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APRESENTAÇÃO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Científico” aborda 
uma série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações 
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, sendo 
eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em 
seus 29 capítulos, o volume IV aborda estudos com foco na educação em saúde, 
formação em enfermagem, com publicações relacionadas ao ensino, pesquisa 
e extensão na formação profissional, além da saúde ocupacional, e pesquisas 
epidemiológicas.

Os estudos realizados contribuem para fornecer conhecimento acerca da 
formação profissional em enfermagem desde a graduação e formação técnica como, 
também, no contexto relacionado ao aprimoramento. Além disso, as pesquisas que 
envolvem a saúde ocupacional do profissional de enfermagem são fundamentais 
diante da exposição às cargas exaustivas de trabalho, havendo comprovadamente 
um impacto substancial na sua saúde física e mental. 

As pesquisas epidemiológicas fornecem subsídios para o maior conhecimento 
sobre a realidade nos mais variados contextos de assistência à saúde. Sendo assim, 
são fundamentais para o planejamento, elaboração e implementação de estratégias 
cujo objetivo é a promoção da saúde da população.

Portanto, este volume IV é dedicado ao público usuário dos serviços de saúde, 
no tocante ao desenvolvimento de práticas de promoção da saúde, além de ser de 
extrema relevância para enfermeiros e demais profissionais atuantes na assistência, 
docentes da área e discentes, trazendo artigos que abordam informações atuais 
sobre as práticas de saúde e experiências do ensino e aprendizagem no âmbito da 
saúde aos mais variados públicos. 

Ademais, esperamos que este livro forneça subsídios para aperfeiçoar cada 
vez mais a formação em enfermagem, objetivando fortalecer e estimular as práticas 
educativas desde a atuação assistencial propriamente dita, até a prática dos docentes 
formadores e capacitadores, o que culminará em uma perspectiva cada vez maior de 
excelência no cuidado. Além disso, ressaltamos a importância da atenção à saúde do 
profissional.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: O objetivo deste estudo foi conhecer 
a percepção da parturiente sobre a presença 
do acompanhante durante o trabalho de parto 
e parto e puerpério imediato. Método: Estudo 
descritivo, qualitativo, realizado em uma 
maternidade pública do norte de Minas Gerais, 

com 10 puérperas. A coleta de dados ocorreu 
entre outubro e dezembro de 2017, por meio 
de observação e entrevista semiestruturada 
gravada. As falas foram organizadas e analisadas 
com base na análise de conteúdo de Bardin. 
Resultados: A presença do acompanhante 
promove confiança e segurança no momento 
do parto, além de ser uma fonte de apoio e 
força, capaz de amenizar a dor e a sensação 
de solidão e gerar bem-estar emocional e 
físico. Considerações finais: O processo 
de nascimento é cercado de expectativas, 
ansiedade e medo. Nesse contexto, o presente 
estudo observou que o acompanhamento 
familiar e o apoio emocional trazem vantagens 
à parturiente e ao progresso do parto.
PALAVRAS-CHAVE: Trabalho de parto e 
parto; Humanização da assistência; Parto 
Humanizado.

THE PRESENCE OF THE COMPANION IN 
THE BIRTH SCENARIO: PARTURIENT’S 

PERCEPTION

ABSTRACT: The objective of this study was 
to know the perception of parturient about the 
presence of the companion during labor and 
immediate postpartum. Method: Descriptive, 
qualitative study, conducted in a public maternity 
of north of Minas Gerais, with 10 puerperas. 
Data collection took place between October 
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and December 2017, through observation and recorded semi-structured interview. The 
speeches were organized and analyzed based on Bardin’s content analysis. Results: 
The presence of the companion promotes confidence and security at the moment of 
delivery, as well as being a source of support and strength, able to alleviate pain and 
feelings of loneliness and generate emotional and physical well-being. Conclusion:The 
birth process is surrounded by expectations, anxiety and fear. In this context, the 
present study observed that family support and emotional support bring advantages to 
the parturient and the progress of childbirth.
KEYWORDS: Labor and delivery; Humanization of care; Humanized birth

1 I INTRODUÇÃO 

Tradicionalmente, o parto foi vivenciado como um evento feminino, acompanhado 
por parteiras e familiares que auxiliavam durante o trabalho de parto. Com a 
institucionalização do parto, que ocorreu entre os séculos XVIII e XX, esse processo 
deixou de ser um evento feminino, doméstico e fisiológico, passando a ser dominado 
pelo médico e vivido em um hospital, sob um ponto de vista patológico (LONGO et 
al., 2010).

