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APRESENTAGAO

A obra “Diario da Teoria e Pratica na Enfermagem 3” aborda uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicagdes realizadas
pela Atena Editora. Em sua totalidade estd composta por 2 volumes, sendo eles
classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 27 capitulos, o volume Il aborda, dentre outros assuntos, a Enfermagem como
atuante na promocéo e assisténcia a saude nos variados niveis de atencao e ramos
de atuacao, desde a academia até a pratica profissional em si.

As pesquisas realizadas trazem tematicas que envolvem a atuacédo do
enfermeiro como instrumento de formacdo e qualificacdo profissional, assim
como atuante na atencao basica, domiciliar e hospitalar. Dentre alguns trabalhos
citamos eixos de pesquisa envolvendo assisténcia de enfermagem em auditoria,
ética e bioética, saude mental, doencgas infectocontagiosas, auditoria, seguranca no
trabalho, dentre outras.

Portanto, este volume é dedicado tanto aos usuarios do sistema de saude
quanto aos profissionais atuantes na assisténcia, docentes da area e discentes,
que desejam adquirir conhecimento e informacdes atualizadas nos diversos eixos
de atuacéo, trazendo artigos que abordam informacdes atuais sobre as praticas de
saude aos mais variados publicos.

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as praticas
educativas pelos profissionais da saude, desde a atuacéo assistencial propriamente
dita, até a pratica dos docentes formadores e capacitadores, buscando cada vez
mais a exceléncia na assisténcia, disseminando praticas promotoras da saude, e
fortalecendo a pratica clinica de enfermagem e das demais profissées que cuidam
da saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: Entende-se por tecnologia nao
invasiva em saude aquela onde o profissional
traz sua aptiddo e conhecimento bem
estruturado, tendo um propdésito de atender bem
aessa parturiente. E necessario um atendimento
de forma individualizada para que se tenha
um manejo diferenciado, onde o enfermeiro
€ primordial, pois é ele quem ir4 coordenar
a equipe de enfermagem, programando e
priorizando a assisténcia e estabelecendo
medidas preventivas e reparadoras. A presente
pesquisa tem como objetivo revisar na
literatura tecnologias nao invasivas utilizadas
pela enfermagem no atendimento a essa
parturiente. Trata-se de um estudo descritivo,
do tipo revisdo sistematica da literatura, com
abordagem qualitativa, realizada a partir das
bases de dados LILACS, SCIELO e BDENF
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onde utilizou-se como critérios de inclusao ano de publicacéo e artigos em portugués.
Foram excluidos artigos repetidos e dos quais ndo condiziam com 0s objetivos
da pesquisa. Ao todo foram identificados 37 trabalhos, que apds analise criteriosa
resultou em 10 estudos eleitos para compor a pesquisa. Assim, as tecnologias néo
invasivas, relacionadas ao atendimento de enfermagem a parturiente, se da por serem
relacionais, onde ha um acolhimento e é estabelecido um vinculo entre o profissional
e a paciente do qual derivam de um saber estruturado do enfermeiro os quais sao
abertos e complexos, séo vivas por serem dindmicas e adaptaveis, do qual tém como
instrumento basico o corpo e proporcionam conforto, autonomia e empoderamento
a parturiente. Conclui-se que a enfermagem deve ter conhecimentos baseados em
evidéncias tendo a tecnologia ndo invasiva como método para propiciar a qualidade
do cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Tecnologia. Atendimento de enfermagem. Parturiente.

NON-INVASIVE TECHNOLOGIES USED IN PARTURIENT NURSING CARE

ABSTRACT: Noninvasive health technology is understood to be that where the
professional brings his aptitude and well-structured knowledge, having a purpose to serve
this parturient well. Individualized care is needed to have a differentiated management,
where the nurse is paramount, because he is the one who will coordinate the nursing
team, programming and prioritizing care and establishing preventive and restorative
measures. This research aims to review in the literature noninvasive technologies used
by nursing in the care of this parturient. This is a descriptive, systematic review of the
literature, with a qualitative approach, conducted from the LILACS, SCIELO and BDENF
databases, where inclusion criteria were year of publication and articles in Portuguese.
Repeated articles that did not match the research objectives were excluded. In all, 37
papers were identified, which after careful analysis resulted in 10 studies elected to
compose the research. Thus, non-invasive technologies related to parturient nursing
care are relational, where there is a host and a bond is established between the
professional and the patient from which they derive from a structured knowledge of the
nurse, which are open and complex, are alive because they are dynamic and adaptable,
whose basic instrument is the body and provide comfort, autonomy and empowerment
to the parturient. It is concluded that nursing should have evidence-based knowledge
with non-invasive technology as a method to provide quality care.

