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APRESENTACAO

O fortalecimento da Enfermagem, como ciéncia, perpassa o desenvolvimento de um
corpo de conhecimento alicercado em uma base de evidéncias de estudos cientificos bem
desenhados e que tenham implicacbes para uma pratica segura. A investigacéo cientifica
confiavel e de qualidade, portanto, garante o reconhecimento das areas dos saberes da
enfermagem e dos profissionais e pesquisadores envolvidos.

Diante do exposto, temos o prazer de apresentar a colecao “A Enfermagem Centrada
na Investigacéo Cientifica”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes
das mais diversas areas de atuacao do fazer Enfermagem. Aqui, docentes, estudantes,
profissionais e os participantes das pesquisas sdo atores principais de uma ciéncia holistica
que a cada dia se fortalece, em decorréncia do engajamento e empoderamento desses.

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos
em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. O terceiro volume traz estudos
relacionados a praticada enfermagem baseada em evidéncias com énfase a Sistematizacéo
da Assisténcia da Enfermagem (SAE) nos mais diversos cenarios de cuidado a saude e
a importéncia do desenvolvimento de uma cultura de seguranca do paciente. O quarto
volume concentra, principalmente, experiéncias relatadas através de projetos de pesquisa
e extensao, demonstrando a importancia dos mesmos para a formacao académica e
profissional.

O quinto volume aborda a saude da mulher na gestacédo, parto e puerpério, bem
como dos recém-nascidos, criancas e adolescentes. O ultimo capitulo traz a importancia
da assisténcia da enfermagem diante da violéncia sexual contra mulheres. Tema de
fundamental relevancia, principalmente em tempos de pandemia.

O destaque para atencao primaria a saude e para questdes vivenciadas na pratica
profissional € dado pelo sexto volume. Por fim, o sétimo e ultimo volume, traz estudos
com temas variados, principalmente relacionados a saude da populac¢éo idosa, estudos
epidemiolbgicos e as doencgas infectocontagiosas. Ressaltamos a relevancia da divulgacao
cientifica dos trabalhos apresentados, para que 0s mesmo possam servir de base para a
pratica segura dos profissionais de saude. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por
possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: percepcao dos
profissionais de saude envolvidos na atencéo

Descrever a

a mulher gravida acerca do Plano de Parto.
Pesquisa exploratorio-descritiva qualitativa.
Foram entrevistados 24 profissionais de um
ambulatério especializado na assisténcia pré-
natal em uma Maternidade Federal da cidade
do Rio de Janeiro/RJ, entre Dezembro de 2018
e Janeiro de 2019. Utilizou-se a Andlise de
Conteudo categorialtematica. Emergiram quatro
categorias: Perspectivas da equipe; O planejado
e 0 inesperado; Treinamento — o cenario e
seus enfrentamentos; Estimulo a confecgcéo do
plano de parto. Para a maioria dos profissionais
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o plano de parto € um instrumento positivo e
complementar no processo de gestar e parir.
O estudo proporcionou o aprofundamento do
conteudo, promovendo reflexdes das praticas
em transformagdo junto dos profissionais

inseridos no Cuidado de Atencao Pré-Natal.

PALAVRAS-CHAVE: humanizacéo da
assisténcia; cuidado pré-natal; parto
humanizado.

MEANING OF THE BIRTH PLAN:
PERSPECTIVES OF THE HEALTH TEAM

ABSTRACT: To describe the perception of
the health professionals involved in the care
of the pregnant woman about the Birth Plan.
Qualitative exploratory-descriptive research.

Were interviewed twenty-four professionals
from an ambulatory specialized in prenatal
care at a Federal Maternity Hospital in the
city of Rio de Janeiro, RJ, between December
2018 and January 2019. Thematic Categorical
Content Analysis was used. Four categories
emerged: Team perspectives; The planned and
the unexpected; Training - the scenario and it’'s
confrontations; Stimulus to confection of the birth
plan. For most professionals, the birth plan is a
positive and complementary tool in the process

of gestating and giving birth. The study provided
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the deepening of the content, promoting reflections of the practices in transformation among
the professionals inserted in the Prenatal Care.
KEYWORDS: Humanization of assistance; prenatal care; humanizing delivery.

