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RESUMO: Este estudo objetivou
compreender a assisténcia da enfermagem
na prevengdo a violéncia obstétrica,
através da uma busca literaria de artigos
existentes. Objetivo principal & discutir a
partir da analise dos artigos selecionados a
violéncia obstétrica e as formas de violéncia
e atuacdo do enfermeiro frente a violéncia
obstétrica. Foi utilizado como método de
coleta de dados a pesquisa bibliografica
qualitativa, a busca dos artigos foi retirada
das seguintes bases de dados: Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO); Literatura
Latino-Americana do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS); Base de Dados de
Enfermagem (BDENF), Google académico.
A partir da andlise de dados pode-se
observar que o enfermeiro é o profissional
que tem autonomia, conhecimentos e
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habilidades para atuar diante de um parto
humanizado. A assisténcia da Enfermagem
deve proporcionar melhores condi¢des para
a gestante, acolhendo-a com apoio fisico,
psicologo e moral.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia; Obstetricia;
Enfermagem; Parto; Humanizado, Parto
obstetra; VO Enfermagem

NURSING IN PREVENTING
OBSTETRIC VIOLENCE

ABSTRACT: This study aimed to understand
nursing assistance in preventing obstetric
violence, through a literary search of existing
articles. The main objective is to discuss,
based on the analysis of the selected
articles, obstetric violence and the forms of
violence and nurses’ actions in the face of
obstetric violence. Qualitative bibliographic
research was used as a data collection
method. The search for articles was taken
from the following databases: Scientific
Electronic Library Online (SCIELO); Latin
American Caribbean Literature in Health
Sciences (LILACS); Nursing Database
(BDENF), Google Scholar. From the data
analysis, it can be observed that the nurse
is the professional who has the autonomy,
knowledge and skills to act in a humanized
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birth. Nursing care must provide better conditions for pregnant women, welcoming them with
physical, psychological and moral support.

KEYWORDS: Violence; Obstetrics; Nursing; Childbirth; Humanized, Obstetric birth; VO
Nursing

INTRODUCAO

A violéncia obstétrica € uma violagéo aos direitos das mulheres durante a gravidez,
parto ou pds parto e em casos de abortamento e afeta diversos setores da sociedade. E
exercida por profissionais que atuam na assisténcia a mulher de forma desumanizada e
envolve maus tratos fisicos, psiquicos, verbais e ocasiona perda da autonomia e capacidade
de decidir sobre o seu corpo e afeta negativamente a qualidade de vida das mulheres.

Avioléncia obstétrica tem se tornado uma rotina na vivéncia das mulheres brasileiras,
onde impera o desrespeito, humilhagdes, discriminagdo de ordem étnica, econémica
e social. Dessa forma, essa violéncia deve ser enfrentada por parte das instituicoes e
profissionais de saude, com o objetivo de garantir os direitos das mulheres, como os
sexuais, reprodutivos e humanos (Vieira, 2016).

Muitas formas de violéncia sédo apontadas a mulher na condicdo de gestante e dentre
elas apontam que uma em cada quatro mulheres no Brasil sofreu algum tipo de violéncia
obstétrica durante a assisténcia ao parto e, das que abortaram, metade também tinha
relato semelhante. Dentre as formas de violéncia obstétrica, 10% sofreram toque vaginal
de forma dolorosa; 10% tiveram negacéo de métodos de alivio a dor; 9% receberam gritos;
9% xingamentos ou humilhacdo; 7% nao tiveram informacdes sobre os procedimentos
realizados; 23% sofreram violéncia verbal com frases preconceituosas (Modena, 2018).

Muitas gestantes ainda desconhecem o termo de violéncia obstétrica e somente
quando passam pela situagdo de violéncia comeg¢am a ter entendimento sobre o termo.
Procedimentos invasivos que sdo realizados sem o consentimento, afeta negativamente a
qualidade de vida das mulheres, e leva a traumas, medo de outro parto, depresséao, entre
outras consequéncias.