KEYWORDS: Technology. Nursing care. Parturient.

11 INTRODUCAO

No Brasil, o inicio da trajetéria das politicas publicas de saude voltadas para
a mulher, comecaram a ser de interesse governamental no inicio do século XX,
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porém abordava a saude da mulher apenas pela perspectiva de suas caracteristicas
biologicas, fato que comeca a mudar em meados do fim da década de 70 (BRASIL,
2011). Em 1971, um exemplo desse avanco nas politicas publicas de saude da
mulher é o surgimento das Diretrizes Gerais da Politica Nacional de Saude Materno-
Infantil, Programa de Assisténcia Materno-Infantil (1974) e o Programa de Saude
Materno-Infantil (1975) os quais abordam atividades como o planejamento familiar,
com objetivo de garantir partos saudaveis e de promover a integralizacéo familiar
(NAGAHAMA; SANTIAGO, 2005).

O parto € um evento fisiol6gico resultante do desenlace do periodo gestacional.
Periodo este que provoca transformacgdes biopsicossociais na vida dessas mulheres
(MIRANDA; SILVA; MANDU, 2018). O cotidiano brasileiro reflete uma complexidade
assistencial em relagédo ao parto, onde o ato de parir tem sido acompanhado do
uso excessivo de praticas intervencionistas, mecanicistas e desumanizadas, assim
fazendo o uso indevido das tecnologias disponiveis, desvalorizando recomendacdes
de evidéncias cientificas, contribuindo para a incidéncia das altas taxas de
morbimortalidade materna e perinatal (LEAL et al., 2014).

Diante do exposto, é possivel perceber a necessidade de se realizar e
implementar diretrizes, normas e protocolos que visem a adequacgao da assisténcia
obstétrica do pais as verdadeiras necessidades da mulher enquanto ser fisico,
emocional e social, assim estimulando os profissionais e toda a sociedade na
realizacdo de boas praticas, adequando os servicos as necessidades da mulher
(BRASIL, 2011).

Visando a melhoria da assisténcia prestada a parturiente, varias dimensoes
séo incentivadas a mudar seus modelos assistenciais e acdes de saude, a partir
de um conceito que vem sendo bastante abordado, a humanizagcdo (DESLANDES,
2004).

O parto humanizado € aquele em que o corpo da gestante segue 0 curso
fisiologico e a assisténcia obstétrica atua com o minimo possivel de intervengdes,
sendo essas utilizadas apenas com motivos plausiveis, visando a seguranca, a
saude e o bem-estar da mae e do bebé. Entende-se por tecnologia ndo invasiva em
saude aquela onde o profissional traz sua aptiddao e conhecimento bem estruturado,
tendo um propésito de atender bem a essa parturiente. A atuacdo do Enfermeiro
contribui para a diminuicdo de intervencbes desnecessarias, levando-se em
consideracéao o ser fisico, psicologico e social, fazendo-se uso de tecnologias né&o
invasivas com segurancga, possibilitando a mée e seu bebé uma gestacéao, parto e
pos-parto dignos, seguros e satisfatérios (PEREIRA et al, 2018).

Diante disso, € necessario levar em consideracao a importéncia do Enfermeiro,
pois € ele quem ira coordenar a equipe de enfermagem, programando e priorizando a
assisténcia e estabelecendo medidas preventivas e reparadoras onde o atendimento
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de enfermagem deve ser de forma holistica e humanizada, além da utilizacdo das
tecnologias ndo invasivas na assisténcia prestada a gestante, contribuindo para um
parto saudavel e adequado, destacando, portanto, a relevancia desse atendimento.

