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APRESENTAÇÃO

A obra “A Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral” 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 20 capítulos, o volume I aborda a atuação da Enfermagem nas 
Unidades de Terapia Intensiva; Enfermagem Clínica e Cirúrgica; Enfermagem em 
Urgência Emergência; Sistematização da Assistência de Enfermagem e Processo 
de Enfermagem; Enfermagem em cuidados paliativos.

O volume I é dedicado principalmente ao público que necessita de assistência 
no âmbito hospitalar, bem como aos profissionais da área, abordando aspectos 
relacionados à qualidade da assistência e saúde ocupacional. Sendo assim, 
colabora com as mais diversas transformações no contexto da saúde, promovendo 
o conhecimento e, consequentemente, a qualidade na assistência. Sendo assim, a 
prestação dos serviços ocorre de forma eficaz, gerando resultados cada vez mais 
satisfatórios.

As publicações tratam sobre ações gerenciais e assistenciais em enfermagem, 
bem como dificuldades assistências enfrentadas pela enfermagem, além de pesquisas 
que envolvem análise de fatores de risco para infecção, interação medicamentosa, 
dentre outras.

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para uma atuação 
qualificada e humanizada no que diz respeito, principalmente, ao paciente crítico, 
bem como um olhar reflexivo no que se refere à saúde ocupacional dos profissionais 
atuantes nas Unidades de Terapia Intensiva, além de fornecer ferramentas e 
estratégias de gestão e gerenciamento em saúde, disseminando o trabalho pautado 
no embasamento científico.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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RESUMO: A assistência humanizada ao parto 
é muito discutida pelos enfermeiros obstetras, 
pois há a preocupação em instituir tecnologias 
que auxiliem na fisiologia do parto e preservem 
a integridade corporal, evitando intervenções 

desnecessárias. Nesse sentido, o estudo 
objetivou identificar o papel do enfermeiro 
obstetra no processo de humanização do 
parto. Tratou-se de um estudo bibliográfico do 
tipo revisão integrativa, realizada através das 
bases de dados: BDENF, LILACS e SCIELO, 
incluindo artigos científicos disponíveis na 
íntegra e de forma gratuita, redigidos no 
idioma português, publicados no recorte 
temporal de 2014 a 2019 e que respondessem 
ao questionamento norteador da pesquisa. A 
amostra final desta revisão foi constituída por 
07 publicações. Os resultados ressaltaram 
que a presença contínua da enfermeira 
obstetra permite enfocar aspectos fisiológicos 
e emocionais da parturição, favorecendo o 
equilíbrio entre as intervenções necessárias 
e o processo fisiológico do parto, componente 
fundamental na assistência humanizada. A 
enfermeira obstétrica atua de forma menos 
intervencionista e suas ações favorecem a 
proteção da integridade da mulher, por meio 
de processos de dignificação e autonomia, 
além de possuírem boa aceitação para a 
maioria das parturientes, indicando o alívio 
da dor como meta primordial. Conclui-se que 
a enfermagem tem um papel essencial na 
mudança das práticas de atenção ao parto e 
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que a individualidade e a autonomia de escolha das mulheres são premissas básicas 
quando se busca a assistência humanizada. 
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem Obstétrica. Parto Humanizado. Saúde da Mulher.