11 INTRODUCAO

Historicamente o Plano de Parto (PP) teve sua aparicdo na Europa, sendo descrito
na literatura desde a década de 1980. Sua a proposta inicial foi informar e proteger as
mulheres frente a crescente influéncia da medicalizagcdo do parto na sociedade Norte-
Americana e Europeia (LOTHIAN, 2006). No ano de 1985, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) e a Organizacao Pan Americana de Saude (OPAS) promoveram uma
conferéncia sobre tecnologias apropriadas para o parto e nascimento. O encontro resultou
em recomendacgdes que compreendiam desde a valorizagao da mulher e suas escolhas
durante o processo do pré-natal (PN) ao puerpério, envolvendo a presenca e treinamento
da equipe multiprofissional, iniciativas para o estimulo do vinculo méae e recém-nato e
analises das rotinas de intervengcbes com ambos (WHO, 1985).

A Politica Nacional de Humanizacao, proposta em 2003 no Brasil, estimula a
comunicagcao entre gestores, trabalhadores e usuéarios a fim de construir processos
coletivos de enfrentamento de relagcbes de trabalho e afeto, além propor inovagdes nas
praticas de satde, por meio do acolhimento e da gestdo participativa (MINISTERIO DA
SAUDE, 2011).

No contexto do Estado do Rio de Janeiro, a Assembleia Legislativa aprovou em
2016 a Lei n° 7.191, dispbe sobre o direito ao parto humanizado na rede publica de
saude do Estado e elenca os direitos da gestante no momento de parturicdo, inclusive os
relacionados ao local de atendimento, profissionais e autonomia. Nela, a elaboragcédo do
PP é caracterizada como um instrumento que garante o auxilio integral em consonéncia
com os principios de humanizacao da assisténcia (RIO DE JANEIRO, 2016).

Nessa conjuntura, estudos com resultados positivos versam sobre a relacdo do
planejamento com bons resultados maternos e neonatais, ao analisar os escores de
Apgar e o inicio precoce da amamentacédo. Os estudos ressaltam a influéncia positiva do
documento no processo de parturicdo e seus desdobramentos, valorizando o principio da
autonomia da figura feminina (LOPEZOSA ET AL, 2017; CORTES ET AL, 2015).

Frente a relevancia do plano de parto e nascimento, faz-se necessario o incentivo a
sua elaboracéao por parte dos membros da equipe de saude no cuidado PN. Tal iniciativa
cabe como estratégia para a retomada do protagonismo feminino no momento da pari¢cao
no ambito hospitalar. Alguns autores descrevem o ato de planejar como uma pratica que
acompanhou a trajetéria da humanidade, uma exigéncia do ser humano ao pensar sobre
algo possivel de se realizar. No uso da razao, o individuo imagina suas acdes antes de
executa-las e, assim, o planejamento esta presente no cotidiano desde as atividades
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diarias até os objetivos complexos (MENEGOLLA; SANT’ANA, 1991).

No contexto gestacional, o plano de parto e nascimento corresponde ao planejamento
feito pela mulher, com as preferéncias de cuidados no momento do parto. O objetivo €
tornar o parto uma experiéncia planejada previamente por aqueles que irdo vivencia-lo. Ele
traduz a expectativa da mulher e/ou acompanhante(s) frente a ocorréncia do nascimento
de seu filho (LOPEZOSA ET AL, 2017).

Partindo do pressuposto de que a construcéo desta ferramenta deve ser conjunta
a um profissional de saude, a fim de que as duvidas sejam esclarecidas, os saberes
fortalecidos e os cuidados qualificados, emergiu a seguinte questdao norteadora: Qual a
percepcéo dos profissionais de saude envolvidos na atencédo a mulher gravida acerca do
plano de parto e nascimento? Em busca de respostas para essa questao, foi estabelecido
como objetivo desse estudo: Descrever as percepg¢des e conhecimentos da equipe de
saude em relacdo ao PP.

