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RESUMO

Objetivo: analisar a atuacao humanizada da equipe de enfermagem para amenizacao da dor durante o trabalho
de parto. Método: o presente artigo trata-se de uma revisdo de literatura aplicada ao estudo de artigos, revistas
cientificas e manuais dispostos pelo Ministério da Saude (MS), publicados entre os anos de 2020 e 2024, em sites
eletronicos. Resultados: no contexto do manejo da dor, a equipe humanizada é aquela atenta aos desejos,
necessidades e direitos da paciente, fazendo uso de todo conhecimento, técnicas e abordagens possiveis para
alcancar a humanizacdo e o alivio da dor. Avaliagdo da dor, suporte emocional continuo, técnicas de relaxamento,
administragdo de medicamentos para alivio da dor, conforme prescricdo médica e consentimento da paciente,
monitoramento e acompanhamento continuo da dor e das respostas frente as intervenges, compde o arsenal
de possibilidades que a equipe de enfermagem possui para tornar a experiéncia do trabalho de parto mais
positiva, com amparo e humanizacdo. Conclusao: Conclui-se que o atuar humanizado dos profissionais da
enfermagem com foco na amenizacao e manejo da dor durante o trabalho de parto visa compreender a paciente
como um ser Unico que possui direitos, desejos, anseios, preocupacdes e emogoes diversas, e que se atenta a
dor, fazendo uso de técnicas, procedimentos e maneiras diversas aliviando a mesma, complementa a experiéncia
em saude da paciente, e colabora para uma experiéncia agradavel e um pos-parto livre de traumas e medos.
Descritores: humanizagdo; dor; enfermagem assistencial; obstetricia; parto; parto humanizado

ABSTRACT

Objective: to analyze the humanized performance of the nursing team to alleviate pain during labor. Method: this
article is a literature review applied to the study of articles, scientific journals and manuals provided by the Ministry
of Health (MS), published between 2020 and 2024, on electronic websites. Results: in the context of pain
management, the humanized team is one that is attentive to the patient's desires, needs and rights, making use
of all possible knowledge, techniques and approaches to achieve humanization and pain relief. Pain assessment,
continuous emotional support, relaxation techniques, administration of pain relief medications, according to
medical prescription and patient consent, continuous monitoring and monitoring of pain and responses to
interventions, make up the arsenal of possibilities that the healthcare team nursing must make the labor
experience more positive, with support and humanization. Conclusion: It is concluded that the humanized action
of nursing professionals with a focus on alleviating and managing pain during labor aims to understand the patient
as a unique being who has rights, desires, desires, concerns and diverse emotions, and who paying attention to
pain, using different techniques, procedures and ways to alleviate it, complements the patient's health experience,
and contributes to a pleasant experience and a postpartum period free from trauma and fear.

Descriptors: humanization; pain; care nursing; obstetrics; childbirth; humanized birth
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INTRODUCAO

A humanizacdo da equipe de enfermagem no manejo da dor durante o trabalho de
parto é um tema fundamental para a educacgéo continuada dos profissionais da enfermagem.
A abordagem humanizada durante o parto € importante, pois proporciona uma experiéncia
positiva, respeitosa e agradavel as pacientes. No decorrer desse processo, ocorre 0
reconhecimento da mulher como um todo, assim como um incentivo ao seu empoderamento,
respeitando suas necessidades, desejos e preferéncias durante o trabalho de parto.1

Nesse contexto, a equipe de enfermagem que € composta por enfermeiros
assistenciais, enfermeiros obstetras, técnicos e auxiliares de enfermagem, desempenha um
papel crucial, pois através do seu contato direto e continuo com as gestantes, eles possuem
a capacidade e oportunidade de humanizarem todo o processo do parto, assim como suas
interacbes com a paciente.2

O trabalho de parto € um dos eventos mais marcantes e significativos na vida de uma
mulher, e essa experiéncia marca o inicio de um novo processo. Se trata de uma jornada fisica
e emocional, repleta de desafios, dificuldades, expectativas e novidades. No decorrer do
processo do parto, o corpo da paciente passa por uma série de transformacdes que a
preparam para o trabalho de parto.3

