncia do cuidado SciELO 2013

em Enfermagem e saude: revisao integrativa.

http://dx.doi.org/10.26544/Reeevbn12020-55-66

Fonte: Dados do estudo. 2020
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RESULTADOS

Ao analisar os artigos selecionados, verifica-se que a
maioria das produgbes cientificas tem origem no
totalizando  73,4%.

académica dos autores, nota-se que a maioria é

Brasil,

profissional da &rea da saude. Obtivemos estudos que
utilizaram a abordagem metodol6gica qualitativa,

guantitativo, descritiva e reflexdo acerca da tematica.

Quanto a formacdo

ISSN: 2526-4389 (59)

As publicacBes foram produzidas em diferentes
cenarios, algumas das pesquisas foram realizadas em
servicos de saude enquanto outras em centro de
referéncia. De acordo com os achados que vieram a
caracterizar a amostra, segue no (Quadro 3), a
identificacdo da amostra dos estudos segundo: autor(s),

titulo, objetivo(s) e resultados.

Quadro 3. Apresentacdo dos estudos segundo autor, titulo, objetivo e resultados. SP, Brasil. 2020.

Autor(s) Titulo _ Objetivo(s) _ Resultados |
Marcolin Qualidade e seguranga: Mudar o modelo de atencdo ao Os servicos de atengdo materna e
AC caminhos para 0 parto, com evidéncias cientificas neonatal devem implementar listas de

sucesso do redesenho para qualidade e a seguranca nos checagem de seguranga como parte dos
do modelo de cuidado periodos de pré-parto, parto e seus programas de melhoria da
obstétrico. pos-parto, incentivando o parto qualidade assistencial.
normal e reduzindo PC.
Copelli Geréncia do cuidado e Compreender as estratégias de Estratégias: planejamento da préatica
FHS et al. governanca de geréncia do cui(_jado utilizadas profissione_ll, Iiderar_u;a 'd_a equipe,.busga
pelos Enfermeiros para a de conhecimento cientifico e realizacdo
Enfermagem em uma - o " -
) ~ governanga da pratica de de capacitacdo em praticas no cuidado
maternidade: teoria - Enfermagem em uma obstétrico.
fundamentada. maternidade.
Copelli Compreendendo a Compreender os significados da O modelo explicativo foi constituido
FHSetal. governanca da préatica governanca dos Enfermeiros por 10 categorias e possibilitou a
de Enfermagem em um sobre a pratica de Enfermagem construcdo do fenémeno: "Emergindo a
centro obstétrico. em um centro obstétrico e governanca a partir da pratica
construir um modelo explicativo. profissional do enfermeiro ancorada no
exercicio do controle sobre 0 ambiente
de cuidado do Centro Obstétrico e no
dominio do conhecimento cientifico e
experiéncia profissional™.
Moreira Estratégias de Descrever e analisar estratégias Emergiram 27 unidades de contexto da
FTLS etal. comunicacdo efetiva no de comunicacdo interprofissional analise do  conteudo  abordando
gerenciamento de efetiva no gerenciamento de estratégias de comunicacdo efetiva para
comportamentos comportamentos destrutivos gerenciamento de  comportamentos
destrutivos e promogdo no  trabalho  hospitalar e destrutivos, destacando-se: reunides em
da seguranca do promogdo da seguranga do equipe com didlogo aberto, avaliacdo de
paciente. paciente. desempenho e feedback; e exercicio da
lideranca com énfase no suporte
individual, treinamentos,
reconhecimento e respeito mutuos.
Melleiro Tematica seguranca do Refletir sobre a integralidade e A institucionalizacdo e a hegemonia do
MM et al. paciente nas matrizes atencdo obstétrica no Sistema modelo cartesiano levaram a
curriculares de escolas Unico de Saude & luz da teoria segmentagdo do ser humano e a
de graduacdo em da complexidade de Edgar fragmentacdo do cuidado e interferiram
Enfermagem e Morin. no alcance da integralidade da atencédo
Obstetricia. obstétrica no Sistema Unico de Saide.
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Backes
MTS et al.

Fabrizzio
GCetal

Melo IL et
al.

Silva EAS
et al

Aguiar AC
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Desafios da gestdo do
cuidado de
Enfermagem para a
qualidade da atencao
Obstétrica e Neonatal
em maternidades
publicas brasileiras.

