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APRESENTAÇÃO

A coleção “Prevenção e Promoção de Saúde” é uma obra composta de 
onze volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos 
desenvolvidos em todo o território nacional estruturados de forma à oferecer ao leitor 
conhecimentos nos diversos campos da prevenção como educação, epidemiologia 
e novas tecnologias, assim como no aspecto da promoção à saúde girando em 
torno da saúde física e mental, das pesquisas básicas e das áreas fundamentais 
da promoção tais como a medicina, enfermagem dentre outras. 

O segundo volume desta coleção tem como direcionamento uma área 
fundamental que se destaca entre a mais importante quando o assunto é prevenção 
em saúde e/ou promoção de saúde. A enfermagem, desde o seu surgimento até 
os dias atuais diante da grande evolução técnico-científica, carrega consigo a 
responsabilidade de imprimir em seus profissionais todos os aspectos inerentes à 
prevenção e promoção de saúde.

Portanto apresentaremos neste material um agregado organizado de forma 
estruturada e lógica produzido por profissionais da enfermagem, ou que se 
relacionam diretamente às sub-áreas onde esses profissionais estão inseridos. 
Cada capítulo possui seu aspecto singular e inerente, mas que coopera de forma 
direta com a obra em seu amplo aspecto.

Assim, a coleção “Prevenção e Promoção de Saúde”  apresenta uma teoria 
bem fundamentada seja nas revisões, estudos de caso ou nos resultados práticos 
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram 
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quão importante 
é a divulgação científica para o avanço da educação, e a Atena Editora torna esse 
processo acessível oferecendo uma plataforma consolidada e confiável para que 
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados. 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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DOULAS VOLUNTÁRIAS EM UMA MATERNIDADE 
PÚBLICA: RESGATE E HUMANIZAÇÃO DO PARTO 

NATURAL

CAPÍTULO 9

Vilma Maria de Santana
Universidade federal de Pernambuco (UFPE)

Mauricélia Ferreira Mendes
Centro Universitário Estácio do Recife

Kelly de Albuquerque Medeiros
Centro Universitário Estácio do Recife

Rosália  Maria Ribeiro
Faculdade de Ciências Humanas e Exatas do 

Sertão do São Francisco(FACESF)

RESUMO: Introdução: a humanização da 
assistência ao parto e nascimento pretende 
garantir o direito que toda mulher dispõe de ter 
no ciclo gravídico-puerperal, uma experiência 
positiva e satisfatória. Objetivo: analisar 
a importância da inserção das doulas nas 
maternidades públicas na assistência a mulher 
durante o processo de parturição.  Metodologia: 
relato de experiência de enfermeiras que 
atuaram como doulas voluntárias, na 
Maternidade Centro Integrado de Saúde Amaury 
de Medeiros – CISAM-UPE, onde o Projeto 
Doula Comunitária Voluntária do SUS encontra-
se institucionalizado há cinco anos através da 
Rede Cegonha. As enfermeiras passaram por 
processo de seleção, realizando treinamento 
teórico e prático. Resultados e discussão: 
as enfermeiras trabalharam semanalmente, 
plantão de 12 horas.  Acompanharam  a 

mulher na sala de pré-parto, parto e puerpério, 
utilizando recursos não invasivos como 
massagens e técnicas de relaxamento, bola 
suíça e cavalinho  como adjuvante para alívio 
da dor. Assistiram integralmente a gestante 
e seu bebê antes, durante e depois do parto, 
incentivando  o aleitamento materno. A 
experiência  foi muito positiva, pois corroborou 
que o advento da doula no ambiente hospitalar 
proporciona trabalho de parto mais rápido 
e seguro, maior tolerância à dor e menos 
intervenções desnecessárias. Conclusão: o 
projeto de doulas nas maternidades mostrou-se 
de grande importância na implementação das 
ações humanizadas, visto que sua presença 
estimula e reforça a autonomia da mulher 
devolvendo o seu papel como protagonista do 
processo de parturição.
PALAVRAS-CHAVE: Doulas; Parto 
Humanizado; Saúde da Mulher.