Uma das perdas mais significativas ao longo dessa mudança, do espaço 
doméstico para o espaço institucional, foi o acompanhamento familiar. A parturiente 
passou a vivenciar o processo de parturição sozinha ou acompanhada por pessoas 
estranhas (DODOU et al., 2014). No Brasil, o modelo hospitalar desenvolveu-
se sistematizando rotinas e um conjunto de intervenções entre outras condutas 
largamente utilizadas e naturalizadas nos serviços de atendimento à mulher (LONGO 
et al., 2010).

Em meados dos anos 80, iniciou-se um movimento nomeado de Humanização 
do Parto e Nascimento, que incorporou a possibilidade da mulher escolher a posição 
mais confortável para parir e também a pessoa que iria acompanhá-la, como 
recomendou a Organização Mundial da Saúde em 2001.

Com base nos achados das evidências científicas, a Organização Mundial de 
Saúde (OMS) publicou, em 1996, um guia prático para assistência ao parto normal, no 
qual classificou o apoio empático fornecido pelos prestadores de serviço e o respeito 
à escolha da mulher sobre seus acompanhantes no parto como uma prática útil e que 
deve ser estimulada.

Uma das iniciativas para a implementação dessa conduta no Brasil foi a instituição 
do Prêmio Galba de Araújo pelo Ministério da Saúde, em 1999, que reconhece os 
esforços dos profissionais de saúde atuantes em instituições públicas ou privadas que 
integram a rede Sistema Único de Saúde (SUS) para manter uma prática obstétrica 
mais humanizada e menos intervencionista (BRASIL, 2000).

A Campanha nacional em prol do respeito ao direito da presença do acompanhante 
no parto também foi lançada em 2000 pela Rede de Humanização do Nascimento 
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(REHUNA) com o apoio de outras instituições, como a Rede Nacional Feminista de 
Saúde, Direitos Sexuais e Direitos Reprodutivos, Associação Brasileira de Obstetrizes 
e Enfermeiras Obstetras, e da União dos Movimentos Populares de Saúde de São 
Paulo (DINIZ, 2005).

Para fortalecer tais iniciativas, o Ministério da Saúde publicou, em 2001, 
fundamentado na ciência e nas recomendações da OMS, o manual Parto, Aborto 
e Puerpério: assistência humanizada à mulher, no qual reconhece a importância 
da humanização da assistência à mulher durante o ciclo gravídico-puerperal para 
melhorar a qualidade da atenção prestada, inclusive estimulando a presença de um 
acompanhamento ou suporte psicossocial durante o trabalho de parto (BRASIL, 2001, 
p. 25).

Com a sanção da Lei n. 11.108, em abril de 2005, recomenda-se que os serviços 
de saúde se reorganizem para incluir o acompanhante no período de trabalho de 
parto, parto e puerpério imediato. Essa intervenção busca garantir que toda parturiente 
tenha uma pessoa de sua escolha para confortá-la e encorajá-la durante o processo 
de nascimento (BRASIL, 2005).

A humanização do parto, quanto à legitimidade da participação da parturiente 
nas decisões, está pautada no diálogo com a mulher, na inclusão do pai no parto 
e na presença das doulas, além da busca por melhoria na relação da instituição 
hospitalar e seus consumidores. Há também uma legitimidade política, entre outras, 
que reivindica humanização como defesa dos direitos humanos, almejando combinar 
direitos sociais e direitos reprodutivos e sexuais com vistas à equidade, liberdade e 
direito individual (DINIZ et al., 2014).

Ressalta – se ainda que a vivência do parto é considerada uma experiência 
única na vida do homem e da mulher. Devido a esse fator, é importante considerar o 
momento do parto como um acontecimento intenso para o casal. Tanto um quanto o 
outro podem vivenciar múltiplos sentimentos com a chegada do novo integrante da 
família, o que torna necessário que a equipe de saúde esteja preparada para acolher 
e proporcionar ao casal um momento agradável, tranquilo, contribuindo para que esta 
seja uma experiência positiva para ambos (PERDOMINI, BONILHA, 2011).

A pesar da presença do acompanhante no cenário do parto humanizado ser uma 
recomendação do Ministério da Saúde, observam-se, ainda, obstáculos quanto à sua 
participação, justificada pela infraestrutura inadequada dos serviços e, especialmente, 
pela falta de preparo da equipe de saúde para lidar com ele (OLIVEIRA et al., 2011).

