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PLANOS DE PARTO: DIREITO DA MULHER, DEVER DOS PROFISSIONAIS
CHILDBIRTH PLANS: WOMEN'S RIGHTS, PROFESSIONALS' DUTIES

(Jandson de Oliveira Soares, Beatriz Santana De Lima Souza, Esvaldo dos Santos
Silva, Caio Cesar da Silva Barros, jair kleyson Souza Leite)

Resumo: A gestacdo e o parto sdo eventos naturais e fisioldgicos que, por sua vez, sdo
determinadospor processosindividuais e sociais. A atuagao do enfermeiro na consulta de
pré-natal é de suma importancia para a garantia de uma assisténcia integral e de
gualidade. Durante aconsulta de enfermagem, o enfermeiro pode fornecer orientagdes e
informagdes, visando o empoderamento dessa mulher. A nogdo de humanizagao vem
sendo utilizada ha vérios anos, em especial, na drea da saude, sendo relacionada a
humanizacdo da assisténcia. O conceito de humanizagado é amplo, polissémico e envolve
os conhecimentos, as praticas e as atitudes que objetivam promover a autonomiae o
protagonismo das mulheres, de modo a evitar intervengbes desnecessarias e a garantir
cuidados comprovadamente benéficos capazes de evitar e prevenir a morbimortalidade
materna e fetal. O objetivo é descrever o direito da mulher quanto os planos de parto e
dever dos profissionais de menciond-los. Estudo descritivo e explorativo do tipo revisdo
de literatura. A pesquisa foi realizada por acesso online, no periodo de maio a julho de
2019 nas seguintes bases de dados: LILACS e SCIELO, indexadas na BVS. Buscaram-se
artigos em portugués, gratuitos, que tiveram relevancia com a questdo norteadors,
usando os seguintes descritores: parto humanizado, gravidez, cuidados de enfermagem,
direitos, usando o operador booleano AND, integralmente no periodo de 2013 a 2018.
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Abstract: Pregnancy and childbirth are natural and physiological events that, in turn, are
determined by individualand social processes. Therole of nurses in prenatal consultations
is of paramountimportance to ensure comprehensive and quality care. Duringthe nursing
consultation, nurses can provide guidance and information aimed at empowering this
woman. The notion of humanization has been used for several years, especiallyin the
health area, being related to the humanization of care. The concept of humanization is
broad, polysemicand involves the knowledge, practicesand attitudes that aim to promote
women's autonomy and protagonisminorder to avoid unnecessary interventions and to
ensure proven beneficial care capable of preventing and preventing maternal morbidity
and mortality. fetal. The goal is to describe women's right to birth plans and the duty of
professionals to mention them. Descriptiveand exploratory study of the literature review
type. The research was conducted by online access, fromMay to July 2019 in the following
databases: LILACS and SCIELO, indexed in the VHL. We searched for free articles in
Portuguese, which wererelevantto the guiding question, using the following descriptors:
humanized birth, pregnancy, nursing care, rights, using the Boolean operator AND, from
2013 to 2018.
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INTRODUCAO

A gestacdoe o parto sdo eventos naturais e fisiolégicos que, por sua vez,
sao determinados por processos individuais e sociais. A atua¢ao do enfermeiro na
consulta de pré-natal é de suma importancia para a garantia de uma assisténcia
integral e de qualidade. Durante a consulta de enfermagem, o enfermeiro pode
fornecer orientacdes e informacgdes, visando o empoderamento dessa mulher
(SILVA et al., 2017).

A nocdo de humanizacdo vem sendo utilizada ha varios anos, em especial,
na area da saude, sendo relacionada a humanizacdo da assisténcia. O conceito de
humanizag¢ao é amplo, polissémico e envolve os conhecimentos, as praticas e as
atitudes que objetivam promover a autonomia e o protagonismo das mulheres, de
modo a evitar intervencbes desnecessdrias e a garantir cuidados
comprovadamente benéficos capazes de evitar e prevenir a morbimortalidade
materna e fetal (SANTOS et al., 2019).

Diante desse contexto emergiu uma questdo a serrespondida e que norteia
o estudo, quais os direitos da mulher a respeito do plano de parto? Dessa forma o
objetivo desse estudo é descrever o direito da mulher quanto os planos de parto e
dever dos profissionais de menciona-los.

O primeiro modelo de plano de parto foi elaborado por Sheila Kitzinger, em
1980, nos Estados Unidos, e defendia que o parto é um processo fisioldgico que
grande parte das mulheres passaria ao longo de suas vidas e que ndo pode ser
encarado como patoldgico e medicalizado, como tinha acontecido ao longo dos
anos devido a inclusdo do parto no ambiente hospitalar (CHACHAM; PERPETUO;
HO, 1996).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS), desde 1996, recomenda a
elaboracdo do plano de parto e o compreende como mecanismo de incentivo as

mulheres pela busca por informagdes qualificadas, instrumento para a construgao
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das expectativas e dos desejos com relacdo a experiéncia da maternidade e um
exercicio de protagonismo.