Para os profissionais da enfermagem, o trabalho de parto € algo que ocorre de forma
rotineira, dado a rotina de trabalho e o habito de participar desses eventos na vida dos
pacientes. Os profissionais abordam a situacdo de forma humana e com embasamento
cientifico, gracas as diversas evolugbes que tivemos no Brasil relacionado ao parto
humanizado.4

No Brasil, a humanizacdo do parto surgiu em meados dos anos 90, marcado pelo
objetivo de tornar os profissionais da area da saude sensiveis as necessidades diversas da
paciente e ao cuidar embasado na humanizacéo, treinando o olhar para enxergar o proxXimo
como um ser particular, tnico e merecedor de respeito e auxilio.5

A humaniza¢édo do parto € um movimento que ganhou forgas nas ultimas décadas,
surgindo em resposta as preocupacdes relacionadas as taxas alarmantes de violéncia
obstétrica, intervencdes meédicas desnecessarias e falta de respeito aos direitos das
mulheres.6

Atualmente, o tratar humanizado envolve uma série de praticas e abordagens
destinadas a garantir que a paciente seja tratada de forma digna, respeitosa e humana durante

todo o processo que envolva sua gestacéo, trabalho de parto, parto e pos-parto.7
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A préatica do cuidado durante o parto se denomina por um conjunto de técnicas e
conhecimentos onde a equipe de enfermagem precisa seguir em pauta todas as etapas
visando o nascimento saudavel e tendo também como objetivo a diminuicdo dos casos de
morbimortalidade tanto da gestante quanto do recém-nascido (RN). Ou seja, é dever do
profissional tornar qualquer tipo de acdo humanizada, afavel e benévola para com a paciente,
principalmente durante o trabalho de parto, auxiliando no manejo da dor. 2

Visando um tratamento e atendimento integral, o Sistema Unico de Saude (SUS)
desempenha um papel fundamental na promoc¢ao da humanizagéo do parto no Brasil. O SUS
conta com servigos de saude que incluem cuidados pré-natais, assisténcia ao parto e atengéo
pos-parto, assim como uma série de politicas e iniciativas para promover praticas de respeito,
empatia e centralizacdo na figura da mulher durante todo o processo.3

No contexto da enfermagem, o atendimento da enfermagem é baseado na
Sistematizacdo da Assisténcia da Enfermagem (SAE), que se trata de um método que
padroniza as praticas de enfermagem abordando todo o processo de atendimento. E dividida
em 05 processos essenciais para o cuidado: coleta de dados, diagnéstico, planejamento,
implementacgédo e avaliagdo. O profissional que se baseia em conhecimento técnico-cientifico
sabe acolher, apoiar, monitorar, observar e orientar o cliente e seu acompanhante.8

A SAE voltada ao trabalho de parto inclui todos os processos supracitados. O
enfermeiro é o profissional responsavel pela equipe de enfermagem, e ele é o que lidera,
coordena e orienta toda a equipe quanto ao trabalho, rotina, direitos e deveres e
posicionamento. Quanto ao atendimento a parturiente, as orientagdes incluem: assisténcia
humana, segura e acolhedora, educagdo em saude para a paciente e seu acompanhante,
informacdes sobre diretrizes, direitos e legislagbes relacionadas aos direitos da paciente,
seguindo sempre os principios da ética e da bioética.9

De acordo com os estudos publicados, € notdrio que, o trabalho de parto é um evento
Unico para cada mulher. A experiéncia de cada paciente ocorre de acordo com sua anatomia,
fisiologia e até mesmo sua forma de pensar e sentir em relagdo ao parto. Logo, o trabalho de
parto envolve uma série de mudancas no corpo humano que podem levar a dor.10