HUMANIZATION OF CHILDBIRTH AND THE ROLE OF THE OBSTETRA NURSE

ABSTRACT: Humanized childbirth care is widely discussed by obstetric nurses, as 
there is a concern to institute technologies that assist in the physiology of childbirth 
and preserve body integrity, avoiding unnecessary interventions. In this sense, the 
study aimed to identify the role of the obstetric nurse in the humanization process 
of childbirth. This was an integrative review bibliographic study, carried out through 
the databases: BDENF, LILACS and SCIELO, including scientific articles available 
in full and free of charge, written in Portuguese, published in the period from 2014 
to 2019 and that answered the guiding question of the research. The final sample of 
this review consisted of 07 publications. The results emphasized that the continuous 
presence of the obstetrical nurse allows to focus on physiological and emotional 
aspects of parturition, favoring the balance between the necessary interventions 
and the physiological process of childbirth, a fundamental component in humanized 
care. The obstetric nurse acts in a less interventionist way and her actions favor the 
protection of the woman’s integrity, through processes of dignification and autonomy, 
in addition to having good acceptance for most parturients, indicating pain relief as a 
primary goal. It is concluded that nursing has an essential role in changing childbirth 
care practices and that the individuality and autonomy of choice of women are basic 
premises when seeking humanized care.
KEYWORDS: Obstetric Nursing. Humanizing Delivery. Women’s Health.

1 | 	INTRODUÇÃO

Sabe-se que, no Brasil, a assistência obstétrica seguiu um caminho tecnocrático, 
sem base em evidências científicas, e consolidou-se de forma hegemônica dentro 
desse modelo. Considera-se que, devido à medicalização progressiva e cada vez 
mais invasiva, o exercício de poder do médico sobre o corpo da mulher afastou-a do 
seu papel de protagonista durante o parto, tendo como exemplo marcante a alteração 
do local do nascer e o declínio da autonomia da mulher durante todo o processo de 
trabalho de parto (RIEGERT et al., 2018).

Ao resgatar a história do processo de parto, identifica-se em outrora a figura 
da parteira rural e urbana como responsável empiricamente pelo trabalho de 
parto e, conhecendo seus saberes, mas associando-os às práticas baseadas em 
evidências (PBE’s), têm-se os enfermeiros obstetras como profissionais capacitados 
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para atuarem nos partos naturais, em qualquer cenário, desde que a gestação seja 
classificada como de baixo risco, conforme especifica o Caderno de Atenção Básica 
– 32 do Ministério da Saúde (MS) (MOURA et al., 2019).

Para atuação do enfermeiro obstetra no modelo humanizado de parto, foi criada 
a Resolução COFEN nº 524 de 24 de junho de 2016, que normatiza a atuação do 
enfermeiro obstetra. Assim, quando estes profissionais são inseridos na assistência, 
supostamente, ocorre à melhora no auxílio ao parto humanizado (COFEN, 2016).

A gestação e o parto são momentos que desencadeiam profundas mudanças 
na vida da mulher, do casal e da família, por isso merecem uma atenção especial por 
parte dos profissionais de saúde. Nesse momento, há necessidade da implementação 
de uma assistência humanizada, que envolva o acolhimento e garanta um diálogo 
franco, livre de julgamentos e preconceitos (ROMÃO et al., 2018).

Nesse contexto, a formação do enfermeiro obstetra é voltada para a assistência 
humanizada e prevenção da violência obstétrica, exigindo envolvimento, empenho 
e a colaboração nos serviços de saúde, para uma assistência de holística e de 
qualidade. O saber-fazer do profissional deve ser capaz de conhecer e intervir sobre 
as diversas situações que permeiam a saúde da mulher, bem como ao neonato 
e sua família, com ética, senso de responsabilidade social e compromisso com a 
cidadania, de modo culturalmente sensível às diferenças existentes na população 
assistida (MENEZES et al., 2020).

Tendo em vista que as ações humanizadas durante a assistência ao parto 
influenciam significativamente na qualidade da evolução do parto e na saúde do 
binômio mãe-bebê, com consequente redução e otimização dos custos, bem como 
redução nas taxas de morbi-mortalidade, o objetivo do presente estudo é identificar 
o papel do enfermeiro obstetra no processo de humanização do parto.

