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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 a 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. 

A multidisciplinaridade por definição é o exame, avaliação e definição de 
um único objeto sob diversos olhares e diferentes disciplinas. Nesse caso cada 
especialista faz as suas observações considerando os seus saberes, o que se 
pretende com a reunião das diferentes especialidades é que cada uma emita o seu 
ponto de vista único, a partir de seus saberes particularizados.

Com essa ideia central definida este volume de número 5 é capaz de oferecer 
ao leitor a visão peculiar de diferentes profissionais da saúde com respeito à 
prevenção e promoção da saúde utilizando-se de mecanismos práticos e teóricos 
passíveis de serem aplicados ao ensino em saúde.

Deste modo, 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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RESUMO: A violência obstétrica é um problema 
que ocorre devido ao modelo tecnicista de 
assistência ao parto, caracterizada pela primazia 
da tecnologia sobre as relações humanas 
e a “imposição silenciosa” camuflada pela 
neutralidade de valores dos profissionais. Este 
estudo tem por objetivo analisar a percepção 
de puerperas sobre situações consideradas 
violência obstétrica. Estudo qualitativo, realizado 

em uma maternidade pública em Fortaleza-CE. 
Foi realizada no período de maio a julho de 2016, 
com 29 puerperas. A coleta de dados ocorreu 
por meio de questionário semi-estruturado, e 
para análise dos dados foi utilizado análise de 
conteúdo de Bardin. Este estudo foi aprovado 
pelo comitê de ética e pesquisa através do 
parecer: 1.393.449/2016. Identificamos seis 
(6) atitudes consideradas violência obstétrica 
pelas puérperas, são elas: procedimentos 
inadequados, lotação, transferência e voltar 
pra casa, desatenção, falta de privacidade e 
impedimentos do acompanhante e não vi ou 
não sei. Percebemos que para as puérperas o 
conceito de violência obstétrica é bem amplo, 
reforçando assim a importância de ampliar o 
conhecimento de gestantes e puerperas sobre 
a violência obstétrica e como prevenir esses 
acontecimentos. 
PALAVRAS-CHAVE: Violência; Gravidez, 
Período Pós-parto; Conhecimento

PERCEPÇÃO DE PUÉRPERAS ACERCA DA 

VIOLÊNCIA OBSTÉTRICA 

ABSTRACT: Obstetric violence is a problem 
that occurs due to the technical model of 
childbirth care, characterized by the primacy of 
technology over human relations and the “silent 
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imposition” camouflaged by the neutrality of values ​​of professionals. This study aims 
to analyze the perception of postpartum women about situations considered obstetric 
violence. Qualitative study conducted in a public maternity hospital in Fortaleza-CE. It 
was held from May to July 2016, with 29 postpartum women. Data collection occurred 
through a semi-structured questionnaire, and for data analysis, Bardin content analysis 
was used. This study was approved by the Research Ethics Committee through its 
opinion: 1,393,449 / 2016. We identified six (6) attitudes considered obstetric violence 
by mothers, which are: inappropriate procedures, crowding, transfer and return home, 
inattention, lack of privacy and impediments of the companion and did not see or do 
not know. We realize that for puerperal women the concept of obstetric violence is very 
broad, thus reinforcing the importance of increasing the knowledge of pregnant women 
and puerperal women about obstetric violence and how to prevent these events.
KEYWORDS: Violence; Pregnancy, Postpartum Period; Knowledge.

INTRODUÇÃO  

A violência caracteriza-se como um grave fenômeno social que está em franca 
expansão, em todas as suas formas e, de modo especial, contra a mulher, ocorrendo 
ao longo da história e até os dias de hoje, fazendo-se cotidianamente presente em 
comunidades e países de todo o mundo, sem discriminação social, racial, etária ou 
religiosa (FANEITE; FEU; MERLO, 2012).

Logo, a violência contra a mulher no momento da gestação/parto apresenta-se 
em distintas expressões, através de uma atenção desumanizada, abuso de ações 
intervencionistas, medicalização e a transformação patológica dos processos de 
parturição fisiológicos, todos esses processos sintetizam a violência obstétrica que 
é muito presente, porem, pouco ou não identificada (ANDRADE; AGGIO, 2014).

Desta forma, entende-se por violência obstétrica toda conduta, ato ou omissão 
por profissionais de saúde que, direta ou indiretamente, seja na esfera pública ou 
privada, afetem os processos do corpo e reprodutivos das mulheres, expressa em 
um tratamento desumanizado, um abuso de medicalização e patologização dos 
processos naturais femininos (GARCÍA-JORDÁ; DÍAZ-BERNAL; ÁLAMO, 2012; 
ORGANIZAÇÃO REDE PARTO DO PRINCÍPIO, 2012).