Praticas Obstétricas de
uma Parteira:
Contribuicbes para a
Gestdo do Cuidado de
Enfermagem a
Parturiente.

Enfermeiros

Obstétricos na
assisténcia a
parturiente,  pré-natal,
ensino e gestéo.

Inovando o trabalho de
campo com a
articulacéo entre Teoria
e Prética: as Disciplinas
do Curso de Obstetricia.

Preceptoria em
Programas de
Residéncia: ensino,

pesquisa e gestéo.

Categorizar a tematica seguranca
do paciente nas matrizes
curriculares de cursos de
graduacdo em Enfermagem e
Obstetricia.

Compreender o significado da
gestdo do cuidado de
enfermagem para qualidade da
atencdo obstétrica/neonatal.

Descrever as praticas obstétricas
realizadas por uma parteira leiga
tencionando uma reflexdo sobre
as contribuicbes dessas praticas
para a gestdo do cuidado de
Enfermagem a parturiente.

Descrever as praticas
assistenciais desenvolvidas por
Enfermeiros  Obstetras na
assisténcia a  parturicio e
identificar as dificuldades e
facilidades encontradas por estes
para 0 desenvolvimento dessas
praticas assistenciais, conhecer
como o0s Enfermeiros Obstetras
tém conduzido suas praticas
assistenciais nas consultas de
Pré-Natal, identificar possiveis
projetos académicos de pesquisa.
Articular o conteido oferecido
em sala de aula as praticas em
gerenciamento. Identificar e
analisar até trés situacdes-
problema que poderiam
dificultar a dindmica de
gerenciamento  dos  servicos
publicos de saude.

ISSN: 2526-4389 (60)

As palavras-chave diretas e indiretas
foram encontradas em 168 disciplinas,
sendo Seguranca do Paciente (20,4%) e
Lei do Exercicio Profissional (13,7%)
as diretas mais frequentes. As indiretas
foram Sistematizacdo da Assisténcia em
Enfermagem (42,1%) e Biosseguranca
(10,0%).

A teoria substantiva Gestdo do cuidado
de Enfermagem para a qualidade da
atencdo  obstétrica e  neonatal
compreende oito categorias: Gestdo do
cuidado de Enfermagem (fendmeno
central); Implementando as politicas
publicas, Gerenciando recursos
humanos e materiais e Qualificacdo
profissional e educacdo permanente
(Contexto); Cuidando do bindmio méae-
filho e familia e cuidador e Organizando
a assisténcia (Estratégias), Buscando
qualificar a assisténcia e Planejamento e
avaliacdo do cuidado (consequéncias).
Demonstraram a atuacdo da parteira no
pré-natal, no parto, no pés-parto e na
conducdo de complicagbes, com
praticas voltadas para a gestdo do
cuidado de Enfermagem durante o
periodo gravidico-puerperal, pautadas
na humanizagéo do parto e nascimento,
cuidado seguro e empoderamento da
mulher.

Os participantes deste estudo foram 27
Enfermeiros Obstetras. Destes, 40,7%
atuavam nas maternidades, 18,5% como
gestores, 14,8% na docéncia, 14,8% na
assisténcia  pré-natal e 11,1%
desempenhavam mais de uma dessas
funcOes concomitantemente.

A partir da analise e com base nas
visitas realizadas, os alunos em grupos
elaboraram um projeto visando a
melhoria do gerenciamento dos servicos
publicos.

Rev. Eletr. Evid & Enferm. 2020;6(1):55-66
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Azevedo RO Diretrizes de Enfermagem
etal. para geréncia do cuidado
a gestante de alto risco no
Hospital Universitario
Antdnio Pedro.
Merighi O cuidado a Saude
MAB, Materna no Brasil e 0
Gualda resgate do ensino de
DMR Obstetrizes para
assisténcia ao parto.
Santos JLG Préticas de Enfermeiros
et al. na gerencia do cuidado

em Enfermagem e salde:
revisao integrativa.

Fonte: Dados do estudo, 2020.

Analisar experiéncias e
percepcBes de preceptores na
formacdo de residentes em area
de saude da familia (Brasil e
Espanha) e saide da mulher
(Brasil).

Breve analise da situacdo do
cuidado a Salde Materna no
Brasil, e com base nesses dados,
apontam as transformacfes no
modelo de assisténcia a mulher e
as familias e prop6em algumas
medidas.