2 | 	REVISÃO DE LITERATURA

O movimento pela “humanização” do parto e do nascimento surgiu no Brasil 
entre as décadas de 1980 e 1990, a partir de uma crítica iniciada dentro do próprio 
campo da obstetrícia, ao modelo hegemônico de assistência ao parto, considerado 
excessivamente medicalizado e tecnocrático. Com iniciativas esparsas e, em geral, 
restritas ao setor privado, a proposta de oferecer um atendimento “mais respeitoso” 
à mulher e ao bebê ganhou a adesão de um pequeno segmento de mulheres de 
camadas médias, ainda que o nome “humanização” não fosse utilizado (HIRSCH, 
2015).

Em 1984, sob influência do processo de construção do Sistema Único de Saúde 
(SUS), municipalização e regionalização do sistema de saúde, principalmente, pelo 
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Programa de Saúde da Família, o MS elaborou o Programa de Assistência Integral 
à Saúde da Mulher (PAISM) (BRASIL, 2004). 

O programa incluía ações educativas, preventivas, de diagnóstico, tratamento 
e recuperação, englobando a assistência à mulher na clínica ginecológica, no pré-
natal, no parto e no puerpério, no climatério, no planejamento familiar, nas infecções 
sexualmente transmissíveis, no câncer de colo de útero e de mama, além de outras 
necessidades identificadas a partir do perfil populacional das mulheres, contribuindo 
posteriormente para a construção da Política Nacional de Atenção Integral à Saúde 
da Mulher (PNAISM) (FABRIZZIO et al., 2019). 

Nessa conjuntura, em 2000, o MS instituiu o Programa de Humanização no 
Pré-natal e Nascimento (PHPN) visando à adoção de medidas que assegurassem 
melhorias no acompanhamento pré-natal e uma assistência ao parto, puerpério e 
neonatal de qualidade (BRASIL, 2000).

O PHPN estabeleceu o direito ao atendimento digno e humanizado à mulher, 
seus familiares e ao recém-nascido, e teve por base, o guia prático de atenção ao 
parto normal, desenvolvido pela Organização Mundial da Saúde (OMS) em 1996. 
Esse guia, baseado em evidências científicas, estimulava as equipes de saúde a 
realizarem procedimentos comprovadamente benéficos para a mulher e o bebê, 
evitando as intervenções desnecessárias (ROMÃO et al., 2018).

As diretrizes citadas introduziram valores e atributos da organização de uma 
rede temática de atenção à gestação, parto e nascimento, e à criança até os 24 
meses e retomam pressupostos do processo de trabalho como força motriz para 
a mudança do modelo obstétrico. Para as gestações e partos de risco habitual, 
foram reforçadas as tecnologias leves e leve-duras (conhecimento técnico científico) 
como ancoragem para o cuidado ao parto e nascimento. Dessa forma, buscou-se o 
fortalecimento da rede e a construção de estratégias inovadoras para a superação 
de conflitos criados pelas relações de poder que envolvem as ações profissionais 
e institucionais do cotidiano dos trabalhadores de saúde no ambiente hospitalar 
(CARVALHO et al., 2019).

3 | 	METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo bibliográfico do tipo revisão integrativa, método 
considerado um dos pilares da prática baseada em evidências (PBE), cuja finalidade 
é sintetizar resultados advindos de pesquisas que abordem determinado tema ou 
questão, de maneira sistemática, ordenada e abrangente. Além disso, é chamada 
de integrativa porque fornece informações mais abrangentes acerca de um assunto/
problema, constituindo, assim, um corpo de conhecimento (ERCOLE; MELO; 
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ALCOFORADO, 2014).
Para isso, foram utilizadas as seguintes etapas: (1) elaboração da pergunta de 

pesquisa; (2) busca na literatura; (3) seleção dos artigos; (4) extração dos dados; 
(5) avaliação da qualidade metodológica; (6) síntese dos dados; e (7) redação e 
discussão dos resultados.

A fim de orientar os passos da investigação, elaborou-se a seguinte questão 
norteadora: Qual o papel do enfermeiro obstetra no processo de humanização do 
parto?