Com isso, essa pesquisa tem o objetivo de revisar na literatura tecnologias
nao invasivas utilizadas no atendimento de enfermagem a parturiente, além dos
beneficios gerados por elas. A partir disso, surgiu a seguinte questao norteadora:
Qual a relevancia da utilizagcdo das tecnologias ndo invasivas no atendimento de
enfermagem a parturiente?

2| METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura, “um tipo de investigacéao
focada em questao bem definida, que visa identificar, selecionar, avaliar e sintetizar
as evidéncias relevantes disponiveis” (GALVAO, PEREIRA, 2014). Compreende
um estudo descritivo, que segundo Gil (2008) objetiva descrever caracteristicas
populacionais ou de determinado fendmeno, com abordagem qualitativa, capaz
de responder a questdes como significados, crencas e valores, proprios de cada
individuo que nédo podem ser quantificados (MINAYO, 2014).

Os descritores definidos foram: tecnologia, atendimento de enfermagem e
parturiente, todos indexados no DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude). A busca
pelos estudos que compdem a presente revisao se deu ocorreu no periodo de marg¢o
a junho de 2019, nas bases de dados: Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Base
de Dados de Enfermagem (BDENF). Foram incluidos no estudo: artigos, teses e
dissertacdes publicados em lingua portuguesa entre os anos de 2009 e 2019. Foram
excluidos trabalhos repetidos, bem como os que nédo condiziam com o objetivo da
pesquisa.

Ao todo foram identificados 37 trabalhos que, apds anélise criteriosa,
resultaram em 10 estudos eleitos para compor a pesquisa. Com relacédo ao ano
de publicacdo dos manuscritos inclusos na revisdo sistematica, a énfase maior se
deu, respectivamente, nos anos de 2019 (n=1), 2018, 2017 (n=2/cada), bem como,
2014, 2013, 2011 e 2010 (n=1/cada).

A regido com maior numero de publicacdes envolvendo a tematica abordada
foi o Sudeste (n=6), seguido das regides Nordeste (n=2), Sul e Centro-Oeste (n=1/
cada). Nao havendo publicacéo exclusiva da regido Norte nesta pesquisa.

No que tange as bases de dados, a que mais se destacou foi a LILACS (n=5),
acompanhado da BDENF (n=4). Referente ao delineamento da pesquisa, as de
abordagem quantitativas (n=9) sobressairam-se as qualitativas (n=1). A Tabela 1

Diario da Teoria e Pratica na Enfermagem 4 Capitulo 26




compreende a sintese dos estudos eleitos para compor a Revisédo Sistematica.

) ] BASES
N° AUTORES ANO TITULOS PERIODICO DE
DADOS
Abordagem de necessidade Revista
MIRANDA; SILVA; , ;
1 | MANDU. 2018 |de saude pglo enfermeiro na Fundamgntal BDENE
consulta pré-natal. Care Online
Satisfacao das puérperas Revista
SOARES et al. 2017 | atendidas em um centro de Enfermagem
2 BDENF
parto normal. UFPE
Tecnologias n&o invasivas Revista
PEREIRA et al. 2018 | de cuidados: Percepcéo das Enfermagem
3 . BDENF
puérperas. UFPE
Revista Bras.
DINIZ, Simone 2009 Género, saude materna e o Crescimento e
4 | Grilo. paradoxo perinatal. desenvolvimento | SCIELO
humano
Socializagao de conhecimentos .
2 e experiéncias sobre 0 Rewsﬂta_
5 DAROS et al. 2010 processo de tecnologias do Eletronica de LILACS
; enfermagem
cuidado.
Aplicacdo de tecnologia leve Revista
ALVES et al. 2013 | no pré-natal: Um enfoque na enfermagem
6 ~ BDENF
percepcao das gestantes UERJ
A margem da humanizagéo?
PEDROSO; 2017 Experiéncias de parto de Physis Revista
7 | LOPEZ usuarias de uma maternidade | de sadde coletiva | LILACS
publica de Porto Alegre - RS.
Parto humanizado: Revista Mineira
FUJITA; SHIMO 2014 | Experiéncias no sistema Unico
8 . de Enfermagem LILACS
de saude.
A contribuicdo das tecnologias
néo-invasivas de cuidado
NASCIMENTO, de enfermagem para o Programa de
- 2011 | empoderamento feminino na i ~
9 | Natalia ) . ~ | pos-graduacéao LILACS
gravidez e no parto: adaptacao
~ UERJ
do modelo de producéo de
saude de Nola Pender.
Vivéncia e formacao do
estudante médico frente Programa de
10 CARNEIRO, 2019 |2° parto em maternidade éss-; raduacio
Eliane. mageence: Um aplicativo BFFg ¢ LILACS
para humanizacgéo do parto e
anamnese.