Nesse sentido, faz-se importante ter cautela e esclarecer que a relagdo entre os
profissionais de salde e a parturiente deve ser baseada no cuidado e na segurancga,
visando uma adequada realizag&o de praticas humanizadas. E necessario que o profissional
se coloque no lugar do outro, ouvindo as necessidades da mulher e conhecendo suas
demandas no servi¢o de saude (Silva, 2020).

Diante do exposto, destaca-se que a violéncia obstétrica deve ser suprimida pela
equipe de saude e principalmente pelo enfermeiro que atua diretamente no cuidado a
assisténcia a mulher, conforme preconizado pela Lei do Exercicio Profissional n° 7.498 de
25 de junho de 1986 que estabelece a atuagéo do enfermeiro a gestante, ao trabalho de
parto, parto e puerpério.
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A pesquisa justifica-se devido a necessidade de entender de que forma a Enfermeiro
pode prevenir a violéncia obstétrica e prestar uma assisténcia humanizada e qualificada
a gestante durante o trabalho de parto, parto. A pesquisa servird como fonte para outros
pesquisadores, discentes buscarem conhecimento e utilizar na vida profissional e
académica.

Desta forma, visando assegurar a manutencdo de uma assisténcia a gestante e
reducdo de prejuizos a saude materno-infantil, temos como questionamento. Qual a
atuacéo do enfermeiro frente a violéncia obstétrica? E como objetivo geral da pesquisa
foi identificar a atuagdo do enfermeiro frente a violéncia obstétrica. E como objetivos
especificos conceituar o termo violéncia obstétrica e as formas de violéncia, e caracterizar
a atuacgdo do enfermeiro frente a violéncia obstétrica.

Assim, trata-se de uma revisdo de literatura acerca da atuagé@o do enfermeiro frente
a violéncia obstétrica. A pesquisa é importante porque o Enfermeiro presta assisténcia
direta a gestante e tem um papel importantissimo para o aprimoramento da qualidade na

assisténcia para as gestantes.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura, de carater descritivo a qual discorre de uma
ferramenta de pesquisa capaz de promover a sintese do conhecimentos e a aplicacéo
de resultados de estudos relevantes. Nesse sentido a revisdo da literatura é a reuniao, a
juncéo de ideias de diferentes autores sobre determinado tema, conseguidas através de
leituras, de pesquisas realizadas pelo pesquisador. A revisdo da literatura €, neste sentido,
a documentagéo feita pelo pesquisador sobre o trabalho, a pesquisa que esta se propondo
a fazer (Brizola, 2017).

O método de andlise da pesquisa decorreu nas seguintes etapas: identificagcdo do
tema; sondagem da questé@o de pesquisa; escolha dos critério de incluséo e excluséo dos
artigos e sintese das informagdes dos artigos.

Foi realizada a busca dos artigos nas seguintes bases de dados: Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO); Literatura Latino-Americana do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Google académico. Utilizados quatro
Descritores em Ciéncias da Saude (Decs): “violéncia obstétrica”, “atuacéo do enfermeiro”,
“causas da violéncia obstétrica”, “prevencéo violéncia obstetra”, no periodo de 2016 a
2023. A andlise final foi constituida por 22 artigos, tendo critérios de exclusdo: que fugiram
do tema e em outro idioma. Como critérios de inclusdo na pesquisa foram 9 artigos por

estar proximidade com o tema escolhido no idioma Portugués.
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REFERENCIAL TEORICO

de advocacy para
enfermeira(o)
obstetra

N° | TITULO AUTOR-ANO | OBJETIVO RESULTADOS

01 | Violéncia Vieira, Raquel | Analisar as Os estudos mostram a
Obstétrica. Praticas | Santana praticas no necessidade de uma
no Processo (2016) processo parturitivo | conceituagdo da tematica,
do Parto e consideradas como | ao direito da mulher, com
Nascimento: Uma violéncia obstétrica | mecanismos legislativos que
revisao integrativa. dentro de uma contribuam para o enfrentamento

perspectiva de da violéncia obstétrica; sendo

direito das mulheres | necessaria uma ampliagao

na literatura de discussdes a respeito da

cientifica. tematica, uma conceituacao clara
da definicdo da terminologia, e
Leis para o enfrentamento da
tematica.