A pratica da construcdo de planos de parto tem como beneficios:
possibilitar que as mulheres expressem suas preferéncias, elevar sua
autoconfianca sobre o parir e a sensacdo de controle, melhorar a comunicacgao
com a equipe, favorecer o empoderamento das mulheres por aumentar seu
conhecimento e compreensao sobre praticas do parto (WHITFORD etal., 2014). 0
plano de parto, no sentido de recuperar o direito a voz das mulheres, pode ser

entendido ainda como uma maneira de reforgar a seguranga da paciente.
DESENVOLVIMENTO

Estudo descritivo e explorativo do tipo revisao de literatura. A pesquisa foi
realizada por acesso online, no periodo de maio a julho de 2019 nas seguintes
bases de dados: LILACS e SCIELO, indexadas na BVS. Buscaram-se artigos em
portugués, gratuitos, que tiveram relevancia com a questao norteadora, usando os
seguintes descritores: parto humanizado, gravidez, cuidados de enfermagem,
direitos, usando o operador booleano AND, integralmente no periodo de 2013 a
2018.

A estratégia de busca aconteceu usando os descritores e o operador AND
para comecar a busca dos artigos nas bases mencionadas. Na tabela 1 fica evidente
como foi a primeira parte da busca. O cruzamento que mais evidencia a busca é
Gravidez AND Parto Humanizado com 278 artigos encontrados na base LILACS. No

geral foram 503 artigos encontrados usando trés tipos de cruzamentos.

Tabela 1: Estratégia de busca nas bases de dados

DESCRITORES LILACS SCIELO

Gravidez AND Parto
Humanizado

278 17
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Parto Hurpal.'nzado AND 66 57
Direitos
Cuidados de
enfermagem AND Parto 99 16
Humanizado
TOTAL 443 60
TOTAL GERAL: 503

Fonte: Autores. Maceid. 2019

O proximo passo do refinamento pela busca dos artigos foi seguido de uma
sequéncia de passos que ajudou na busca, foram elas, leitura dos titulos e resumo,
se existem duplicados, se estdo dentro da linha temporal estabelecida, se tem
coeréncia com a tematica proposta. Entdo a amostra chegou a um total de 10
artigos.

Um Plano de Parto e Nascimento é um documento escrito, de carater legal,
em que a mulher gravida, apds receber informagdes sobre a gravidez e o processo
de parto, e considerando seus valores e desejos pessoais, além das expectativas
criadas sobre seu parto ao longo da gravidez, e atendendo também a suas
necessidades particulares, deve combinar com a parteira de Atencdo Primaria de
Saude e posteriormente com a parteira de Atencdao hospitalar, quais alternativas,
dentro da boa pratica, prefere durante seu parto, sob condi¢des normais. O Plano
de Parto e Nascimento é o eixo da relacdo clinica estabelecida entre a mulher
gravida e a parteira, e deve servir para orientar a atencdo de saude prestada ao
longo de todo o processo (SUAREZ-CORTES et al., 2015).

Por meio da construcdo do plano de parto, as mulheres podem fortalecer a
confianca em relacdo ao parto, expressar suas preferéncias e melhorar a
comunicacdo com a equipe profissional, além de ser um método de prevencao
quaternaria frente a violéncia obstétrica e de reafirmacdo de seus direitos
sexuais/reprodutivos e acesso a assisténcia de qualidade. O plano de parto possui
também a funcdo de reconduzir o lugar de fala as mulheres parturientes, é
importante que o direito das mulheres a sua elaboracdo seja respeitado pelos/as

profissionais que as assistem (GOMES et al., 2017).
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No estudo de Silva et al. (2013) deixa claro e evidente e reforca ainda mais
gue planos de parto se trata de um documento de carater legal, em que a gestante
ird colocar seus desejos pessoais, expectativas e necessidades particulares,
segundo as boas praticas e de acordo com sua preferéncia, durante seu trabalho
de parto e parto, sob condicdes normais.

Barros et al. (2017) em seu estudo mostra que os profissionais de saude
desconhecem, porém possuem nogao que ele esta relacionado aos direitos legais,
tais como a presenca do acompanhante e o estimulo ao parto normal. Dessa forma
verifica a importancia de incentivar os profissionais de saude que prestam sua
assisténcia principalmente no pré-natal a buscarem atualizacdes quanto as novas
diretrizes sobre a assisténcia ao parto normal preconizadas pelo Ministério da
Saude, de forma a atender as demandas das gestantes, considerando seus anseios
e necessidades, melhorando significativamente a qualidade do atendimento
prestado.