Acredita-se que o estudo traz subsidios importantes a fim de compreender o modelo
de atencdo ao pré-natal, com a possibilidade de reflexdo dos profissionais quanto ao

protagonismo da mulher e seu direito de escolha em um modo de atencdo humanizado.

2| METODO

Desenvolveu-se um estudo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa, em
uma maternidade publica federal na cidade do Rio de Janeiro.

Foram incluidos os profissionais que realizam consulta de pré-natal ou atendem as
mulheres gravidas no Ambulatério. Os critérios de excluséo foram: colaboradores com
atuacao em ambulatérios especializados (cardiologia, psiquiatria, nutrologia, diabetes,
doenca trofoblastica gestacional e outros), que participam de grupos de pesquisa
especificos, que estavam de férias ou licenca e alunos de graduacéo. Dentre um total
proximo de 50 pessoas, foram entrevistados 24 profissionais de saude, englobando as
seguintes categorias profissionais: enfermagem, medicina, psicologia e nutricdo. Os
profissionais foram selecionados por conveniéncia e o numero de participantes foi definido
pela saturacado de dados (FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008).

A coleta de dados ocorreu nos meses de dezembro de 2018 e janeiro de 2019,
por meio de entrevistas semiestruturadas a partir de um questionario. O questionario
possuia questdes abertas e fechadas, contendo dados sociodemograficos e profissionais,
informacdes relacionadas as expectativas e percep¢des, além de conhecimentos acerca
do PP e nascimento. O contato inicial com os profissionais ocorreu no devido ambiente
de trabalho, durante o periodo laboral, antes, depois ou nos intervalos das consultas.
As entrevistas foram concedidas no proprio consultério ou, seguindo a vontade do
participante, em outra sala que garantia a privacidade necessaria dentro do ambulatorio,

sendo transcritas no ato e relidas ao entrevistado a fim de se obter o registro fiel.
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Para a analise e discussdo do material utilizou-se a técnica de analise tematica
de conteudo, nos procedimentos metodologicos: categorizacéo, inferéncia, descricdo e
interpretacdo (MINAYO; DESLANDES; GOMES, 2009). A fim de preservar o anonimato,
os participantes foram identificados pelo sistema alfanumérico, utilizando-se a letra inicial
da palavra “entrevistado” seguida de uma ordem numérica: (E1), (E2)...(E24).

O estudo seguiu a normatizacéo para atividades de pesquisa e intervengées com
0s seres humanos, pela Resolugcéo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
com a inclusédo dos participantes do estudo apds a autorizacdo mediante a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A pesquisa foi aprovada no Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), CAAE:
02807218.8.0000.5275, por meio do parecer n° 3042958, em 28 de novembro de 2018.

31 RESULTADOS

Participaram do presente estudo vinte e quatro profissionais, vinte e um (87,5%)
eram do sexo feminino e trés (12,5%) do sexo masculino, todos com idades entre vinte
e quatro e quarenta e nove anos. Dentre residentes de obstetricia, de saude perinatal e
staffs, sete possuem mestrado em diferentes campos da saude e quatro sdo especialistas
em atencao obstétrica ou materno-infantil. Além disso, cinco sdo enfermeiros, treze
médicos, trés nutricionistas e trés psicologos. O tempo de formacdo académica variou
entre um e vinte e sete anos. Cabe ressaltar que as consultas de pré-natal sdo realizadas
exclusivamente pela equipe médica, agregando as demais areas de saude conforme o
prosseguimento da gestacéo.