A violência obstétrica é um problema que ocorre devido ao modelo tecnicista 
de assistência ao parto, caracterizada pela primazia da tecnologia sobre as relações 
humanas e a “imposição silenciosa” camuflada pela neutralidade de valores dos 
profissionais. Nela, põem-se a idéia de passividade das mulheres, enquanto 
sofrem intervenções por profissionais desconhecidos para abreviar o tempo até 
o nascimento. O uso sem controle de procedimentos desnecessários e danosos 
é maximizado pela lógica mercantil e pela (de)formação médica, e assumindo 
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expressão mais visível na crescente epidemia de cesáreas (AQUINO, 2014).
Este tipo de violência pode ser expressa pela negligência na assistência, 

discriminação social, violência verbal, violência física, não-utilização de analgésicos 
quando indicado, uso inadequado da tecnologia, com intervenções e procedimentos 
muitas vezes desnecessários resultando em uma cascata de intervenções com 
potencias riscos e seqüelas (AGUIAR; D’OLIVEI    RA, 2011).

Outras características da violência durante a gestação são descritas pelas 
seguintes ações: negar atendimento à mulher ou impor dificuldades ao atendimento 
em postos de saúde, onde é realizado o acompanhamento do pré natal; comentários 
constrangedores à mulher por sua cor, raça, etnia, idade, escolaridade, religião 
ou crença, condição socioeconômica, estado civil ou situação conjugal, orientação 
sexual, número de filhos (DPESP, 2013).

Destarte, o presente manuscrito tem como objetivo analisar a percepção de 
puérperas sobre situações consideradas violência obstétrica.  

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa. Com o intuito de 
analisar a percepção das puérperas em uma maternidade do município de Fortaleza/
CE sobre a violência obstétrica. 

A pesquisa foi realizada no período de maio a julho de 2016, em um hospital 
municipal localizado na regional V do município de Fortaleza-CE. 

Compuseram a amostra puérperas que estavam internadas no alojamento 
conjunto do hospital. O número de puérperas foi estipulados por saturação dos 
dados de acordo com as informações colhidas, resultando em 29 puérperas que 
participaram da pesquisa.

Os critérios de inclusão utilizados foram mulheres maiores de 18 anos,  que 
pariram de parto vaginal ou passaram pela cirurgia cesariana. Foram excluídas as 
puérperas que apresentaram complicações no pós parto e menores de 18 anos que 
não estavam com representante legal no momento da entrevista.

A coleta de dados ocorreu por meio de questionário semi-estruturado com 
perguntas abertas que foram gravadas e armazenados com um gravador de áudio 
e transcritas na íntegra. Os achados foram analisados através do método análise 
de conteúdo que segundo Bardin (2011), que é uma análise das comunicações 
que através de procedimentos sistemáticos e objetivos descreve o conteúdo da 
mensagem. Esta fase deu-se em 3 polos cronológicos, sendo eles: 1° Pré-análise ; 
2° Exploração do material e 3° Tratamento dos resultados obtidos e interpretação. 

O presente estudo respeitou os princípios éticos e legais que envolvem seres 
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humanos, conforme a Resolução 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 
2012). A pesquisa foi analisada e aprovada pelo comitê de ética em pesquisa da 
Academia Cearense de Odontologia – ACO/Centro de Educação, com o número do 
parecer: 1.393.449/2016. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Nesta etapa apresentaremos as situações que na visão das puérperas são 
consideradas violência obstétrica, podendo essas situações terem ou não sido 
vivenciadas por elas. Nesta categoria identificamos seis (6) atitudes consideradas 
violência obstétrica pelas puérperas, são elas: procedimentos inadequados, lotação, 
transferência e voltar pra casa, desatenção, falta de privacidade e impedimentos do 
acompanhante e não vi ou não sei. 

PERCEPÇÕES DE PUÉRPERAS SOBRE SITUAÇÕES CONSIDERADAS 

VIOLÊNCIA OBSTÉTRICA

Procedimentos inadequados 

Tal categoria estava presente em 31, 04% (09) dos relatos das puérperas. 
Procedimentos como exame do toque invasivo, parto induzido sem consentimento, 
sutura da cesariana sem anestesia, e episiotomia sem consentimento fizeram parte 
dos relatos das puérperas.

O exame do toque foi o procedimento que houve maior índice de reclamação 
e reprovação pelas puérperas, 33, 33% (03) delas relataram se sentir violentadas, 
como a Puérpera 23: “Tem médicos que são muito brutos na hora de fazer o toque 
e o parto. Chegam logo abrindo e metendo a mão”.

Santos e Souza (2009), em sua pesquisa realizada com puérperas em um 
hospital de Recife – PE, destacaram que o significado do toque vaginal e a sua 
repercussão, tem relação direta com o sentimento de dor, medo, desinformação, 
vergonha, constrangimento, desrespeito e violência.