02 | Desrespeito e Leite TH Discutir e Desenvolvimento de um
Abuso, maus- (2020) refletir sobre instrumento com boas
tratos e violéncia como questdes propriedades psicométricas para
obstétrica: um relacionadas avaliar situagdes de desrespeitos
desafio para a a definicéo e e abusos, maus tratos e violéncia
epidemiologia e a terminologia, obstétrica durante a gravidez, o
saude publica no mensuracao e parto, o puerpério e em situacdes
Brasil. politicas publicas no | de abortamento se fazem

Brasil tém dificultado | necessarios.

a pesquisa sobre

essetemaea

mitigacdo desses

atos.
Violéncia Obstétrica | Paula E. Compreender a Ficou evidente a necessidade de
e o0 atual modelo (2020) percepcao dos romper com a violéncia obstétrica

03 | obstétrico, na gestores das que esta em nivel estrutural/
percepcao dos maternidades. institucional a fim de garantir um
gestores em saude. cuidado de qualidade a mulher.
Vivéncia sobre Bruno Barreto | Compreender Reforca a necessidade de se
violéncia obstétrica: | (2022) o papel dos criar um elo soélido entre os
Boas praticas de Enfermeiros na profissionais de salde e as

04 | Enfermagem na prevengao da parturientes, bem como levanta
assisténcia ao violéncia obstétrica | a importancia da educacéo em
parto. no Parto. saude e educacao permanente

para boas praticas assistenciais.
Violéncia Bitencourt Percepcgéo de Percebe-se a necessidade de
obstétrica para os (2021) violéncia obstétrica | investir em estratégias para
profissionais que para os profissionais | inibir a violéncia obstétrica e
05 | assistem o parto. que atuam na humanizar a assisténcia por meio
assisténcia ao de capacitacéo dos profissionais
trabalho de parto e e orientacdo das mulheres sobre
parto. os seus direitos.

06 | Ampliando vozes Zanchetta MS | Melhorar a O enfrentamento da violéncia
sobre violéncia (2021) qualidade da obstétrica dar-se-ia por apoio
obstétrica: assisténcia familiar. Para a praxis renovada
recomendacoes obstétrica sugeriu-se a educacéao

coletiva sobre direitos aos
cuidados obstétricos (53,1%)
e o atendimento humanizado
(38,2%) mobilizando o poder
profissional para consolidar a
humanizacgéo.
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07 | Avioléncia Ribeiro DO Conhecer a Violéncia Obstétrica quando

obstétrica na (2020) percepcéao primiparas, onde as mulheres
percepgéao da das multiparas sofriam violéncia verbal para
multiparas acerca das suas colaborarem com o periodo

experiéncias com a | expulsivo do parto; Violéncia
violéncia obstétrica | Obstétrica quando multiparas,
onde foi observada violéncia
verbal e fisica, pautadas pelo
grande namero de filhos que

possuiam.

08 | Conhecimento de Isidoro (2020) | Investigar o Identificou-se ainda que existe
enfermeiros da conhecimento de despreparo dos profissionais
atencao primaria enfermeiros da sobre o assunto para que haja
acerca da violéncia atengéo primaria uma boa fonte de informagdes
obstétrica a saude acerca da para as gestantes durante o

violéncia obstétrica. | acompanhamento pré-natal.

09 | Producgéo de Silva, M.R.B Conhecer a Evidenciou-se como fator
conhecimento (2020) producgéao cientifica predominante a formacao
sobre violéncia sobre violéncia dos profissionais de saude
obstétrica: o lado obstétrica e a negligéncia como parte
invisivel do parto estruturante no desenho atual da

assisténcia.

Quadro 1: Apresentacdo da sintese dos artigos incluidos na Revisdo: Titulo do estudo, autores, ano,
objetivo, resultados.

DISCUSSAO

A partir da anélise dos artigos selecionados, emergiram duas categorias tematicas:
violéncia obstétrica e as formas de violéncia e atuacdo do enfermeiro frente a violéncia
obstétrica.