Quando questionados com relacdo ao conhecimento sobre o PP, vinte (83,3%)
responderam conhecer, enquanto quatro (16,6%) afirmaram desconhecer o0 mesmo.
Nesses casos, foi feita uma breve explicacdo e a entrevista teve prosseguimento. Das
entrevistas emergiram quatro categorias tematicas: 1. Perspectivas da equipe; 2. O
planejado e o inesperado; 3. Treinamento — 0 cenario e seus enfrentamentos; 4. Estimulo

a confeccéo do plano de parto.
3.1 Perspectivas da equipe

Nesta categoria abordamos a percepc¢do dos profissionais de saude quanto a
implantacao e implementagdao do plano de parto no servico de saude. Valorizou-se a
etapa por ser um momento no qual as propostas se materializam com a atuacdo dos
agentes implementadores. A implementacao é reconhecida como variavel na explicacao
do insucesso em atingir metas estabelecidas, ao antecipar problemas e considerar aqueles
que surgem durante o processo (DALFIOR; LIMA; ANDRADE, 2015).

De forma geral, os profissionais responderam acreditar que o plano de parto pode
auxiliar a mulher/acompanhante/familiar de modo positivo, no periodo que corresponde ao
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trabalho de parto, ao parto e ao periodo de cuidados com os neonatos, em consonancia
com o modelo de humanizagéo:

No parto humanizado a mulher se sente mais confortavel, sente menos dor, mais acolhida
pela equipe, mais segura e tem menos estresse no trabalho de parto (...). A escolha do
acompanhante, analgesia, no pré parto servem de auxilio para amenizar a dor, cComo 0
uso de aromaterapia, massagem, decidir a posicéo para parir (E6).
O PP foi identificado por alguns dos profissionais como uma ferramenta de auxilio ao
trabalho de parto e cuidados neonatais pelo seu carater instrutivo, possivel de perceber

nas seguintes falas:

(...) guando a mulher faz o PP, ou procura saber sobre, ela esta mais orientada, por saber
o0 minimo dos direitos dela e vai se sentir mais segura. Acredito no PP que é discutido
com a equipe para fazer os acordos (...) (E9).

Acho que quando a mulher vem preparada € ja conhece 0s passos do que vai acontecer
ela se sente mais segura, ela e o acompanhante. Claro que cada parto é um parto, mas
as partes primordiais vocé consegue prever como VAo acontecer, se sentir acolhida é
parte do processo e nao so paciente (E15).

Como demais beneficios para as mulheres/bebés, foram citados: a promocao de
segurancga, o conforto/ambiéncia, o acolhimento, a garantia de direitos e a formacao de
vinculos.

Posicdes que querem ficar, métodos ndo farmacologicos para alivio da dor. Explico dos
cuidados imediatos com o bebé, direito e deveres do acompanhante de livre escolha,
escolher alguém que as deixe calmas e tranquilas (E9).

Escolher a posicdo para ganhar o bebé, uma musica, um aroma, se ela vai fazer o
primeiro banho do bebé, quem vai acompanhar, iluminag&o, meia luz, luz acesa (E15).

Oriento a pensar como gostariam que fosse o parto, incentivo a conversar com a
enfermagem, médicos e participar do Cegonha Carioca (...) (E24).

Em contraponto, outros discursos referem-se as percepcoes, expectativas e desejos
que de alguma forma néo séo contemplados na proposi¢cao do PP. Dentre os profissionais
que alegaram discordar do plano de parto, alguns ressaltam a importancia da comunicacao:

(...) isso deve ser construido durante o pré-natal através da relacdo construida com a
equipe durante o pré-natal. Eu acredito no que é conversado, no que a paciente fala e
ndo em um papel. Mas deve ser respeitado o desejo da paciente (E7).

(...) entendo a necessidade de querer o PP devido a violéncia obstétrica que muitas
sofreram. Acho importante ndo definir regras e sim conscientizar e conhecer seu corpo,
porgue vocé ndo pode garantir que aquilo vai ser cumprido. Concordo que quanto mais
hands off melhor (E8).

A declaracéo, no entanto, remete aos fundamentos do PP, como a construgdo
conjunta ao grupo de trabalho durante as consultas de pré-natal, com o propdsito de
troca dos saberes por meio do dialogo. Neste caso, o profissional referiu discordar
do planejamento do parto por escrito (PP), ainda que sustente os mesmos principios

A Enfermagem Centrada na Investigacao Cientifica 6 Capitulo 14



propostos pelo material.
Outra apreciacao no que se referem ao PP foi expressa:

Eundoorientoo PP, masexplicosobre os procedimentos, odireitode doula,acompanhante,
as rotinas da maternidade. Dieta, direito de ingerir o que quiserem, analgesia (direito de
solicitar), exercicios para o trabalho de parto. Oriento exercicios para o perineo no pré-
natal (E17).