Novo et al (2016), em sua pesquisa realizada com cem puérperas em um 
hospital maternidade na cidade de Sorocaba – SP, afirma que o fato de parturientes 
serem examinadas, geralmente, por quatro ou mais profissionais demonstra alta 
rotatividade de profissionais da saúde, podendo ser fator de incômodo para a 
mulher, que se submete a avaliações freqüentes por diversas pessoas. 

Tal prática não é a ideal, uma vez que o mesmo profissional, ao examinar 
a paciente durante todo o trabalho de parto, desde que gabaritado para tal, tem 
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condições de melhor avaliar sua evolução, além de proporcionar sensação de 
tranqüilidade e conforto às parturientes. Solicitar a mulher para examiná-la, explicar 
o procedimento e o motivo da realização do exame é outra obrigatoriedade do 
profissional (NOVO et al, 2016).

A episiotomia foi outro procedimento presente em 22, 22% (02) dos relatos das 
puérperas. Foi grande alvo de reclamações devido à realização do procedimento 
sem o consentimento e explicação do motivo da realização para a puérpera.

A puérpera 25 disse: “O corte durante a contração, não perguntaram se podia 
fazer”. Para ela tal ato foi de violência, pois não avisaram e ou explicaram se era ou 
não questão de necessidade realizar a episiotomia.

Zanetti et al (2009) refere que a episiotomia é uma operação ampliadora para 
acelerar o desprendimento diante de sofrimento fetal, progressão insuficiente do 
parto e iminência de laceração de 3º grau (incluindo mulheres que tiveram laceração 
de 3º grau em parto anterior), assim também é utilizada como cirurgia ampliadora 
indicada para se evitar a compressão prolongada da cabeça, particularmente em 
prematuros, o que favorece o trauma craniano. 

Segundo Carvalho (2014) a Manobra de Kristeller é uma técnica realizada 
geralmente pelo médico ou por um enfermeiro obstetra, executada pela aplicação 
manual de uma pressão no fundo do útero, é realizada concomitantemente com as 
contrações uterinas e esforços expulsivos por parte da parturiente. O fato de ser 
aplicada deliberadamente, sem um controle efetivo da pressão aplicada, associada 
a não existência de um registro nos processos clínicos das parturientes da aplicação 
da técnica, dificulta a associação de possíveis complicações materno-fetais. A 
manobra de Kristeller não encurta o segundo período de trabalho de parto e ainda 
potencia o aumento das taxas de episiotomia e lacerações perineais severas.

Lotação, transferência e voltar para casa

Lotação, transferência e voltar para casa estão presentes em 13, 79% (04) 
dos relatos das puérperas. Negar acesso às parturientes em trabalho de parto e 
recomendar que parturientes em trabalho de parto se desloquem por meios próprios 
para outro hospital foram os relatos e reclamações que comporão tal categoria.

Das 13, 79% (04) puérperas que citadas na categoria lotação, transferência 
e voltar para casa, 75% (03) relataram ter procurado assistência ao parto e foram 
negadas. 

A puérpera 5 disse: “Negar acesso, aconteceu aqui, quando eu cheguei tava com 
2 cm e negaram a minha entrada, e depois alegaram lotação, com muita insistência 
deixaram eu entrar”. A puérpera 7 também falou que presenciou: “Mulheres já para 
ter neném e não serem atendidas”.



 
Prevenção e Promoção de Saúde 5 Capítulo 21 198

Segundo o Manual técnico de pré-natal e puérperio de atenção qualificada 
e humanizada do Ministério da Saúde é garantido o atendimento a todas as 
parturientes e recém-nascidos que procurem os serviços de saúde e garantia de 
internamento, sempre que necessário (BRASIL, 2006).

Outro caso relatado por uma das puérperas foi à transferência de atendimento 
de um hospital para outro, a mesma já estava certa de que iria parir naquele hospital, 
pois já estava em trabalho de parto, chegando lá foi transferida, é interessante citar 
que a mesma se deslocou para este outro hospital por meios próprios. A puérpera 
3 disse: “não ser atendida no hospital que eu fui, e ser mandada para outro canto 
tarde da noite”. Esse relato é o que ela considera violência obstétrica.

Tal relato se encaixa perfeitamente nas características da violência obstétrica 
institucional que são ações ou formas de organização que dificultam, retardam ou 
impedem o acesso da mulher aos seus direitos constituídos, sejam estas ações ou 
serviços, de natureza pública ou privada. A falta de vagas em hospitais e incentivar 
a “peregrinação” por vagas em outros hospitais é um exemplo (REDE PARTO DO 
PRINCIPIO, 2012).

Portaria nº 1.459, de 24 de Junho de 2011 normatiza a Rede Cegonha e em 
seu Art. 4° ele garante em sua segunda diretriz a garantia de vinculação da gestante 
à unidade de referência e ao transporte seguro até a mesma.  