A dor durante o trabalho de parto pode ocorrer por conta de diferentes motivos, como
a dilatacao e eflavio do colo do utero, que ocorre a medida que o colo do Utero se dilata;
pressao sobre 0s nervos, pois conforme o bebé se move pelo canal de parto, a pressao sobre
0s nervos da regido podem causar dor e desconforto; distensdo dos tecidos, pois os tecidos
ao redor da regido da vagina e do perineo podem se distender e esticar conforme o

nascimento do bebé se aproxima; dor muscular e articular devido a tenséo fisica, estado
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emocional e os esforgos envolvidos no decorrer do parto.4

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) uma equipe de enfermagem
capacitada esta preparada para priorizar as técnicas de humanizacéo antes, durante e depois
do trabalho de parto, tendo por objetivo assegurar os direitos da parturiente e tornar a
experiéncia agradavel e acolhedora.5

O manejo da dor pela equipe de enfermagem ocorre através da avaliacdo da dor,
fornecimento de suporte emocional e fisico e na implementacéo de praticas e estratégias para
auxiliar as mulheres a enfrentarem e lidar com a dor de maneira eficaz.11

Dentre algumas das diversas formas do manejo da dor no trabalho de parto pela equipe
de enfermagem, destacam-se: avaliacdo da dor, levando em consideracdo localizacao,
intensidade, e caracteristicas da dor, podendo fazer uso de escalas de dor padronizadas, e
acompanhar a evolucao da dor ao longo do trabalho de parto; suporte emocional continuo,
auxiliando na ansiedade, medo, desconforto e preocupacdes relacionadas a dor, colocando
em pratica a escuta ativa, empoderamento, encorajamento verbal, compreensdo dos medos
e sentimentos e fornecimento e esclarecimento de informacgdes relacionadas ao processo de
parir; técnicas de relaxamento, como visualizacdo, respiracao guiada e profunda, relaxamento
muscular e reducdo da percepc¢ao da dor; massagem e conforto fisico, onde através de uma
massagem suave, com aplicac&o de calor ou frio, fazendo uso de bolas de parto, proporcionar
um relaxamento durante o trabalho de parto; administracdo de medicamentos para alivio da
dor, conforme prescricdo médica e preferéncias da paciente; monitoramento e
acompanhamento, observando e avaliando de perto a resposta da paciente as intervencdes
de manejo da dor, ajustando as estratégias e intervenc¢des conforme necessario, atentando-
se ao atendimento integral das necessidades da paciente em cada etapa do trabalho de
parto.12

A equipe de enfermagem desempenha um papel crucial no manejo da dor do trabalho
de parto ao fornecer cuidados compassivos e eficazes para ajudar as mulheres a enfrentarem

a dor e ter uma experiéncia de parto mais positiva e satisfatoria.13.
METODO

Esta revisdo integrativa de literatura (RI) teve como objetivo analisar a atuacao
humanizada da equipe de enfermagem para a ameniza¢ao da dor durante o trabalho de parto,
e para fazé-lo, foram seguidos alguns passos como: escolha do tema, critérios de incluséo e

exclusdo de artigos, livros, estudos e manuais dispostos pelo Ministério da Saude, selecdo e
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avaliacdo dos estudos. Essa pesquisa teve uma abordagem meticulosa, onde através da
coleta e andlise de informacdes relacionadas ao tema, houve a selecdo de estudos que
enriguecem o ramo da saude e colaboram para a compreensdo da importancia da atuacéo
humanizada da equipe de enfermagem na amenizacdo da dor durante o trabalho de parto.

A busca foi realizada em sites eletrénicos como Google Académico, PubMed, SciELO,

LILACS e Ministério da Saude, fazendo uso dos descritores: "humanizacdo”, "dor",
"enfermagem assistencial”, "obstetricia", "parto” e "parto humanizado". Os artigos e manuais
foram selecionados de acordo com os critérios de inclusdo: artigos cientificos publicados entre
2020 e 2024, disponiveis na integra e escritos ou traduzidos em lingua portuguesa, que
tivessem relagcdo com o tema e embasamento cientifico. Os critérios de excluséo incluiram
estudos repetitivos, duplicados, artigos que nao abordassem diretamente o tema proposto e
estudos escritos em lingua estrangeira, sem traducao para o portugués. No inicio da pesquisa
foram selecionados 56 artigos cientificos, dos quais 23 foram excluidos por ndo atenderem
aos critérios de inclusdo. Os 33 artigos selecionados possuiam caracteristicas em comum
como a data de publicacao entre 2020 e 2024, publicados e traduzidos em lingua portuguesa
e relacdo com o tema.