VOLUNTARY DOULAS IN A PUBLIC 

MATERNITY: RESCUE AND HUMANIZATION 

OF THE NATURAL BIRTH

ABSTRACT: Introduction: The humanization of 
childbirth care aims to guarantee the right that 
every woman has to have in the pregnancy-
puerperal cycle, a positive and satisfactory 
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experience. Objective: To analyze the importance of the insertion of doulas in public 
maternity hospitals in assisting women during the process of parturition. Methodology: 
experience report of nurses who acted as volunteer doulas, at the Maternidade Amaury 
de Medeiros Integrated Health Center - CISAM-UPE, where the SUS Voluntary 
Community Doula Project has been institutionalized for five years through the Stork 
Network. The nurses went through the selection process, performing theoretical and 
practical training. Results and discussion: The nurses worked weekly, on duty for 
12 hours. They accompanied the woman in the delivery, delivery and postpartum 
room, using non-invasive resources such as massage and relaxation techniques, 
swiss ball and horse as an adjunct to pain relief. They fully assisted the pregnant 
woman and her baby before, during and after childbirth, encouraging breastfeeding. 
The experience was very positive, as it corroborated that the advent of doula in the 
hospital environment provides faster and safer labor, greater pain tolerance and fewer 
unnecessary interventions. Conclusion: the project of doulas in maternity hospitals 
proved to be of great importance in the implementation of humanized actions, since 
its presence stimulates and reinforces the autonomy of women, returning their role as 
protagonist of the parturition process.
KEYWORDS: Doulas; Humanized birth; Women’s Health

1 | 	INTRODUÇÃO

Durante os últimos anos, muito temos ouvido falar da humanização na 
assistência à saúde, no esforço empreendido para a melhoria das instituições 
hospitalares e da necessidade de políticas públicas  que valorizem a condição 
humana, acolhendo e  garantindo mais qualidade de vida ao cidadão. (Brasil, 2001)

No tocante ao cuidado da mulher, a humanização é mais que necessário, 
é imprescindível, visto que, durante o ciclo gravídico/puerperal, a mesma sofre 
significantes transformações que a deixa extremamente vulnerável, e a hora do 
parto é algo imaginado (e talvez já vivenciado), assustador para a maioria delas. 
(Filgueiras e Farias, 2019)

	 Neste contexto, pensando na humanização da assistência ao parto e ao 
nascimento, o Ministério da Saúde lançou programas como a Rede Cegonha, 
com vistas a implementar um novo modelo de atenção, melhorando a qualidade 
do atendimento as mulheres durante todo período de gestação e parto, além dos 
cuidados reprodutivos. Vale ressaltar que Pernambuco foi o primeiro Estado do 
Brasil a aderi a Rede Cegonha. (Cunha, 2017)

	 Graças a este programa do governo federal, foi possível o advento das 
doulas voluntarias nas salas de pré-parto e parto das instituições públicas do 
Estado. A palavra Doula vem do grego e quer dizer “mulher que serve”, trazida para 
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a atualidade, significa aquela que acompanha a mulher durante todo o processo de 
parturição, não fazendo parto, mas fazendo “parte” da equipe que acolhe e ampara 
a mulher durante este período. (Tempesta, 2018)

	 Quando as doulas chegaram às maternidades, encontraram certa resistência 
por parte de alguns profissionais de saúde, que as olhava como um intruso sem 
utilidade, que atrapalhava o andamento do serviço. As pessoas que achavam isso 
(ou acham), eram (são) aquelas presas as condutas do passado, onde a mulher 
era tão violada nesses momentos, que ter um parto vaginal tornava-se sinônimo 
apenas de dor e sofrimento. (Herculano et al, 2018)

	 A naturalidade do parto foi devastada desde a institucionalização do 
assistência ao parto, a mulher foi tirada de sua casa, colocada dentro do hospital, 
perdendo o direito sobre seu próprio vida. Os médicos (mas não apenas eles), se 
“apropriaram” do corpo da mulher, ditando regras, impondo práticas absurdas como 
parir em posição litotômica, não a deixando participar ativamente do nascimento de 
seu filho, além de ver dilacerado seu períneo com a desculpa de “vou dá um corte 
pra te ajudar”. (Zanardo et al, 2017)