Desatenção

A desatenção está presente em 6, 89% (02) dos relatos das puérperas. 
Segundo os relatos as parturientes multíparas eram esquecidas pelos profissionais, 
pois elas já passaram por outros partos e não necessitariam de maior atenção.

A puérpera 1 disse: “[...] eles são um pouco arrogantes. Eles usam muito se 
você tiver filho, tipo se você já teve um, dois ou três filhos, eles já ficam falando esse 
não é o primeiro. Ai ficam sem ligar muito pra gente”.

Segundo Aguiar (2010), em pesquisa realizada em um hospital de São 
Paulo-SP, o maltrato freqüentemente é retratado pelas parturientes como um mau 
atendimento pela falta de manejo da dor, seja na cesárea ou parto normal (antes, 
durante e depois do parto); pela ocorrência de complicações após a alta médica 
(traduzida por uma negligência ou falha técnica na assistência); pelo abandono 
ou negligência; pela exposição desnecessária da intimidade da paciente; por 
dificuldades na comunicação, desvalorização de suas queixas ou falta de escuta ao 
que elas têm a dizer e, sobretudo, por tratamento grosseiro e discriminatório.
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Falta de privacidade e impedimento ao acompanhante

A quarta e quinta categoria, ambas estavam em 3, 44% (01) dos relatos das 
puérperas. O seguinte relato diz:

“[...] fiquei numa sala sentindo dor no meio de um bocado de gente. Médicos 
passando... e mesmo assim você ficar só, ninguém ligar. E você ficar despida ali 
no meio de todo mundo, pra mim foi uma forma de violência” – P 13. 

No outro relato a puérpera 21 disse: “Não deixaram o meu marido acompanhar 
meu parto no centro cirúrgico. Eles disseram que não podia”.

Segundo Assunção, Soares e Serrano (2014) em pesquisa realizada em 
Londrina-PR, existem diversos exemplos de rotinas de violência institucional nas 
maternidades publicas do Brasil, no cotidiano desses serviços, a insuficiente oferta 
de leitos, de profissionais e materiais, entre outras, intensifica situações como 
a peregrinação das parturientes das maternidades locais para interioranas ou o 
contrário; a negação do direito ao acompanhante no parto por falta de estrutura para 
acomodação; a restrição do acompanhante masculino pela inviabilidade de garantia 
da privacidade às parturientes; internamentos de gestantes de alto risco em macas, 
cadeiras de praia ou no chão, pela falta de leitos; a realização de transferências 
de gestações de alto risco pela ausência de material ou profissional para realizar o 
cuidado; a separação mãe e bebê após o parto pela indisponibilidade de leito em 
Alojamento Conjunto.

Não vi ou não sei

Essa sexta categoria, considerada categoria extra, pois não se encaixa nas 
categorias de situações consideradas violência pelas puérperas. Tal categoria teve 
que ser exposta por que ela teve um percentual de 41, 37% (12), sendo maior 
até que a categoria de violência que mais prevaleceu, a categoria procedimentos 
inadequados.

Quando indagadas sobre o que elas consideravam situações de violência 
obstétrica, essas relatavam que não sabiam ou não viram nenhuma ação que para 
elas se caracterizasse como violência.

Aguiar (2010) fala, em sua pesquisa realizada em um alojamento conjunto 
em São Paulo-SP, que ao investigar sobre o que as entrevistadas entendem por 
violência, muitas definições se restringiram ao uso da força física principalmente na 
esfera doméstica, além da violência moral (xingar, falar abusado) e sexual (estupro 
ou relação forçada por parceiro íntimo). Ao longo da entrevista após relatarem atos 
de maus tratos e desrespeito, e questionadas pela primeira vez sobre a violência 
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nos serviços de saúde, as entrevistadas associaram as vivencias relatadas com a 
violência institucional. Percebemos que o conhecimento das puérperas quando a 
violência obstétrica é bem superficial. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Quanto às percepções das puérperas sobre situações de violência, percebemos 
que para elas a realização de procedimentos inadequados; lotação, transferência e 
voltar para casa; desatenção; falta de privacidade e impedimento ao acompanhante, 
foram consideradas por elas como violência obstétrica.

Destacamos o papel do pré-natal no contexto informacional dos direitos das 
gestantes na parturição é de primordial importância para empoderar as gestantes 
para que saibam seus direitos e possam cobrá-los.

Observamos também a necessidade de se incentivar a pesquisa sobre 
a temática, principalmente captando a percepção, o sentimento e ouvindo as 
necessidades das puérperas.

Este estudo visa contribuir para que cada vez mais pesquisas na área sejam 
desenvolvidas com intuito de que esse assunto se expanda das academias para as 
reuniões das grandes maternidades. 
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