Esta metodologia permitiu uma compreensdo abrangente e com embasamento
cientifico das praticas humanizadas de enfermagem na amenizac¢éo da dor durante o trabalho
de parto, oferecendo pontos importantes para a compreensdo do assunto, assim como
aplicacOes diretas das técnicas e manejos abordados no estudo, auxiliando na melhoria da
assisténcia obstétrica para a promocédo de um parto mais humanizado e menos doloroso para

as parturientes.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O tema ‘Humanizagao da Assisténcia em Enfermagem’ vem se tornando um dos mais
comentados, e defendidos, por diversas instituicdes que tém como objetivo o desenvolvimento
analitico sobre o contexto da assisténcia integral no setor de saude. Ou seja, as grandes
instituicbes de saude ja compreendem que a humanizacdo do atendimento dos profissionais
da enfermagem compde o contexto de atencao integral previsto nos objetivos do SUS. Buscar
ofertar o apoio necessario e integral ao doente em uma dimensdo ampla e completa
enfatizando ndo so6 as necessidades globais como as fisiol0gicas, mas enxergando o paciente
como um ser integral, composto de diversas camas que necessitam atencdo em todos os seus

aspectos: fisicos, psicoldgicos, sociais, espirituais e emocionais.10
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Humanizacao significa tornar humanizado, afavel e benévolo quaisquer tipos de atos

para com o ser humano. Na assisténcia ao parto a palavra ‘humanizagéo’ € denominada como
o ato cuidadoso e empdatico a parturiente. O profissional que treina o seu olhar para
compreender e analisar a situacdo da paciente, estando atendo as suas diversas
necessidades pratica a humanizacdo. Nota-se que o trabalho de parto € um misto de
sentimentos e sensac¢des Unicas vividas na vida de uma mulher e, para que esse momento
venha se tornar algo mais leve, € necessario humanizacao da equipe de enfermagem durante
todo o processo até o nascimento do bebé.11

A atuacéo da enfermagem referente ao trabalho de parto, com foco na humanizacao e
no manejo da dor proporciona uma experiéncia positiva e segura para a parturiente, pois, sua
abordagem centrada na gestante, tendo por base o respeito, empatia e uso de técnicas nao
farmacoldgicas e farmacoldgicas para o alivio da dor, comp8e um cuidado integral que
proporciona tranquilidade e um ambiente adequado para o parto.11

Os profissionais da enfermagem humanizam o ato de cuidar através do conhecimento,
proporcionando uma educacéao perinatal e planejamento do parto, onde a enfermagem estara
fornecendo informagdes detalhadas referente ao parto através de aulas, consultas e materiais
educativos, assim como o preparo da equipe para 0 manejo da dor e atuacao em situacdes
de carater emergencial, assim como a elaboracdo de um plano de parto elaborado junto com
a gestante, onde sdo expressas suas preferéncias e expectativas, proporcionando uma
sensacao de controle e seguranga.12

O apoio continuo e a criacdo de um ambiente aconchegante sdo formas de tornar a
experiéncia da gestante, positiva e segura. A presenca de um profissional confiante,
capacitado e humano, treinado para ouvir ativamente, fornecer informacdes claras e manter
uma comunicacao constante, pode reduzir a ansiedade e proporcionar seguranca e conforto
emocional. Ajustas a iluminacdo e temperatura do ambiente, atentar-se a proporcionar
privacidade e uma atmosfera acolhedora e tranquila sdo abordagens humanizadas.13