Violéncia obstétrica e as formas de violéncia

O termo violéncia obstétrica tem sido utilizado desde o reconhecimento dessa
violacao a mulher, sendo definido como uma apropriacao do corpo feminino e sua autonomia
reprodutiva, durante o processo do pré-parto, parto e pos-parto, por profissionais de saude,
expondo as mulheres a comportamentos desumanizados, que usam de procedimentos
dolorosos ou embaragosos, bem como drogas desnecessarias, substituindo o processo
natural do nascimento em patologico e usando atitudes abusivas em relagdo ao estado
psicoldgico das mulheres (Souza, 2021).

A violéncia obstétrica € recorrente na assisténcia hospitalar e expressa desigualdades
e opressdes nas relagdes de género e entre profissionais e usuarias dos servigos de saude. O
enfrentamento da violéncia obstétrica demanda atribuir maior visibilidade a esta problematica,
incluindo-a nos processos de formagao e nos espacgos de trabalho destes profissionais, bem
como entre as mulheres, na busca de propiciar a identificacdo e o enfrentamento desta forma
de violéncia. Deste modo, ressalta-se a importancia de dar visibilidade a violéncia obstétrica
praticada nas maternidades, visando construir estratégias ao seu enfrentamento. (Nascimento,
2022).
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A violéncia obstétrica institucional na area da salde para as mulheres emerge
também por meio de servigcos oferecidos em condi¢des inadequadas, podendo implicar em
danos fisicos e psicologicos a mulher, assim como trazer sérias repercussoes para a sua
saude sexual e reprodutiva (Silva, 2016).

O corpo torna-se alvo do poder nas instituicbes de saude. Descobriu-se que,
por meio de intervengdes, é possivel acelerar o trabalho de parto, por meio de técnicas
invasivas como o toque vaginal. O corpo pode ser medido, investigado em cada detalhe,
e submetido a vérias formas de manipulagéo, para se tornar ao mesmo tempo téao util, tao
docil, quanto assujeitado (Oliveira, 2017).

Dentre as expressdes da violéncia obstétrica identificadas, podemos citar: violéncia
fisica, negligéncia e frieza, privacdo de alimentos, negacdo de ter um acompanhante
em todas as etapas do pré-parto, parto e pds-parto, realizacdo de exames de toques
repetitivos e dolorosos, violagéo do direito ao sigilo e confidencialidade, negacéo do direito
a informagéo, realizagdo da manobra de Kristeller e da episiotomia, violéncia psicologica
por meio de jargdes discriminatorios e humilhantes, entre outros. (Medeiros, 2022).

Ressalta-se que a relagdo das mulheres com o ato de parir, devido a desinformacéo,
costuma ser um grande problema, por isso, devem-se proporcionar informagdes para as
gestantes durante o pré-natal, trabalho de parto, parto e puerpério, baseadas em evidéncias
cientificas atualizadas, para a decisdo da gestante quanto a forma do nascimento,
respeitando sua autonomia (Oliveira, 2020).

A violéncia obstétrica acontece em um momento de vulnerabilidade da mulher, uma
vez que a gestante € vitima de tal violéncia e ndo tem conhecimento da mesma, pois
associa a violéncia obstétrica a uma agressdo como qualquer outra e entende que 0s
profissionais estdo desempenhando seu papel da forma correta, sendo assim, existem
poucas denuncias em relacédo a este tipo de violéncia (Rodrigues PB, 2017).

A atuacao do enfermeiro frente a violéncia obstétrica

A partir do século XVIII, o parto, que outrora era um evento adstrito as mulheres
auxiliadas por parteiras, passou a ser realizado por médicos na Inglaterra. A concepgéo
tecnicista alterou o modelo de assisténcia ao parto. Mulheres e filhos foram separados, e
a mulher passou a se adequar a parir em fung@o da conveniéncia médica. Dessa forma,
tal incurséo histérica desencadeou outros varios procedimentos para corrigir 0 corpo da
mulher, tratado como incapaz de parir autonomamente (Oliveira, 2017).