Posteriormente, no mês de junho de 2019, realizou-se a busca e seleção das 
publicações, utilizando as bases de dados da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS): 
Banco de Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura Latino-Americana e do Caribe 
em Ciências da Saúde (LILACS), além do acervo da Scientific Eletronic Library Online 
(SCIELO), utilizando a combinação dos seguintes Descritores em Ciência da Saúde 
(DeCS): enfermagem obstétrica, parto humanizado, saúde da mulher, e o operador 
booleano “AND”. 

Adotou-se como critérios de inclusão: artigos científicos disponíveis na íntegra 
e de forma gratuita, redigidos no idioma português (Brasil), publicados no recorte 
temporal de 2014 a 2019 e que respondessem ao questionamento norteador da 
pesquisa. Foram excluídos os artigos duplicados entre as bases de dados, que não 
atenderam aos critérios de elegibilidade supracitados e que não responderam a 
questão de pesquisa.

Inicialmente, no acervo da BVS (LILACS e BDENF) utilizando-se os filtros: texto 
completo, idioma português e ano de publicação de 2014 a 2019, tipo de documento 
– artigo, obteve-se 44 (quarenta e quatro) publicações que após leitura e comparação 
com a pergunta norteadora foram excluídos 38 (trinta e oito) por não se relacionarem 
ao tema ou estarem no idioma inglês, restando 06 (seis) publicações.

Na base de dados Scielo obteve-se 13 publicações, sendo 12 (doze) excluídas 
e 01(uma) selecionada. Dessa forma, a amostra final desta revisão foi constituída 
por 07 (sete) publicações, conforme apresentado na Figura 1. 
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Figura 1 - Fluxograma da estratégia de busca e seleção dos artigos.
Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Após a seleção dos estudos, realizou-se a leitura pormenorizada e os dados 
extraídos foram categorizados em um quadro. Em seguida, compararam-se os 
resultados, com destaque às congruências e as divergências observadas e estes 
foram discutidos em uma categoria analítica.

4 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os estudos selecionados foram distribuídos em ordem numérica (1 a 7) e 
cronológica (de 2015 a 2018), de acordo com o título, autores, ano de publicação, 
periódico e método, conforme mostra o Quadro 1.
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Quadro 1 - Distribuição dos estudos de acordo com o título, autores, ano de publicação, 
periódico e método. 

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

A análise dos estudos mostrou uma diversidade de autoria, com um total de 
um (01) artigo por autor, (03) publicações no ano de 2018, e os periódicos com mais 
estudos relacionados ao tema foram: Rev. enferm. UFPE on-line e Esc. Anna Nery, 
ambas com três (03). Além disso, foi possível observar que método mais utilizado foi 
o qualitativo, totalizando quatro (04) estudos da amostra.

Para melhor compreensão da síntese dos principais resultados encontrados 
entre os estudos selecionados, elaborou-se uma categoria temática denominada 
contribuições do enfermeiro obstetra no processo de humanização do parto, que 
será discutida a seguir. 

4.1 Contribuições do enfermeiro obstetra no processo de humanização do par-
to

A OMS afi rma que todas as mulheres têm direito à assistência digna e 
respeitosa durante toda a gravidez e o parto, bem como de estar livre da violência e 
discriminação. Entretanto, a violência institucional no cenário do parto e nascimento 
é um problema de saúde pública ainda persistente (INAGAKI et al., 2018).

Para que ocorra uma transformação de práticas obstétricas e sejam fornecidas 
ações para a humanização da assistência quanto à autonomia da mulher e de seu 
direito, o MS lançou as Diretrizes Nacionais de Assistência ao Parto Normal com o 
intuito de contribuir para a ruptura da utilização de tecnologias invasivas do parto e 
muitas vezes desnecessárias, contribuindo para maiores riscos perinatais (BARROS 
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et al., 2018).
O que se observa, é que o ambiente hospitalar está em reconfiguração 

constante no campo obstétrico, voltado à perspectiva da humanização do parto. 
Nesse contexto, para ocuparem e se manterem no espaço, as enfermeiras obstétricas 
desenvolvem as Tecnologias Não Invasivas de Cuidado de Enfermagem Obstétrica 
(TNICE), que têm como características marcantes a compreensão do parto como um 
processo fisiológico, o respeito à sua natureza e à integridade corporal e psíquica 
das mulheres (VARGENS; SILVA; PROGIANTI, 2017).