O profissional E17 afirmou n&o orientar o PP, mas ressalta instruir quanto aos
direitos e cuidados requeridos, com base nas boas praticas de atencdo. Pode-se inferir
que mesmo néo estimulando a confec¢céo do PP de forma fisica e diretiva, o profissional
o fomenta, uma vez que o conhecimento advindo desta interacdo € capaz de auxiliar no
planejamento por parte da mulher/acompanhante.

Outros relatos apontam a necessidade do trabalho em conjunto, a fim de estabelecer
uma relacéo de confianga entre equipe e gestante.

(...) orientar que elas tém o direito de ndo querer analgesia, que aceitem sugestodes,
posicionamentos, para contribuir com o trabalho de parto e criar a relagcdo com a
paciente, evitando complicacdes. Por exemplo, quando a mulher vem com doula e nao
quer conversar com o médico, comunicacdo sé por intermédio da doula (E8).

(...) as vezes 0 mais importante é a formacao de lagcos com a equipe, as vezes temos
um parto muito bom com praticas nao consideradas humanizadas. Porque as relacdes
que se criam no momento do parto sdo tdo importantes quanto as intervengdes ou néo,
porque a mulher precisa se sentir presente e ser incluida (E21).

A fala de E8 evidencia a existéncia de entraves na comunicacao, a qual é fator
fundamental na terapéutica. Pensando no arcabouc¢o do PP, na importéncia da conversa
e formacéo de vinculo em um momento prévio ao parto, talvez, esse entrave interacional
pudesse ser desconstruido através do conhecimento do instrumento em discussao. Ele
possibilitaria que acordos bilaterais fossem estabelecidos, além de facilitar uma boa
relacdo entre os integrantes da equipe, a mulher gravida, seu acompanhante e/ou doula.

O discurso de E21 contribui na qualificacao de sentido as relagdes e a comunicacao,
ao mesmo tempo em que desconsidera a relevancia do conhecimento com base nas boas
praticas de atencado. Apresenta-se, novamente, um paradoxo na fala dos entrevistados,
uma vez que, as tecnologias leves e a inclusao da mulher na proposi¢cédo dos cuidados
integram os principios das boas praticas.

3.2 O planejado e o inesperado

Alguns dos relatos demostraram questionamentos quanto ao desconhecimento da
mulher ao produzir o documento, 0 que, segundo os entrevistados, pode prejudicar a
relacdo com a equipe e expor a gestante a frustracdo diante dos resultados, conforme
relatos a seguir:

(...) a maioria das mulheres nédo tem nocédo do que é o plano de parto, embora elas
leiam sobre parto isso é muito individual. As vezes elas chegam com o PP e no meio do
caminho mudam de ideia, principalmente primigesta, por n&o ter experiéncia, primeiro
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apresentam um PP engessado e depois ignoram o plano (E8).

(...) acho que o mais importante é elas terem nogao de que alguns requisitos que elas
colocam dependem muito do momento(...). Porque se for algo que tenha indicacéo
precisa ser conversado para ficar um clima bom e o PP perde o seu motivo/raz&o. Elas
precisam ter orientacao e ter fundamento nas escolhas (E18).

(...) se vocé fica como unico plano possivel, isso acaba gerando para a mulher uma
frustracdo muito grande, se acontece diferente do planejado e com sofrimento psiquico.
Acho que 0 mais importante € preparar a mulher para o melhor parto possivel para ela e
0 bebé, pois é s6 um plano, nem sempre é aquilo que acontece (E21).