É importante destacar que enfermeiro, sobretudo aquele que atua junto à 
mulher no processo de parturição, apresenta-se como um profissional significativo 
na luta contra rotinas institucionais e padronizações do cuidado. E, ao abandonar 
os preconceitos e fórmulas prontas, colabora para que a experiência do parto e 
nascimento seja positiva. Sendo assim, este profissional tem papel decisivo na luta 
pela inserção do parceiro da mulher no advento do parto como parte do cuidado 
de Enfermagem e, consequentemente, como forma de promover a humanização da 
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assistência (CARVALHO et al, 2015).
O movimento das mulheres pelo protagonismo na assistência ao parto e a 

incorporação de práticas baseadas em evidências científicas impulsionou para 
desenvolvimento da pesquisa com intuito de subsidiar e destacar o apoio emocional 
e psicológico oferecido pelos acompanhantes durante o trabalho de parto, parto e 
puerpério.

Nesta perspectiva, os objetivos do estudo são conhecer a percepção da 
parturiente sobre a presença do acompanhante durante o trabalho de parto e parto 
e puerpério imediato e compreender os benefícios da presença do acompanhante 
durante a parturição.

2 I METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, de natureza qualitativa, realiza do na 
maternidade pública do Hospital Universitário Clemente de Faria, localizado na cidade 
de Montes Claros, Minas Gerais. A instituição é referência no atendimento obstétrico 
e neonatal da região norte do estado, realiza mensalmente cerca de 150 partos e 
adota princípios do cuidado humanizado no processo de parturição. 

A pesquisa foi realizada com 10 puérperas da Uni dade de Internação do 
Alojamento Conjunto. O número de participantes foi definido pela saturação teórica 
dos dados. A coleta foi suspensa quando os dados obtidos passaram a apresentar 
repetição, sem acréscimo de novas informações para alcance dos objetivos (BARDIN, 
2011).

Os critérios de inclusão abrangeram primíparas e multíparas com idade acima 
de 18 anos, nascimento do filho por meio de parto vaginal ou cesariano no Centro 
Obstétrico da referida instituição, que tiveram acompanhante durante o trabalho de 
parto, parto e puerpério e que aceitassem participar da pesquisa. Os dados foram 
coletados no período de outubro a dezembro de 2017, após aprovação de projeto 
pelo Co mitê de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros, 
com parecer n. 2.266.861.  As puérperas que concordaram em fazer parte do 
estudo assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, após explicação 
sobre a finalidade da pesquisa. A coleta de dados concretizou-se a partir de três 
etapas: observação participante durante o trabalho de parto e do parto, aplicação de 
questionário socioeconômico e entrevista semi-estruturada.

As entrevistas foram gravadas e os depoimentos foram transcritos na íntegra. 
Os dados coletados foram analisados de acordo com os preceitos da Análise de 
Conteúdo de Bardin,(2011), que apresenta três etapas: Pré-análise, Análise temática 
e Construção das categorias temáticas. Esse método foi selecionado para classificar 
os grupos de elementos a partir das similaridades, cujo agrupamento foi realizado 
segundo as características comuns dos elementos das entrevistas. 

As análises das observações e dos depoimentos convergiram para o 
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estabelecimento de quatro categorias temáticas: o acompanhante como ser ativo, 
a experiência de ter um acompanhante, suavizando o medo da dor e da solidão e o 
papel do acompanhante no puerpério. 

Para garantir o anonimato das participantes foram atribuídos as elas codinomes 
de flores, considerando a Resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 
2012).

3 I RESULTADOS E DISCUSSÃO

3.1 Caracterizando as participantes

A faixa etária das participantes da pesquisa foi de 19 a 39 anos, com média de 
28,8 anos de idade. Quanto à situação conjugal a maioria se disse casada ou vivia 
com o pai do bebê, o que é um aspecto positivo. A maioria das mulheres apresentou 
ensino médio completo e referiu ter um emprego. A renda familiar variou entre um e 
três salários mínimos. Observou-se ainda que a mãe e o companheiro foram os que 
mais apareceram como acompanhantes. 

Os resultados obtidos por meio das observações e entrevistas serão descritos 
em quatro categorias: o acompanhante como ser ativo, a experiência de ter um 
acompanhante; suavizando o medo da dor e da solidão e o papel do acompanhante 
no puerpério.