Toda essa revolucgédo diante do parto mudou drasticamente apds a entrada da figura
do médico no cenario do parto, consistindo em iniciar o processo de forma patolégico,
induzindo por métodos e procedimentos que sejam praticos mas ao mesmo tempo invasivos
para o corpo da mulher e que na maioria das vezes pode levar problemas ao nascimento
do bebé. Antes o parto era realizado no meio familiar sendo realizado por parteiras. Essa
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insercéo de tecnologias trouxe alguns beneficios, porém contribui para a desumanizacao
do parto e abre caminhos para a violéncia obstétrica.

A assisténcia que promove a compreensao da fisiologia da mulher e que, o estado
psicoldgico e emocional, interferem diretamente durante o trabalho de parto. Acrescenta-
se também o respeito as atitudes de cada parturiente e o uso das praticas baseadas em
evidéncias pois, possuem relacdo direta com a seguranca e com os resultados positivos
para o bindémio. Esse tipo de assisténcia tem mostrado maior satisfacdo da mulher e de
seus familiares (Octavio, 2020).

A capacitagdo dos profissionais de saude constitui um dos eixos norteadores da
Politica de Humanizagéo, descritos na atual Politica Nacional de Educagéo Permanente
aprovada no ano de 2003, como proposta para mudanca da realidade institucional. A falta
de qualificagdo profissional em atuar nas demandas de cuidado obstétrico pode contribuir
para a promogéo e sustentacdo da violéncia obstétrica. Assim sendo, torna-se primordial
o aprimoramento profissional como forma de enfrentamento da violéncia obstétrica (Alves
VH, 2020).

Dessa forma, o enfermeiro acompanha a gestante na consulta de pré-natal até a
maternidade, € justamente no periodo do pré-natal onde as gestantes devem ser acolhidas
e esclarecidas todas as suas duvidas e respeitando os seus direitos e desejos. Ha uma
lacuna muito grande porque a maioria das gestantes falham nas consultas de pré-natal o
que acaba dificultando os esclarecimentos necessarios sobre a gestagdo e aquelas que
cumprem rigorosamente as consultas, ainda tem davidas como sera a gestacao e o parto.

Os estudos mostram que, quanto mais jovem a mulher e sem instrugdo escolar,
maior o risco de ndo reconhecer atos que surgiram a violéncia obstétrica. Em contrapartida,
estes revelaram que mulheres com maior acesso a informacdes e escolaridade podem
diminuir o indice de violéncia, pois estas procuram informacdes cientificas que comprovem
o beneficio da conduta tomada pelos profissionais de saude (M.R.B, 2020).

Por outro lado, as mulheres ndo conseguem distinguir se sofreram ou nao atos
violentos, porque confiam nos profissionais que conduzem a assisténcia e também, pela
propria condicéo de fragilidade fisica e emocional que os processos obstétricos acarretam.
Essa passividade permite a imposicao autoritaria de normas e valores morais depreciativos
por profissionais de sadde que, mais uma vez, julgam saber o que é melhor para as
pacientes, colocando-as em uma situacéo de impoténcia (Ribeiro DO, 2020).

A auséncia de instrumentos validos e acurados para a mensuracao desse problema
acarreta impossibilidade de estimar com precisdo a prevaléncia do evento de interesse,
falta de comparabilidade entre os estudos existentes em diferentes contextos e populagoes,
dificuldade de monitoramento das estimativas ao longo do tempo e obstaculo a estudos
enfocando fatores de risco e consequéncias desses eventos na saude da mulher e do
recém-nascido (Conceigéo, 2020).
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Ha uma necessidade de qualificacdo em gestdo da saude como processo de
enfrentamento a violéncia obstétrica. Gestores das maternidades necessitam implementar
a cogestao como proposto pela Rede Cegonha, incluindo profissionais de saude, gestores
e usudrias nas discussdes de implementacédo das normas, rotinas e das missdes das
maternidades, favorecendo uma oferta de atencéao a saude reprodutiva qualificada e segura
(Paula E, 2020).