Algumas consideracbes mencionadas pelos profissionais acima, como o
desconhecimento da mulher e PP engessado, podem significar auséncia de orientacbes
dos profissionais que as assistem, uma vez que, sao direitos dos usuarios. Diversos podem
ser 0s motivos que as impedem de conhecer antecipadamente o local e os profissionais
que irdo acompanha-las, prejudicando, assim, a formacao de vinculo com a equipe e a

compreensao dos materiais e tecnologias a disposicdo no momento de parir.
3.3 Treinamento — o cenario e seus enfrentamentos

Afala dos profissionais remete a possibilidade de aprimorar esse eixo de conhecimento.
Quando solicitadas estratégias de treinamento da equipe a maioria se mostrou receptivo e
explanou contribuicbes fundamentadas na pratica da unidade hospitalar.

Orientar a equipe a ler sobre PP, devido ao desconhecimento. Existem evidéncias
cientificas da atuagdo conjunta para um melhor desfecho perinatal. Curso de
aprimoramento reforca o que € estabelecido no PP, fazer com que a equipe entenda a
evidéncia cientifica, a fim de evitar resisténcia (E3).

Treinamento em servi¢go, no caso do ambulatério onde nem todos os profissionais
conhecem o centro obstétrico, seria interessante. Orientar a teoria e associar com a
pratica conhecendo a unidade e o que disp&e para a mulher (E15).

Treinamento que mostre a elaboracédo do PP, mostrar que ndo vai tirar a autonomia do
médico, que pode ser conversado com 0 médico e equipe. Aulas expositivas e dados de
pesquisa sobre a percepc¢do da mulher com PP (E17).

Com as entrevistas foi possivel identificar a existéncia de treinamento sobre assuntos
gerais na unidade. Dos vinte e quatro entrevistados, dezoito afirmaram ter recebido algum
treinamento enquanto atuando no local. Com relacdo a frequéncia, quatro afirmaram
ser semanal, dois, trimestral, trés, semestral e nove, anual. E importante observar a
diversificacdo da frequéncia dos treinamentos, o que pode representar treinamentos
especificos das categorias profissionais.

Partindo do reconhecimento de que os entrevistados possuem conhecimentos validos
para serem veiculos de troca, foram solicitadas sugestdes para a composi¢céo do PP, a fim
também de compreender o entendimento sobre o mesmo. Obtivemos respostas alinhadas
ao preconizado pelo Ministério da Saude (MS), no entanto, o que mais se evidenciou foi
a preocupacao em incluir possiveis intervencdes que porventura se mostrem oportunas.
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Reconhecimento dos sinais de inicio de trabalho de parto, beneficios e desvantagens do
parto normal e parto cesarea (...) (E19).

Métodos nao-farmacolégicos, alimentacéo pré, intra e pods-parto (parto normal e parto
cesarea), episiotomia, possiveis intervencfes (féorceps, vacuoextracéo), aleitamento
materno imediato (E4).

3.4 Estimulo a confeccao do plano de parto

Quando indagados a respeito do incentivo a confec¢cdo do documento, oito (33,3%)
profissionais afirmaram abordar a tematica com as gestantes da unidade, enquanto
dezesseis (66,6%) referiram n&o utilizar dessa pratica. Dentre os dezesseis, doze
afirmaram que se sentiriam aptos mediante treinamento, enquanto quatro mantiveram a
opinidao contraria.

Na questdo da pesquisa: Qual a sua sugestado para estimulo a confeccao pelas
usuarias? As respostas contemplaram sugestdes envolvendo orientacdo e educacéo.
Conforme é possivel perceber nos relatos a seguir:

Durante a consulta de pré-natal, desde o primeiro contato, nao deve deixar para o final
da gestacéo (E2).

Acho bom ter um modelo com os pontos principais, uma série de perguntas e trabalhar
em cima daquilo (Eb).

(...) temos a visita do Cegonha, porque é uma oportunidade em que elas estdo aqui, ou
até mesmo no acolhimento, para elaborar ao longo do pré-natal (E11).

Argumentar porque aquilo faz diferenga, que é um direito dela de esclarecer mais para
a equipe que vai atender no trabalho de parto, para um bom relacionamento e mostrar
quem é essa gestante (18).