O cuidado humanizado do parto e a atuacdo da enfermagem é diretamente centrada
na fisiologia do trabalho de parto, e na figura da paciente, assegurando o atendimento integral
as necessidades e direitos da mulher, sendo esta ndo propicia a objetificacdo de seu corpo
para intervencBes desnecesséarias de cunho pejorativo. Logo, o Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN) enfatizou que os enfermeiros obstétricos tém o direito de prestar
assisténcia integral a mulher durante a gravidez, parto e pés-parto, bem como prestar a devida
assisténcia e cuidados ao recém-nascido.14

A assisténcia obstétrica humanizada pode proporcionar condi¢cdes favoraveis a
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gestante durante todo o processo de parto, reduzir intervencfes desnecessérias e melhorar a
satisfacdo materna. O profissional da obstetricia possui formacéo especializada que o prepara
e 0 capacita a oferecer cuidados de qualidade, qualificados e centrados na figura da mulher.
Dentre suas principais acfes, destacam-se: técnicas nao farmacoldgicas de alivio da dor,
técnicas farmacoldgicas, avaliacdo e monitoramento continuo, empoderamento da gestante e
inclusdo da familia, cuidados do pés-parto imediato e preparo para situacbes de carater
emergencial.14

As técnicas nao farmacoldgicas de alivio da dor incluem métodos de relaxamento como
técnicas de respiracdo, respiracdo guiada, visualizacdo e meditacdo, assim como a
musicoterapia, que faz uso de musica para promover o0 relaxamento. Através do
posicionamento e mobilidade, € possivel auxiliar a gestante a encontrar posicées confortaveis
e 0 uso de bolas de parto e banhos quentes para a pratica da mobilidade. O uso de
massagens, compressas quentes ou frias, proporciona o alivio da dor e da tensdo muscular.15

As técnicas farmacolégicas abrangem a administracdo de analgesia, conforme
prescricdo médica, o enfermeiro obstetra é capacitado para administrar analgesia epidural ou
outros medicamentos para 0 manejo da dor, e garantir a administracdo segura e eficaz de
analgésicos e sedativos prescritos, assim como o monitoramento da resposta da parturiente
e 0 ajuste se necessario.15

Através da avaliacdo e monitoramento continuo, é possivel avaliar a dor da paciente
com escalas de avaliagdo da dor, que avaliam a intensidade e frequéncia, que auxilia na
compreensao da eficacia das intervencgdes, ajustando as estratégias e interveng¢des conforme
necessario. Vigiar atentamente os sinais vitais da mée e do bebé € crucial para garantir um
trabalho de parto seguro e intervencéo imediata em casos de complicagdes.16

O enfermeiro obstetra participa de forma ativa no parto através do incentivo a
participacdo da gestante na tomada de decisfes sobre seu parto, e no respeito as suas
escolhas e promogédo de sua autonomia, assim como no ato de encorajar a presenca e
participagdo de seus familiares. Nos cuidados pés-parto imediatos, o profissional da
obstetricia incentiva o contato pele a pele, que facilita o contato imediato entre mée e bebé
apos o parto, e promove o vinculo afetivo e inicio da amamentacado. A orientacdo e suporte
para a amamentacao, ajudando a mée a encontrar posi¢cdes confortaveis, superar possiveis
dificuldades iniciais e explicacdo da técnica correta sdo exemplos da participagdo ativa do
profissional.17

Na contemporaneidade, a humanizacdo na enfermagem destaca-se principalmente

pela interacdo do profissional-paciente-familia. Logo, a equipe passou a observar a
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necessidade de aproximacdo humanizada principalmente durante a amenizacao da dor e na

gualidade de vida da mulher e do recém-nascido (RN).13

E evidente que as préaticas da enfermagem desempenham um papel de extrema
necessidade na vida de uma parturiente e um exemplo desse fato inegavel &, dentre tantos
desafios, os cuidados no processo pré e pos-parto.14 Apoiar uma mulher gravida, por mais
gue seja um ato tdo simples, € um exemplo de empatia, uma vez que a alteracdo dos
horménios no corpo da gestante pode leva-la a desenvolver diversos problemas emocionais,
como a ansiedade ou depressao poés-parto (DPP). Ajuda-la a vivenciar esse processo de
forma leve €, também, assegurar seguranca fisica, bioldgica, mental e espiritual para ela e
para o bebé.14