Tabela 1 — Estudos eleitos para compor a revisao sistematica.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés andlise da amostra estabelecida, bem como a formulacéo de concepcdes

acerca da tematica tecnologias ndo invasivas no atendimento de enfermagem

a parturiente, foram obtidas duas categorias de abordagem na assisténcia de

enfermagem desenvolvida no partejar, definidas em categorias tematicas como:
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Tecnologias N&o invasivas - Relacionais e Tecnologias nao invasivas - vivas.

Tecnologias nao invasivas — Relacionais

O Ministério da Saude estabelece como eixo norteador as praticas assistenciais
no campo da saude e gestdo em todas as instancias existentes do SUS (Sistema
Unico de Saude), a inclusdo de tecnologias leves que abordem principalmente
o relacionamento humano e o estabelecimento de mecanismos de fomentacéao
para a sua disseminacdo, visando promover a interacéo focada no acolhimento e
formulagdo de vinculos entre usuarios e profissionais. A criacdo do relacionamento é
fundamentada no compromisso e responsabilidade para a prestacao de assisténcia
qualificada atrelada aos principios e diretrizes da politica nacional de humanizacéao
(SOARES et. al, 2017).

O parto € compreendido como um evento natural e fisioloégico que juntamente
com o estadiamento do processo gestacional € capaz de promover alteracdes
psiquicas e na qualidade de vida das mulheres (NASCIMENTO, 2011). Tendo
em vista a assisténcia de enfermagem no trabalho de parto, observa-se que as
parturientes relatam melhores experiéncias frente ao processo de parturicao, pois
o enfermeiro atua conforme as praticas de humanizacao e os aspectos voltados ao
relacionamento holistico sdo amplamente fortalecidos. Utiliza-se da comunicag¢ao
terapéutica, a escuta qualificada, o olhar no olho e, acima de tudo, visualizar a
paciente nos aspectos biopsicossocial que fomentardo estratégias na promocao de
avancos relacionais e na qualidade dos cuidados prestados (SOARES et. al, 2017).

As tecnologias relacionais, partem da premissa do bom relacionamento para a
obtencéao de melhores condi¢cdes de abordagem a parturiente, portanto, as mulheres
quando estdao confiantes e acolhidas expressam melhores resultados frente a
assisténcia realizada e adesao (PEREIRA et. al, 2018).

As praticas assistenciais voltadas apenas para o biolégico com enfoque no
tecnicismo, atendendo queixas e intervindo sob a problematica apresentada sem
a avaliacdo do contexto geral a qual o objeto da assisténcia se insere, assim
como a sua subjetividade, reflete nos usuarios como a busca pela realizacdo de
procedimentos imediatista e ndo de cuidados, contradizendo as indicac6es atribuidas
a humanizacdo. A ESF (Estratégia Saude da Familia), exemplifica um modelo
assistencial onde ocorre a promog¢éo de vinculos entre a equipe multidisciplinar e
0s usuarios da unidade, sendo responsaveis por melhores rendimentos ao publico,
no cuidado, promocéao e prevencao da saude (MIRANDA; SILVA; MANDU, 2010).

O acolhimento € uma medida de intervencdo relacional baseada na
reorganizacao das ag¢des do servico, visando a escuta terapéutica dos usuarios, a
resolucédo das possiveis indagacdes que regem o0 processo de assisténcia, assim

como a fomentacdo de medidas de empoderamento e inclusdo participativa nas
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estratégias de cuidados. (DAROS et. al, 2010).