Evidenciar e analisar as praticas dos
Enfermeiros na geréncia do cuidado
descritas na producdo cientifica
brasileira e internacional, por meio
de uma revisdo integrativa.

ISSN: 2526-4389 (61)

Os resultados foram agrupados em:
comunicacdo oral e escrita, habilidades
interpessoais, =~ competéncia  como
profissional de salde, capacidade de
estabelecer objetivos e de elaborar
desenhos de projetos educacionais,
habilidades de resolucdo de problemas e
tomada de decisdo, de fortalecer o
trabalho em equipe e de gestdo fiscal e
orcamentaria.

Consideram que o modelo de cuidado a
saude, que inclui o trabalho da
Obstetriz, pode melhorar os indicadores
de Salde Materna.

A geréncia do cuidado realizada pelo
Enfermeiro relaciona-se diretamente a
busca pela qualidade assistencial e de
melhores condi¢cBes de trabalho, como:
realizagdo do cuidado, geréncia de recursos
humanos e materiais, lideranca,
planejamento da assisténcia, capacitagdo da
equipe de Enfermagem, coordenacdo da
producdo do cuidado e avaliagdo das acBes
de Enfermagem.

DISCUSSOES

O conceito do gerenciamento da assisténcia na satde
foi exposto por Avedis Donabedian, na década de 60.
De acordo com esse estudioso, 0s sistemas de
gerenciamento deveriam ser analisados em trés areas:
estrutura, processo e resultado. Na avaliagdo do
processo, as praticas adotadas pelos diversos
profissionais sdo analisadas e julgadas verificando se
encontram em conformidade com as evidéncias
cientificas. @

Quando se fala em gerenciamento da Satde Materna
e Perinatal, inevitavelmente se fala em seguranga do
paciente. Seguranca é a parte do gerenciamento de
grande importdncia e pode ser definida como:
prevencdo, melhoria e correcdo dos eventos adversos.
Portanto, para que haja melhoria no gerenciamento da
Saude Materna e Perinatal nos servigos de atengdo aos

http://dx.doi.org/10.26544/Reeevbn12020-55-66

mesmos em nosso pais, € de capital importancia que se
proponha um redesenho do modelo de assisténcia ao
processo de parto e nascimento. ® O gerenciamento da
assisténcia é uma estratégia fundamental para a or-
ganizacdo assistencial dos Processos de Enfermagem.
(2,3,4)

Para o desenvolvimento e eficicia no gerenciamento
da assisténcia, os Enfermeiros devem realizar a pratica
clinica assistencial baseada em evidéncias cientificas
atualizadas, ou seja, procurar tracar um adequado e
eficaz perfil nos atendimentos realizados, conhecer os
procedimentos mais frequentes e identificar as
potencialidades e dificuldades dos profissionais no
desempenho do seu trabalho, de modo a contribuir
com a organizacdo da assisténcia. ¢*%

A atuacdao como lider no processo de gerenciamento
€ uma consequéncia natural da responsabilidade do
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http://dx.doi.org/10.26544/Reeev6n12020-55-66

Enfermeiro em gerenciar o cuidado e promover o
trabalho em equipe. Porém, nem todos os Enfermeiros
possuem clareza sobre a importancia da lideranca no
contexto de seu exercicio profissional. ¢*%

No que se refere propriamente & Salde Materna,
Perinatal e Infantil e no gerenciamento da assisténcia,
foi descrito e proposto por Strauss e Cobin e Corbin e
Strauss um modelo baseado no paradigmatico, sendo
este denominado de “Matrix”, no qual, possibilita a
visualizacdo da gestdo, gerenciamento e qualidade da
assisténcia, sob as seguintes vertentes: Gestdo do
cuidado de Enfermagem para a qualidade da atencdo
Obstétrica e Neonatal; Implementacdo de politicas
publicas; Gestdo de pessoas e gestdo de materiais;
Qualificagdo profissional e educacdo permanente;
Cuidado do bindémio, familia e do cuidador;
Organizacdo do ambiente, gerenciamento da unidade,
trabalhando em equipe, regionalizagcdo e regulacdo
assim como a relacéo ensino-servigo; Padronizagdo do
cuidado, buscando implementar o cuidado baseado em
evidéncias cientificas evitando as intervencoes
obstétricas desnecessarias e 0 planejamento e avaliacao
do cuidado. ¢"®