E possivel perceber, nas falas, a forma que alguns profissionais se demonstram
solicitos a orientacdo, com sugestdes possiveis de serem avaliadas para aplicabilidade
no local.

4 |1 DISCUSSAO

Uma pesquisa realizada na Espanha sobre o cumprimento dos planos de parto e
seus respectivos resultados maternos e neonatais concluiu que existe relacéo direta entre
o grau de desempenho do PP e a obtencdo de melhores resultados. Acompanhado por
diminuicdo nas taxas de cesarea e bons testes de avaliagcao do RN. Os autores evidenciam
a observacao na pratica clinica, elencam o planejamento como uma contribui¢cao ao parto
natural e fisioldgico, pois favorece a comunicagcéo com os profissionais e promover maior
satisfacdo (LOPEZOSA; MAESTRE; BORREGO, 2017).

Trabalhos realizados com puérperas acerca das contribuicdes da realizacdo do PP,
ratificam o quanto as mulheres se tornam munidas de informacdes sobre a assisténcia
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ao parto no processo de construcao do documento. Tendo como resultado a vivéncia de
melhores condicgdes fisicas e emocionais, com o estabelecimento de relacbes de respeito
com os profissionais que as acolhem (RODRIGUES, 2017; MOUTA ET AL, 2017).

Uma reviséo integrativa quanto as repercussdes do PP culminou na formacéo de
trés evidéncias: (i) a construcdo do documento influencia positivamente no processo
de parto e desfechos; (ii) as expectativas irrealistas podem causar insatisfacdo com a
experiéncia do parto e (iii) prestadores de cuidado desempenham papel central no apoio
a realizacdo e cumprimento do plano. Os autores evidenciam que a satisfacdo com o
parto € diretamente proporcional ao grau de cumprimento das escolhas maternas, com
a tendéncia de as mulheres sentirem-se frustradas e insatisfeitas quando o parto néo
ocorre conforme planejado. Ressaltam, também, a existéncia de estudos que sugerem
a denominacéao “Plano de Parto” impropria, por estimular a crenca de que o nascimento
pode ser planejado e ignorar a natureza dindmica do parto (MEDEIROS ET AL, 2019).

Diversos estudos defendem a elaboracdo do documento (PP) como conferéncia de
confianca e aquisicao de saberes. Os artigos evidenciam a necessidade de construgcéao
conjunta a equipe e o compartilhamento com os profissionais da assisténcia, de modo
a compreender a singularidade feminina. Pesquisadores expdem que a execucado das
atividades referidas no plano € algo dinamico, conferindo a gestante o poder de recriar a
forma como ela quer que aconteca seu parto no momento de parir. Dessa forma, enfatizam
o documento como uma tecnologia viva, possui dinamicidade e é adaptavel (CORTES ET
AL, 2015; MENEGOLLA; SANT'ANNA, 1992; MOUTA ET AL, 2017).

51 CONSIDERACOES FINAIS

De forma geral, os profissionais acreditam no beneficio da inclusdo do PP e enfatizam
a necessidade de desenvolver um método em conjunto para a sua efetiva implementacéo.
Acreditam nos treinamentos como promoc¢édo de capacidades e que, por conseguinte,
gerariam maior adesdo. A amostra abrangeu profissionais com atuacéo direta no cuidado
materno e neonatal e foi possivel observar um conhecimento superficial a respeito
da tematica. Infere-se a necessidade de maior estimulo ao PP, uma vez que siga as
recomendacdes expostas pelo MS e por seu impacto na qualidade da atencéao.

O instrumento é utilizado por gestantes com o objetivo de auferir resultados positivos
na experiéncia do parto, sendo o0 seu processo de construcdo uma forma de estreitar
lacos e promover relagcdes de confianga entre usuarias e equipe. Em razéo disso, o PP
€ indicado como fator relevante no processo de gestar e parir, no qual a mulher possui
ao seu lado uma equipe qualificada que a possibilite compreender suas transformacodes
fisiologicas, estando consciente das suas escolhas e cuidados gestacionais.
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