Pedroso e Lopez (2017) apontam que a implantacao de tecnologias relacionais
nao necessita de recursos materiais de grandes magnitudes. No entanto, existem
percalcos no contexto da assisténcia a saude no Brasil, baseados em fatores
interligados a gestéo da saude e recursos destinados, bem como na relagéo entre
demanda dos servicos de saude e a caréncia de profissionais. Isto constitui, ainda,
um grave problema enfrentado pela saude publica, onde se faz necessario discorrer
sobre a deficiéncia pautada no atendimento dentro dos conceitos da humanizacéao
pela sobrecarga dos profissionais, tanto na promoc¢ao, prevencédo, diagnostico,
tratamento e reabilitacdo da saude, contribuindo para uma assisténcia baseada do
tecnocentrismo, cuja abordagem coloca a tecnologia como centro de reflexao.

Diversas variaveis sédo assinaladas pelos autores como desenlaces para as
resisténcias existentes no campo obstétrico, dentre as quais s&o determinantes para
transfiguracdo das dificuldades atuais existentes, tais como a violéncia obstétrica,
poucos recursos destinados ao campo, dificuldades em gestéo, relacionamento
interprofissional e profissional-usuario, dentre outros. No entanto, &€ importante
destacar que avangos no setor estao ocorrendo gradativamente.

Portanto, a assisténcia de enfermagem deve ser proposta de forma
adequada, pois contribui para a prevencao de desfechos adversos, além do nitido
beneficiamento da diade mae e bebé. Isso impacta diretamente na qualidade da
assisténcia realizada, sendo fundamental que a adocéao e utilizacdo dos preceitos
da humanizagdo estejam atrelados aos cuidados fomentados para a garantia de
melhores resultados e experiéncias por parte das mulheres.

Tecnologias nao invasivas — vivas

Esta categoria se refere a tecnologias ndo invasivas — vivas, das quais se
destacam por serem dindmicas e adaptaveis, do qual ttm como instrumento basico
0 corpo, e proporcionam conforto autonomia e empoderamento a parturiente.

Empoderar-se € o modo educativo ofertado ao cliente/parturiente dos servigos
de saude que se objetiva em ampliar o conhecimento, acées, habilidades e o ato de
se conhecer, afim de que a parturiente seja capaz de assumir a responsabilidade
com decisdes a serem tomadas quanto as condutas relacionadas a sua saude
(PERDOMINI; BONILHA, 2011).

O uso das tecnologias nao invasivas propicia um alivio da dor durante o trabalho
de parto, onde as tecnologias ndo invasivas sdo responsaveis pela expressao
da promocao do bem-estar da parturiente, propiciando ainda o conforto sendo
perceptivel a reducdo do tempo quanto ao trabalho de parto (SOARES et. al, 2017).

Segundo Soares (2017), ao serem utilizadas tecnologias néo invasivas, foi

possivel verificar que as mesmas trazem uma satisfacdo da parturiente onde os
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resultados sdo mulheres mais colaborativas, que resgatam toda a sensagdo de
autocontrole, ou seja: conseguem controlar ativamente a dor. Durante a aplicacéao
das tecnologias nao invasivas no atendimento de enfermagem, é possivel que a
parturiente tenha toda autonomia quanto a movimentacéo e é livre de escolhas
quanto aos movimentos que serao por ela utilizados.

As tecnologias néo invasivas no atendimento de enfermagem a parturiente
sédo: banho quente, exercicios perineais com a bola suica, exercicios de respiracéo,
relaxamento, massagem e acupuntura. Praticas essas nao invasivas que propiciam
conforto possibilitando uma liberdade quanto ao movimento a parturiente (SOARES
et. al, 2017). Os cuidados quanto aos movimentos corporais estdo inteiramente
interligados a enfermagem, onde se da em uma serie de cuidados que favorecem
a mulher possibilitando-a viver o processo de parir de forma fisiologica (JAMAS;
HOGA; REBERTE, 2013).