O parto que, antes acontecia dentro de casa, junto a família, praticamente 
deixou de existir, restringindo-se a localidades rurais, às populações mais pobres, 
com suas parteiras, reconhecidas e respeitadas nas comunidades onde vivem pelo 
valoroso trabalho desempenhado. A tradição de “pegar menino” foi passada de 
mães e avós, conservado até os dias de hoje nas regiões interioranas do Brasil. 
(Pereira, 2016)

As doulas não são parteiras, mas junto a mulher, ajuda a trazer a naturalidade 
do parir, proporcionando suporte físico e emocional, além de ajudar nos primeiros 
cuidados do recém-nascido. A parturiente é assistida por elas de forma integral, 
respeitando sua individualidade, sua subjetividade, sua forma de sentir esse 
momento, de vivenciar de maneira singular. (Filgueiras e Farias, 2019)

A partir disso, o presente estudo busca analisar de que forma a assistência 
prestada pela doula durante o período de pré-parto, parto e puerpério reflete no 
bem estar físico e emocional da mulher, e como seu trabalho colabora para o 
protagonismo da mulher.

2 | 	METODOLOGIA

Este estudo trata-se de um relato de experiencia vivenciado no período de 
maio a agosto de 2018, por enfermeiras que atuaram como doulas voluntárias, na 
Maternidade Centro Integrado de Saúde Amaury de Medeiros – CISAM-UPE, onde 
o Projeto Doula Comunitária Voluntária do SUS encontra-se institucionalizado há 
cinco anos onde foi implementado através da Rede Cegonha.
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O projeto Doulas Comunitárias Voluntárias do SUS já está em ação há cinco 
anos, e como o nome já diz, é um trabalho voluntário, sem vínculo profissional, 
podendo qualquer mulher maior de vinte e um anos, participar do programa.

A formação das doulas  do SUS, passa por processo de inscrição e seleção, 
realizando treinamento teórico e prático, abordando: o trabalho de uma doula, ética 
profissional; anatomia e fisiologia relacionadas a dinâmica do parto, importância do 
voluntariado, dentre outros;  e só podendo atuar após devida conclusão. As aulas 
são fornecidas pelas enfermeiras obstetras que trabalham na instituição onde se 
deu a pesquisa. 

Os plantões são semanais de 12 horas, existindo livro de ponto e caderno 
para relatórios diários das ocorrências no PPP. Além das práticas do cuidado com a 
parturiente, como técnicas não farmacológicas para alívio da dor, existe orientações 
quanto aos cuidados ao aleitamento materno, atenção ao recém-nascido e a 
puérpera. As doulas se reportam a supervisão de enfermagem, e devem seguir a 
regras da instituição como as medidas para prevenção de infecções, tais como, a 
correta lavagem das mãos e não uso de adornos durante o serviço.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES

Durante a experiência, foi possível verificar o quanto a doula é requisitada 
pela mulher durante o trabalho de parto, chegando, muitas vezes, a falar que não a 
“abandone” enquanto seu bebe não nascer. Estudos de Borja et al (2018) mostrou 
dados semelhantes,  o carinho da parturiente que fala: “Ela (a doula) era um carinho 
comigo, como se já me conhecesse, eu me senti segura com ela. Eu a tenho como 
uma pessoa da minha família...”

A equipe de saúde da sala de pré-parto e parto, mostrou-se muito satisfeito 
com o trabalho das doulas na instituição, referem que as mulheres sentem-se 
seguras em tê-las ao seu lado, e que o trabalho de parto, flui mais positivamente. 
Entretanto, em pesquisas de Barbosa et al (2018) realizadas com doulas voluntárias 
na cidade de João Pessoa (PB), mostrou que ainda existem conflitos junto a equipe 
assistencial, e, em sua maioria, as doulas disseram não se sentir a vontade em 
trabalhar próxima a alguns profissionais do setor.