O Enfermeiro Obstetra possui papel fundamental
como membro de uma equipe multiprofissional, uma
vez que se assume como o profissional de saude mais
preparado para desenvolver atividades de educacdo
para a saude, além de acompanhar 0 processo
fisioldgico do parto e nascimento. 10

O gerenciamento a Saude Materna e Perinatal se da
por implementar mudangas e primazia na assisténcia,
promovendo ao profissional a capacidade de atuar
responsabilizando-se pela assisténcia na gestacdo e no
parto normal, sendo este um recurso importante para
prover cuidados de saude ao trindbmio: mae-filho-
familia. @1

A presente pesquisa aborda o processo de parto e
nascimento baseado em evidéncias cientificas

atualizadas principalmente no que se diz respeito ao
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gerenciamento da Saude Materna e Perinatal, trazendo

subsidios para mudancas na realidade em que as
mulheres em seu ciclo gravidico-puerperal vivenciam
no atual modelo assistencial, uma vez em que 0s
profissionais preocupam-se mais com o dominio
biolégico do corpo da mulher, prejudicando a viséo
holistica do cuidado.

Esta visdo limitada frente ao processo é preocupante,
pois podem ndo ter respaldos nos aspectos éticos,
legais, cientificos, vindo a causar mais danos do que
beneficios a triade mée-filho-familia, assim como ao
préprio profissional, no que tange a ambito legal.
(11,12,13,14,15)

Neste sentido, a interdisciplinaridade na atengdo a
salde Materna e Perinatal, familia e comunidade, é
extremamente relevante nas diversidades dos saberes e
praxis do cuidar. O gerenciamento no processo
assistencial do cuidar gera producgdo de conhecimento
e promogdo da salde, disseminando orientacdo e
conscientizagdo digna as mulheres e sociedade no
sentido de ofertar assisténcia baseada em evidéncias
cientificas respeitando os aspectos éticos e legais do
exercicio profissional, a fim de garantir a dignidade e
cidadania das mulheres no processo de parto e
nascimento, fortalecendo os diretos sexuais e
reprodutivos, 112121419

No que tange aos direitos sexuais e reprodutivos da
mulher, estes sdo prioritarios ao Programa Nacional de
Atencdo Integral a Salda das Mulheres (PNAISM),
gue visa garantir estes direitos pautados legalmente na
Constituicdo Federal relacionada ao Planejamento
Familiar sob a lei n® 9.263 de 12 de janeiro de 1996,
bem como se faz necesséria a garantia dos direitos da
gestante e parturiente como rege a lei do
Acompanhante no Parto, sendo esta a lei n® 11.108 de
07 de abril de 2005, conferindo a presengca de um
acompanhante da escolha da mulher, independente do
género, podendo estar presente no pré-parto, intraparto

e pos-parto imediato, bem como o direito da
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parturiente na presenca de uma Doula, sendo este
assegurado pela lei municipal/SP n° 16.602 de
dezembro de 2016 e o direito a um parto humanizado
garantido pela lei estadual/SP n° 15.759 de marco de
2015 conferindo a obrigatoriedade da realizacdo do
Plano de Parto. 617819

As acbes intervencionistas, muitas vezes sdo

desnecessarias e tém ocasionado a insatisfacdo das
mulheres que sdo coadjuvantes no processo de parto e
nascimento assim como infringindo as leis de sua
seguridade.
O modelo de processo de parturicdo atual passou a
excluir, profissionais da éarea de saude, como por
exemplo, Enfermeiros Obstetras e Obstetrizes,
profissionais estes que sdo detentores de formacao,
conhecimento e que estdo habilitados e capacitados
para atender o parto normal, bem como possuem
respaldo legal para a atuagdo dos mesmos regidos sob
a lei n® 5,905, de 12 de julho de 1973, aprovado pela
Resolucdo Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) n° 421, de 15 de fevereiro de 2012, vindo a
ser alterada na Resolugdo COFEN N° 524/2016.
(11,12,13,14,15,20)

Além das intervencBes desnecessarias, muitas
mulheres relatam uma vivéncia negativa a respeito do
parto, vivéncias dolorosas, com ofensas fisicas,
verbais, psicolégicas e emocionais atitudes estas que
vem a se caracterizar como violéncia obstétrica, que
por sua vez é definida como “todo ato praticado por
membro da equipe de saude, do hospital ou por
terceiros, em desacordo com as normas
regulamentadoras ou que ofenda verbal ou fisicamente
as mulheres gestantes, parturientes ou puérperas”,
sendo regido pela lei 7.864 de 2017. @