Tendo em vista a mulher como protagonista durante o trabalho de parto é
importante que essa mulher quanto parturiente tenha autonomia, participando
ativamente desse processo, a fim de possibilitar a essa mulher uma visdo nao s6
apenas de um parto como processo fisioldgico, mais sim um parto consciente onde
teve sua participacao em todas as fases (SILVA, COELHO; NASCIMENTO, 2015).

Silva, Coelho, Nascimento (2015) relatam que para se aplicar essas tecnologias
nao invasivas é necessaria uma ambientalizacdo que proporcione uma aplicacao
eficaz das mesmas, onde proporcione a realizagdo de um parto verticalizado e que
dé autonomia a essa mulher. Os hospitais tradicionais nao dispéem das tecnologias
nao invasivas submetendo essas mulheres a partos horizontais, onde as mesmas
nao tém a sua participacéo durante o partejar.

A ambientalizac&o ultrapassa o conforto fisico, relacionado a parturiente, pois
a interferéncia de um ambiente ndo adequado pode interferir negativamente no
parto fisioldgico, pois sabe-se que o parto esta ligado a estimulos neocorticais do
cérebro da parturiente, propiciando um bloqueio da secre¢cdo de horménios como
a ocitocina endogena, que é responsavel pelas contragdes do utero (MINISTERIO
DA SAUDE 2013)

Soares (2017), em um estudo realizado com mulheres que vivenciaram o
trabalho de parto, afirma que a presenca de outras mulheres em trabalho de parto
e acompanhantes em um mesma sala de pré-parto, provoca anseios devido a
auséncia de privacidade, onde torna-se um ambiente propicios a opinides, medo e
ansiedade a parturiente, ndo sendo possivel o protagonismo das mesmas. No que
se refere ao ambiente, convém destacar o Centro de Parto Normal — CPN, que traz
todo esse resgate quanto ao direito de privacidade e dignidade a parturiente durante
esse processo do parto, assegurando que ocorra o pré-parto, parto e puerpério.

Foi evidenciado ainda como tecnologias n&o invasivas, que a presenca

247
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do acompanhante influi beneficamente a parturiente quando os mesmos tem a
privacidade preservada, pois promove um conforto fisico e emocional durante esse
processo. Sendo o enfermeiro o profissional responsavel pela atuacao e aplicagao
das mesmas. Ressalta-se ainda que as instituicbes de saude devem incentivar
a presenca do acompanhante, inclusive do parceiro, fazendo-se necessario a
desconstrucao idealista de género, onde somente a mulher é responsavel pela
reproducéo e o ato de ter o cuidado aos filhos (SILVA, COELHO; NASCIMENTO,
2015).

41 CONCLUSAO

Entende-se que o ciclo gravidico-puerperal consiste em um periodo que
acontecetransformacdes profundas, de formasingularavidadamulher, caracterizado
de forma fisica, psicologica, interpessoais, sociais, sendo considerada um momento
unico e valioso para todas as parturientes.

Com isso o trabalho de parto é caracterizado por um fenédmeno natural, e
doloroso, onde o nivel da dor vai se intensificando ou minimizando conforme o
estado emocional da parturiente ou por uma série de fatores, inclusive ambiental.

Visto que muitas vezes a assisténcia a essa parturiente ndo é adequada,
que faz refletir sobre mudancas no aspecto profissional, e assistencial, que visam
contribuir de forma positiva a proporcionar um cuidado humanizado, e qualificado.

Foi evidenciado que tecnologias nao invasivas tem o objetivo de propiciar
a qualidade do cuidado, refletindo em melhor desenvolvimento durante o parto,
com alivio de dores, proporcionando um conforto, seguranca, e um bem-estar para
essa parturiente. Atualmente, a tematica das tecnologias néo invasivas esta sendo
discutida e estudada para que seja implementada nos setores de saude de forma
enriquecedora, trazendo contribuicbes positivas para que as puérperas se sintam
satisfeitas com a assisténcia.

Conclui-se que o enfermeiro como profissional deve estar sempre se
qualificando, atuando além da forma assistencial, na pesquisa, agregando
conhecimentos baseados em evidéncias, tendo a tecnologia ndo invasiva como
método, de forma a implementar e propiciar a qualidade do cuidado, colaborando
na satisfacdo das parturientes.
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