3.2 O acompanhante como ser ativo
Esta categoria foi desenvolvida a partir do conteúdo das observações e descreve 

as formas de interação do acompanhante com a parturiente e suas principais 
reações no trabalho de parto e parto. Apresenta, ainda, o envolvimento ativo dos 
acompanhantes durante o trabalho de parto. Observou-se o companheirismo dos 
acompanhantes ao oferecerem segurança, carinho de forma espontânea, sendo 
esses demonstrados na intimidade da sala de pré-parto e parto (PP) ou na busca 
por amparo dos profissionais de saúde. No que concerne ao apoio emocional, 
esses acompanhantes estabeleceram interação verbal com a parturiente, baseada 
em palavras de encorajamento. O depoimento da Margarida evidência como o seu 
marido conseguiu acalmá-la nos momentos de desconforto:

Sim, sempre me apoiava, me dava confiança, não me deixava desistir (...) ficou lá 
comigo, chamava ajuda quando eu precisava, me distraia também.

Esse suporte físico e psicológico também foi apresentado em outros relatos na 
literatura que indicam que esse tipo de apoio tem trazido benefícios para o progresso 
do parto. A assistência física proporcionada pelo companheiro por meio de ações 
como toque, massagem, segurando a mão, ajudando na deambulação, mudança de 
posição e motivando garantem que a mulher vivencie a experiência do parto de forma 
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tranquila e gratificante (DODOU ET AL, 2014; SANTOS; TAMBELLINI; OLIVEIRA, 
2011).

Conceder apoio emocional e físico é essencial durante o trabalho de parto. 
Foi observado que os sujeitos dessa categoria desenvolviam essas ações de forma 
autônoma quando segurava as mãos das parturientes, ao acompanhá-las durante as 
caminhadas no corredor do bloco, ao ajudá-las nos banhos de chuveiro. Quando a 
equipe orientava quanto às técnicas de respiração durante as contrações, a maioria 
se manteve atenta e estimulavam as parturientes a respirarem repetindo as palavras 
ditas pelos profissionais. 

Na hora das contrações ele me ajudava respirar igual a enfermeira falou, foi difícil, 
mas ele me ajudou (...)  Na outra dela nascer ele ficou sentado atrás de mim e me 
abraçava, me deu muita segurança (Rosa).
Ela me deixou mais a vontade. Ela me ajudou muito ontem, porque eu tava sem 
passagem e ela me colocou na bola, me ajudou, ela massageou minhas costas, 
igual a enfermeira ensinou, então ela  ajudou muito (Tulipa).

Sendo assim, fica evidente que o apoio oferecido pelo acompanhante em todos 
os cenários do processo de nascimento é singular e que os componentes dessa 
categoria assumiram o papel de guias e apoiadores da parturiente conforme descrito 
em outra pesquisa (MOTTA, CREPALDI,2005).

Outros estudos demonstraram que as orientações transmitidas pela equipe, 
em relação aos métodos e técnicas para proporcionar conforto à parturiente, 
instrumentalizam e contribuem para que o acompanhante realize atividades 
diferentes e colaboram para o andamento do trabalho de parto (OLIVEIRA et al., 
2011; PERDOMINI, BONILHA, 2011; SANTOS, et al., 2011).

3.3 A experiência de ter um acompanhante

A experiência de ter um acompanhante foi positiva para todas as participantes 
da pesquisa. Para elas, ter alguém familiar que lhes ofertasse segurança, cuidado e 
apoio foi fundamental. Essa categoria se baseia nas respostas a pergunta: como foi 
para você ter uma acompanhante? Os trechos a seguir trazem a visão das parturientes 
acerca da presença do acompanhante.   

Foi bom. Porque é uma segurança a mais que a gente tem. A pessoa ta ali dando 
um apoio, é importante, também, porque quando você está com uma pessoa que 
você conhece a gente fica com menos medo (Orquídea).
Foi muito importante. Nossa, ajudou muito. Porque me deixou mais segura. Eu não 
tava lá sozinha (Crisântemo).
Sim. Ela me ajudou porque ela me tranquilizou, me incentivou. Se ela não estivesse 
lá eu teria ficado com muito medo (Tulipa).