A realidade brasileira é fundamentada em um
atendimento abusivo, humilhante, em que existe falta
de comunicacdo, informacéo, explicagbes claras e
concisas, vindo a serem os direitos das mulheres

desrespeitados, além da violagdo dos direitos humanos,
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garantidos por lei, descrita e esclarecida na Declaragdo

Universal dos Direitos Humanos assinado pela
Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) desde 1948 e
vigente atualmente, (*121314.15.22)

As boas praticas de atencdo ao processo de parto e
nascimento baseado em evidéncias cientificas
consolidadas estimulam a satde Materna e Perinatal
fazendo com que a mulher seja protagonista em suas
maltiplas dimensdes. E preciso que toda equipe
profissional de salde adote adequadas praticas de
atencdo ao processo do parto e nascimento para que
possibilitem a mudancga do modelo a &mbito obstétrico.
(11,12,13,14,15)

O Enfermeiro Obstetra é indispensavel no processo
de parto e nascimento, pois recebe a parturiente no
momento da admissdo, ouve suas angustias em relagdo
ao processo parturitivo, proporciona confianga,
conforto, esclarece suas ddvidas, sempre estimulando
assumir o seu papel como protagonista bem como
embasadas

oferece préaticas humanizadas

cientificamente mediante  atualizagGes. Este
profissional segue um modelo assistencial que visa
resgatar os valores do protagonismo, individualidade e
autonomia da mulher no processo de parto e
nascimento, eliminando os procedimentos e
intervengdes desnecessarias, (12131419

Tal profissional especializado demanda
compromisso e responsabilidade em ndo intervir e
renunciar a vontade do poder e da conquista de um
parto normal, oferecendo atencdo integral a salde da
mulher, vindo estes a serem considerados pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os
profissionais mais apropriados ao acompanhamento
das gestagdes e partos normais por atribuirem
minimizacdo de procedimentos e intervencdes no
modo de cuidar. 12131419

No entanto, as limitacbes do estudo evidenciam
auséncia de producdes cientificas acerca do tema, se

fazendo necessario, a realizacdo de maiores producdes
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cientificas. As limitagdes do estudo expde que o
gerenciamento da Saude Materna e Perinatal
necessitam de bases em evidéncias cientificas para a
consolidacdo da formacdo e atuacdo dos Enfermeiros
em sua pratica profissional, oferecendo recursos
atualizados, seguros, confiaveis e respaldados por

entidades no ambito do Ensino e da Pesquisa.
(11,12,13,14,15)

CONCLUSAO

Este estudo mostrou que, o gerenciamento do
cuidado a Saude Materna e Perinatal por parte dos
Enfermeiros se da pela capacidade do profissional
atuar responsabilizando-se pela assisténcia na gestagédo
e no parto, sendo este um recurso importante para
prover cuidados de salde ao trindbmio: mae-filho-
familia. O gerenciamento do cuidado a Salde Materna
e Perinatal por parte dos Enfermeiros sera eficaz a
partir da gestdo do cuidado para a qualidade da atencéo
Obstétrica e Neonatal, utilizacdo de politicas publicas,
oferta do cuidado do binémio e familia, pela
organizagdo do ambiente, trabalho em equipe e o
cuidado baseado em evidéncias cientificas evitando as
intervencBes desnecessérias & Salde Materna e
Perinatal.

Faz-se necessério avancar no ambito da assisténcia
obstétrica, visando superar e extinguir o padrdo
assistencial tecnocrético, intervencionista,
institucionalizado, medicalizado, médico-centrado, a
cerca da assisténcia da mulher gestante, parturiente e
puérpera, passando a respeitar seu corpo em seus
processos fisiolégicos, nos quais tange o processo de
desenvolvimento gestacional, com assisténcia ao pré-
natal de qualidade e seguridade na realizacdo de
exames assim como consultas com atendimento
completo, respeitar o processo de parturicdo e toda
fisiologia do parto normal.

Espera-se com a divulgacdo desses resultados

expandirem as possibilidades de atuacdo diferenciada
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do enfermeiro obstetra, de forma atualizada

cientificamente assim como garantir os direitos das
mulheres previstos em lei e resgatar a visdo fisioldgica
e natural do parto normal, bem como despertar a
atencdo dos profissionais para a necessidade e

importancia do gerenciamento assistencial qualificado.
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