O profissional de satde deve resguardar o respeito a mulher no campo do parto e
nascimento como os direitos a um cuidado de qualidade que atenda as suas necessidades
e a sua compreensdo como pessoa humana, englobando os aspectos biologicos,
psicolégicos, sociais e culturais (Aratjo RCB, 2020).

O papel da enfermagem na obstetricia vem diminuindo a incidéncia de procedimentos
desnecessarios durante o trabalho de parto e consequentemente os casos de violéncia,
pois além de tranquilizar as parturientes, o enfermeiro também atua em todos os momentos
do parto, buscando sobretudo, resguardar a satde do binébmio mae-filho e o bem estar
destes, seja pela execugdo de técnicas seguras e/ou pelo fornecimento de orientagcbes
efetivas (Barreto, 2022).

Acredita-se que a enfermagem trabalha com o cuidado e respeita os processos
fisiologicos e naturais da parturiente, contribuindo assim para reducéo de praticas
desrespeitosas e maldosas para a mulher.

Considerando as ag¢des da enfermagem é basicamente saber ouvir a gestante,
evitar procedimentos invasivos, aderir o tratamento humanizado, respeitando a mulher
independente da sua raca, classe social, enfim. A falta de comunicacéo e falta de empatia
entre a paciente e o profissional dificulta, faz com que haja um distanciamento do vinculo
entre o profissional e a gestante.

Nessa categoria os participantes assinalaram que os problemas institucionais
contribuem para a existéncia da violéncia obstétrica, destacando a falta de ambiente e
recursos adequados, além da superlotacdo e presenca de poucos profissionais. Os
profissionais salientaram que para garantir a qualidade de atencé@o a mulher, a maternidade
deve ter estrutura fisica adequada e recursos humanos suficientes e capacitados
(Bitencourt, 2021).

A educacgédo em saude se torna instrumento que permite as gestantes a exposi¢céo de
suas possiveis duvidas e questionamentos visando a diminuicdo das incertezas por meio
de orientagdes em saude, possibilitando ainda a construgcdo da autonomia na gravidez e
contribuindo para a promog¢éo do seu empoderamento (Saraiva, 2020).

O enfermeiro € o profissional com maior vinculo nesse momento, a enfermagem
obstétrica € a mais capacitada para desenvolver uma assisténcia segura e acolhedora.
Como a promocgéo de saude, como a promog¢ao de um ambiente seguro, excluindo todos os
procedimentos invasivos e desconfortavel, desnecessarios, comunicagdo com a paciente a
fim de proporcionar conhecimentos sobre seus direitos na maternidade e reprodugéo, bem
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como informar e sanar dividas a respeito do trabalho de parto e aleitamento, encoraja-
la durante os momentos de dor. Juntando tudo isso a um tratamento humanizado e
responsavel respeitando as emog¢des da gestante (Battisti, 2021).

CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados nesta pesquisa, concluimos que a violéncia
obstétrica € um verdadeiro problema social que afeta milhares de familias. As gestantes
s&o as vitimas, na maioria das vezes elas se submetem certos tipos de situagdes como
por exemplo: o desrespeito, 0 abuso e a negligéncia sem ter o conhecimento prévio sobre,
e sO depois de ter sofrido a violéncia, um exemplo muito comum & quando relatam o que
passaram durante o parto com outras pessoas proximas, ai sim, passam a ter entendimento
pela violéncia que passou, procuram a entender sobre seus direitos.

Consequentemente, observamos que a gestante durante o pré-natal deveria ser
instruida sobre a escolha do parto, a visita na maternidade, sua autonomia para a escolha
da melhor posicéo, a condugéo do parto no hospital, na sua casa, ou no lugar que tivesse
conforto e seguranga para ela e para o bebé.

O enfermeiro tem autonomia o suficiente para dar uma assisténcia adequada as
gestantes, orientando essas gestante, dando forgas, incentivando cada mulher que tudo
que elas mais buscam no momento é o acolhimento.

Portanto, as boas praticas de Enfermagem favorecem para a humanizacdo do
trabalho de parto, instruindo as mulheres sobre os seus direitos para saberem conduzir e
assim poder identificar e os procedimentos realizados pelos profissionais e portar-se diante
deles.
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