Percebe-se, ainda, que o acompanhante assume um papel importante, não 
apenas por estar perto, mas quando é inserido no cuidado à mulher torna-se um 
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membro fundamental nesse rito de passagem, como apresentado nas falas a seguir:

Foi importante demais! Muito bom, porque você se sente mais segurança com a 
presença de um familiar, e acho que para a criança também, naquele momento ali, 
né, que a gente ta passando aquela dificuldade, tendo uma pessoa da família junto 
da gente é mais importante (Girassol).
Ele me ajudou muito. (...) Na hora do parto, lá no banheiro, ele falava: meu bem, 
já ta aparecendo o cabelinho do nosso filho. Isso me dava força para continuar 
(Dália).

A presença do acompanhante também contribui para humanização do parto e 
nascimento conforme destacado em vários relatos na literatura (LONGO, ANDRADE; 
BARBOSA, 2010; DODOU et al., 2014). Nesta categoria ele ultrapassa a simples 
presença física, exibindo sua participação ativa durante o processo de nascimento, 
corroborando com as atitudes descritas na categoria o acompanhante como ser ativo. 
Nesta condição, o acompanhante deixa de ser um fiscal da assistência no parto e 
admiti um papel de provedor de suporte à mulher (LONGO et al., 2010).

Outros estudos também evidenciaram que a presença de um acompanhante 
junto à parturiente durante o parto ofereceu a confiança e segurança, contribuindo 
para benefícios físicos e emocionais na percepção das mulheres (DODOU et al, 2014; 
SANTOS, TAMBELLINI et al., 2011).

O fato de o marido estar presente no nascimento, também, representou uma 
forma de suporte ativo associado à segurança, considerando que a sua presença seria 
capaz de garantir um melhor atendimento para a parceira e recém-nascido, reforçando 
o seu papel de protetor.

É importante porque nos deixa segura, e, pelo fato de ser nosso parceiro, é 
essencial ter ele do lado quando a gente está nessa situação. Porque meu parto foi 
cesáreo, ai a gente fica com medo do que pode acontecer. Com ele lá, dar mais 
confiança (Pluméria).
(...) dar muita segurança, até porque ele (acompanhante) que ver primeiro o bebê, 
e fala para a gente se ta tudo bem (Magnólia).

A garantia da escolha da mulher sobre seu acompanhante é vista como uma 
prática comprovadamente útil e que deve ser incentivada. Segundo outros estudos, 
ao possibilitar desse direito à mulher, há redução da necessidade de analgesia, de 
incidência de partos cesáreo e a depressão do recém-nascido no quinto minuto 
de vida. Além disso, a vivência do apoio constitui um elemento indispensável na 
parturição, uma vez que remete à mulher a sensação de tranquilidade, confiança e 
segurança (SOUZA, GUALDA, 2016; PALINSKI et al, 2013).

3.4 Suavizando o medo da dor e da solidão

Em todas as entrevistas foram mencionados os sentimentos de medo da dor 
e da solidão. Observou-se que, independente da paridade e do tipo de parto, as 
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mulheres revelaram o fato de estarem acompanhada tornou a experiência do parto 
menos estressante. Os trechos, a seguir, revelam essa percepção:

Mesmo já tendo passado por isso, tinha muito medo, porque as gestações não 
são iguais, os partos não são iguais, então a gente fica com medo, né!? Com uma 
pessoa com a gente, a gente fica mais tranquila. (...) Se estivesse só, teria sido 
mais difícil (Rosa).
Tinha muito medo, porque é meu primeiro bebê. Não sabia como seria (...) Como 
ela tava comigo eu me senti mais segura. Minha mãe me deu muito apoio, ainda 
mais que ela já tinha passado por isso (...) ficou um pouco mais leve (Magnólia).

O fato de ter alguém para dividir o momento de dificuldade é visto como importante 
para as mulheres, uma vez que, como descrito nos depoimentos, a necessidade 
de compartilhar a experiência que relatam como medo da dor, com a presença do 
acompanhante essa sensação é amenizada.

Tinha medo do parto normal. Todo mundo que eu conversava falava que era uma 
coisa de outro mundo, que era uma dor insuportável, ai, já coloca medo na gente 
(...) Com ela me acompanhando eu senti menos medo, porque ela me apoiava. 
Agora eu aconselho todo mundo a ter normal (Girassol).

Em estudo desenvolvido em Curitiba/PR mostrou que as parturientes 
acompanhadas por alguém familiar experimentaram o parto com um sentimento de 
segurança, além de estabelecerem de forma mais efetiva a comunicação com os 
outros, trazendo sentimento de proteção a mulher (PALINSKI et al., 2013).