Nesse contexto, inúmeros benefícios têm sido atribuídos ao modelo colaborativo 
de assistência, uma vez que a presença contínua da enfermeira obstetra permite 
enfocar aspectos fisiológicos e emocionais da parturição, favorecendo o equilíbrio 
entre as intervenções necessárias e o processo fisiológico do parto, componente 
fundamental na assistência humanizada (MEDEIROS et al., 2016).

Observamos que, mesmo inseridas em espaço considerado desfavorável à 
desmedicalização, a enfermeira obstétrica atua de forma menos intervencionista 
e suas ações favorecem a proteção da integridade da mulher (VARGENS; SILVA; 
PROGIANTI, 2017).

Silva, Nascimento e Coelho (2015) pontuaram que as ações de cuidado 
utilizadas por enfermeiras obstétricas que implicaram nos processos de dignificação 
foram: o acolhimento; a promoção da presença de acompanhante; a promoção de um 
ambiente adequado ao cuidado; e a transmissão de calma e segurança às mulheres. 
Já a autonomia das mulheres no trabalho de parto foi possível por meio da promoção 
de relações pessoais entre profissionais e usuárias livres de coerção; e a facilitação 
no acesso às informações. 

Destaca-se, diante dos resultados desta revisão, a confirmação dos ideais de 
Florence Nightingale, ao considerar que o cuidado de enfermagem deve ser capaz 
de construir um ambiente favorável e equilibrado a fim de conservar a energia vital do 
paciente. Acredita-se que na prática obstétrica, o ambiente confortável e adequado 
e as práticas de estratégias associadas, principalmente elaboradas pelo enfermeiro 
obstetra, possuem boa aceitação para a maioria das parturientes, indicando o alívio 
da dor como meta primordial (GOMES; DAVIM, 2018).

Os resultados mostraram ainda, ser incisiva a participação das enfermeiras 
obstétricas na assistência ao trabalho de parto, parto e nascimento nos cenários 
desse estudo. O predomínio dessas profissionais na assistência obstétrica reforça a 
sua importante contribuição no que se refere à prática assistencial, em concordância 
com a OMS, o MS e os princípios da humanização. Ao mesmo tempo, propõe que 
elas têm peso importante quando determinadas práticas obstétricas são ou não 
respeitadas (SOUSA et al., 2016).
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5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

Identificaram-se as contribuições do enfermeiro obstetra no processo de 
humanização do parto e as práticas desse profissional que favorecem o equilíbrio 
entre as intervenções necessárias e o processo fisiológico do parto. 

Sabendo-se que a violência institucional no cenário do parto e nascimento é 
um problema de saúde pública ainda persistente, o enfermeiro obstetra ao atuar de 
forma menos intervencionista, tem importante contribuição no que se refere à prática 
assistencial e suas ações favorecerem a proteção da integridade da mulher.

Contudo, os resultados desse estudo sugerem que é crucial levar em 
consideração a individualidade e a autonomia de escolha das mulheres, premissas 
básicas quando se busca a assistência humanizada. Além disso, o respeito pela 
perspectiva da mulher, associado à experiência profissional e às evidências 
científicas, fundamentam a construção da assistência à saúde com qualidade.

Verificando-se a importância da constante atualização dos profissionais, 
acredita-se que a enfermagem tenha um papel essencial na mudança das práticas 
de atenção ao parto, pois o enfermeiro que tem uma formação humanista e solidária 
poderá servir de articulador na operacionalização da Política de Humanização do 
Parto e Nascimento.
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