Sendo assim, emergiram duas categorias para explanar sobre Planos De
Parto e os Direito Da Mulher e Dever Dos Profissionais. Sdo elas: O plano de parto
na perspectiva das mulheres; O desconhecimento dos planos de parto desencadeia

o fator de violéncia obstétrica.

O plano de parto na perspectiva das mulheres

Na perspectiva delas, o plano de parto relne elementos que dizem respeito
aos direitos garantidos a todas as mulheres, que, mesmo sendo praticas
recomendadas pela OMS, apoiadas pelo Ministério da Saude (BRASIL, 2017). Eo
estudo de Mouta et al. (2017) completa que por meio da utilizacdo desse
documento, as mulheres podem expor seus anseios, expectativas e necessidades,
tornando-se protagonistas do cuidado no momento do parto. O empoderamento
feminino contribuird para o poder de decisdao e a defesa dos seus direitos durante

o pré-natal, trabalho de parto e nascimento.
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Segundo a Organizacdao Mundial de Saude - OMS (2014) reforca que todas
as mulheres tém direito ao mais alto padrao de salde atingivel, incluindo o direito
a uma assisténciadigna erespeitosa durante toda a gravidez e o parto, assimcomo
o direito de estar livre da violéncia e discriminacdo de serem iguais em dignidade,
de serem livres para procurar, receber e dar informacdes e de usufruirem do mais
alto padrao de saude fisica e mental, incluindo a saude sexual e reprodutiva.

No estudo de Santos et al. (2019) ainda reforca com mais clareza que o
plano de parto significa, para muitas mulheres, respeito/tratamento, que abrange
mais do que aceitar e acatar suas escolhas, envolve o cuidado e o saber cientifico,
a gentileza, a forma como é oferecido o apoio, transmitindo seguranga e conforto

e promovendo o bem-estar.

O desconhecimento dos planos de parto desencadeia o fator de violéncia
obstétrica

Em seu estudo Melo et al. (2018) deixa bem aparente que um pré-natal
qualificado inclui além de exames obstétricos, orientacdes claras, objetivas e
adequadas. Vale ressaltar que os desejos e valores da mulher devem ser
respeitados, na suaintegralidade e individualidade, possibilitando os direitos de
escolhas e participa¢ao nas decisdes do seu cuidado.

Melo et al. (2018) completa a ideia em seu estudo mostrando que quando
a mulher ndo ¢é respeitadaem suas escolhas e decisGes, quando recebe
um atendimento  abusivo, com intervengdes claramente desnecessarias,
desconsiderando sua autonomia e impossibilitando sua participa¢ao nas
decisOes sobre seu proprio corpo, causando traumas e experiéncias negativas
que impactam em suaqualidade de vida, temos presente a violéncia obstétrica,
descrita como a apropriagao do corpo e do processo reprodutivo da mulher
pelos profissionais de saude.

E imprescindivel que toda gestante receba orientacdes durante o pré-natal.

As evidéncias colocam que a educacdo em saude no ciclo gravidico puerperal é
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fundamental para a gestante, pois promove maior seguranca e minimizacdo de
complicagdes futuras. Bem como diminui a frustracdo e a ansiedade materna,
proporciona valorizacdo das experiéncias a serem vivenciadas e maior
conhecimento da mulher e dominio sobre seu corpo para poder decidir acerca de

sua gravidez, parto e nascimento (BRASIL, 2012).

CONSIDERAGOES FINAIS

Os elementos apresentados no plano de parto trazem significado para as
mulheres em relagdo a seus direitos, anseios e sua participacdo ativa do seu
proprio cuidado no momento do parto. Esses aspectos propiciam, a ela, uma
experiéncia agradavel, fisioldgica, menos dolorosa, reforcando sua autonomia
guanto ao planejamento e a execugao do préprio parto.

O uso dessaferramenta pode garantir uma melhor qualidade da assisténcia
para o bindbmio mae e filho, contribuindo para a reducdo e a eliminagdo de atos de
negligéncia, impericia e imprudéncia, assimcomo pode promover a emancipa¢ao
da mulher. Além disso, também pode fortalecer o laco afetivo quando esta delega
ou compartilha as decisdes relacionadas ao processo de parturicdo com amigos,
familiares e companheiro.

A forma como essa mulher vivencia o trabalho de parto também deve ser
levada em consideracao, pois reflete em sua participacdo no nascimento do filho;
por isso, a enfermeira deve procurar compreender o significadodaquele momento
para a parturiente, a fim de direcionar sua tomada de decisdao quanto as atitudes
necessarias ao cuidado.

Espera-se que orientagdes quanto aos direitos sexuais e reprodutivos
garantidos pelas politicas publicas de atengdo a saude da mulher minimizem,
mesmo que em longo prazo, as desigualdades de cuidado oferecido pelas

diferentes instituices que atendem mulheres no processo de nascimento.
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