Entretanto, em análise realizada por Herculano et al ((2018) com profissionais 
de saúde  que atuam em uma outra maternidade localizada no mesmo Estado 
(PB) revelou que a equipe de saúde admite ser de relevância o apoio dado pelas 
doulas no PPP, e destacam que, devido à sobrecarga laboral, não podem dedicar-
se exclusivamente a uma gestante, por isso, quando tem doulas no plantão, eles 
sabem que as mulheres receberão o suporte emocional de que tanto necessitam.

Em relação as práticas não farmacológica para alívio da dor, como exemplos, 



 
Prevenção e Promoção de Saúde 2 Capítulo 9 85

a massagem lombar, a bola suíça, o estímulo a deambulação, a mudanças de 
posição, dentre outros, foi visto que a mulher possui melhor aceitação quando são 
incentivadas pela doula. A relação doula/parturiente simboliza carinho e confiança, 
respeitando sempre a vontade que a mulher deseje fazer os exercícios. Como na 
narração de Borja et al (2018) “Se tivessem (doulas) em todas as maternidades, 
com certeza, todas as mulheres que estivessem lá iam adorar, igual a mim, amei!!!”

 A partir da dimensão desse relatos, é possível deduzir  eficácia no apoio 
oferecido pela doula, porquanto, as parturientes assistidas por elas, tiveram 
significativa redução da dor e dos medos do parto, além da redução de tempo de 
trabalho de parto. Estudos de Lima (2016), apontam a doula como um elo entre os 
profissionais de saúde e a mulher e familiar, transmitindo informações e orientações 
por meio do diálogo, promovendo a evolução de um trabalho de parto mais sereno, 
pois, ao surgirem duvidas e medos, poder-se-ão ser melhor enfrentados com ajuda 
da mesma.

A maioria das doulas existentes na instituição de estudo, relata que desejou 
ser doula por já ter sofrido violência em seus parto, ou vivenciado junto a alguma 
parente/amiga, dessa forma, estavam ali para ajudar aquelas outras mulheres, 
evitando essas “maldades”. Em estudo  de Ferreira Junior e Barros (2016),  foi 
encontrado semelhante relato em um grupo de formação específica para doulas 
onde “O desejo de ajudar outras mulheres parece ser o principal desencadeador 
de novas adeptas à ocupação de doula. Há também uma necessidade pessoal de 
superar situações negativas por elas vivenciadas”.

Sobre o incentivo ao parto natural, é visto que a doula tem papel importante 
na decisão de muitas mulheres ao desejarem este tipo de parto, porquanto, sabem 
que as mesmas as ajudarão a cuidar do seu bem-estar físico e emocional, que 
serão acolhidas com desvelo e segurança, respeitando seu corpo e sua cultura, 
empoderando-as no protagonismo do processo de parturição. (Souza e Souza, 
2018)

Neste contexto, observa-se que a assistência obstétrica, intra ou extrahospitalar 
(casas de parto/domicílios), pode proporcionar a realidade de um cuidado 
humanizado, juntos, médicos, enfermeiros, técnicos, e agora, o mais novo membro 
da equipe, a doula, que supre a demanda de emoção e afeto, que não é preenchida 
por nenhum outro profissional (por falta de tempo/paciência/sobrecarga funcional), 
no acolhimento a mulher durante o trabalho de parto. (Barbosa et al, 2018)

4 | 	CONCLUSÃO

Através desta experiência pode-se concluir que o advento das doulas nas 
maternidades públicas é de grande relevância, visto que, sua presença durante 
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o período de parturição promove resultados positivos como bem estar físico e 
emocional a mulher, resgatando a naturalidade do parto, e colocando-a novamente, 
como protagonista deste cenário.

	 Percebeu-se que a presença da doula possibilita, substancialmente, a 
diminuição o tempo de trabalho de parto, e favorece melhor comunicação entre a 
equipe de saúde e a parturiente, estendendo a interação ao acompanhante/familiar, 
fazendo com que  o processo de parto e o nascimento decorra em um ambiente de 
confiança e harmonia.  

	 Dessa forma, a inciativa de projetos como Programa de Doula Comunitária 
Voluntária do SUS, viabiliza um cuidado holístico e integral dentro dos princípios da 
humanização, e precisa ser expandido a todas as instituições do país.
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