Os mitos criados acerca do parto são difíceis de serem desmistificados, percebe-
se que o fato de ter alguém do convívio social ajuda a romper com receios e tornar 
a vivência do parto mais satisfatório. De acordo com outras pesquisas, a satisfação 
demonstrada pelas mulheres com a presença de um acompanhante no momento 
do parto, revela que as mulheres se sentem mais satisfeitas e felizes com o parto 
quando não estão sozinhas, quando alguém de sua confiança e convívio encontra-se 
a seu lado. A presença do acompanhante, principalmente durante o trabalho de parto, 
torna o processo do nascimento mais agradável e encoraja a mulher a ter forças 
para passar pelo parto de uma maneira mais tranquila (DODOU et al., 2014; SOUZA, 
GUALDA, 2016).

3.5 O papel do acompanhante no puerpério

As mulheres relataram que a presença de uma pessoa familiar lhe acompanhando 
despertou os sentimentos de tranquilidade e segurança no pós-parto. Os relatos 
abaixo apresentam essa percepção.

Eu não consigo sair de perto de neném e o acompanhante estando aqui, eu vou ao 
banheiro tranquila, saio e sinto segurança (Margarida).
O acompanhante ajuda, porque você fica com dificuldade, igual eu que tive normal, 
tive que levar ponto, fico com dor, as vezes eu preciso sair para ir ao banheiro, daí 



Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Científico 4 Capítulo 27 289

ele fica com o bebê. Enquanto eu quero descansar um pouquinho ela olha o bebê 
para mim. Me deixa muito segura. Ajuda bastante (Lírio).

Para duas das puérperas o acompanhante é mais importante no pós-parto, 
uma vez que as limitações que algumas mulheres apresentam no puerpério imediato 
dificultam os cuidados consigo e com o recém-nascido.

O acompanhante é muito mais importante depois do parto. Porque lá na hora tem 
muita gente que te ajuda, já no pós-parto, a equipe é menor e aqui, eu to bem, eu 
consegui trocar minha cama, consegui tomar banho sozinha, consigo trocar neném 
e as pessoas que não tem ninguém, tem esperar outra pessoa para fazer isso e se 
ela não tem acompanhante, fica difícil, né!? (Rosa).
É importante porque nos deixa segura, e, pelo fato de ser nosso parceiro, é 
essencial ter ele do lado quando a gente está nessa situação. Porque me parto foi 
cesáreo, ai ele ajuda com o bebê. Às vezes, eu preciso de alguma coisa e ele está 
ali para me servir. Ele está sendo mais importante agora (Lírio).

O Ministério da saúde reconhece que permanência de uma pessoa familiar no 
puerpério imediato é tida como positiva em relatos da literatura. O acompanhante 
nesse período ajuda nas tarefas básicas com bebê, quando a mãe se encontra em 
fase de recuperação e há evidências que comprovam que a presença outra pessoa 
junto à mulher contribui para diminuição do risco de depressão pós-parto (Brasil, 
2005; Nascimento et al., 2010).

4 I CONSIDERAÇÕES FINAIS

O processo de nascimento é cercado de expectativas, ansiedade, medos e 
tabus. Considerando esse contexto, o presente estudo partiu do pressuposto que o 
acompanhamento familiar e o apoio emocional trazem vantagens à parturiente e ao 
progresso do parto no que se refere ao apoio emocional e físico.

Por meio do estudo, foi possível conhecer como o acompanhante da mulher a 
apóia durante o trabalho de parto, parto e puerpério e como as ações desenvolvidas 
por ele são imprescindíveis para minimizar o sentimento de ansiedade, medo e dor 
nesse momento ímpar, marcado pela chegada de um bebê.

Os resultados deste estudo contribuíram para o conhecimento na área de 
enfermagem, principalmente, para os profissionais que atuam no campo obstétrico, 
colaborando com a compreensão da importância do acompanhante e seu cuidado 
com a parturiente.

Esta pesquisa viabilizou, ainda, compreensão e reflexão sobre as percepções 
das puérperas acerca de temas relevantes para atender as demandas do momento 
vivenciado por elas. É imperioso valorizar as falas, necessidades e sentimentos das 
mulheres, pois, desta forma, será possível oferecer uma assistência individualizada 
e integral. 
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