O enfermeiro precisa desenvolver formas de atualizar e compartilhar atitudes com a
equipe de enfermagem que capacitara esses profissionais de forma tal, que a experiéncia da
gravidez sera mais tranquila, sempre buscando como resultado alcancar o bem-estar da
paciente. Assim, o trabalho em equipe é indispensavel para a melhoria no cuidado,
proporcionando a reducdo da dor e consequentemente o conforto da paciente e
acompanhante sempre considerando os valores éticos e humanos para compreender e
englobar o real significado do sentido da vida e do cuidado. Visando o trabalho em equipe
como chave para buscar um tratamento de qualidade, eficiéncia, exceléncia e, acima de tudo,
humanizado.15

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) foi desenvolvida
metodologicamente a fim de organizar e padronizar as praticas de enfermagem desde o pré-
atendimento até a alta do paciente.15 A SAE é dividida em 05 processos essenciais para o
cuidado e representa a maneira que o profissional deve acolher, apoiar, monitorar, observar
e orientar o cliente e seu acompanhante. As etapas da SAE séo: coleta de dados (historico de
enfermagem), diagnéstico de enfermagem, planejamento, implementacéo e avaliagdo. 18

Na coleta de dados, o enfermeiro obstetra reine informacdes diversas a respeito da
gestante como antecedentes obstétricos, médicos e cirurgicos e histérico familiar. Também
ocorre 0 uso de escalas de avaliacdo da dor, como a escala visual analégica, para avaliar a
identificar a intensiva, localizacéo e caracteristicas da dor. 18

Na etapa de diagnéstico de enfermagem, o profissional formula diagnosticos que
orientardo o planejamento e as intervengdes necessarias. Sao exemplos de diagnésticos
relacionados ao trabalho de parto: dor aguda relacionada ao trabalho de parto; ansiedade
relacionada ao processo de parto; déficit de conhecimento sobre as etapas do parto e técnicas

de alivio da dor; risco de desequilibrio eletrolitico devido a ingestdo inadequada de liquidos
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Durante o planejamento, o enfermeiro estabelece objetivos, que sdo as metas que

durante o trabalho de parto. 19

representam onde a equipe de enfermagem pretende chegar em relacdo ao quadro da
paciente, e as intervencdes planejadas. O planejamento durante o trabalho de parto que
objetiva o controle e manejo da dor possui objetivos como o alivio da dor, reducdo da
ansiedade, aumento do conhecimento da parturiente sobre o parto e intervencdes planejadas
para cada um desses objetivos: alivio da dor, ansiedade e déficit de conhecimento. 14

Na fase da implementacdo, o enfermeiro em conjunto com sua equipe realiza as
intervencdes planejadas, ajustando conforme necesséario. Na pratica, a implementagdo no
contexto do parto inclui: aplicacdo de técnicas de alivio da dor ndo farmacoldgicas, como
massagem e banhos mornos; administracdo de medicamentos analgésicos conforme
prescricdo médica; suporte emocional continuo; educacdo continua sobre o progresso do
trabalho de parto e técnicas de alivio da dor, assim como o monitoramento constante, onde
ocorre a verificacdo dos sinais vitais da mae e do bebé. 17

No processo da avaliacdo verifica se 0s objetivos e metas previamente estabelecidos
foram alcancados, a eficacia das intervencoes realizadas e os ajustes necessarios, tendo por
objetivo o cuidado integral. 20 O enfermeiro desde a graduacédo é preparado para desenvolver
habilidades técnicas e cientificas que facilitardo a organizacéo, sistematizacdo da assisténcia
em enfermagem utilizando métodos como a organizagdo teodrica de conhecimentos,
procedimentos e protocolos a fim de implementar e padronizar o atendimento de acordo com
a Sistematizagéo da Assisténcia de Enfermagem (SAE).17

A resolucdo do COFEN 358/2009 enfatiza que a SAE “[...] organiza o trabalho
profissional em termos de métodos, pessoal e instrumentos que permitam organizar o
processo de enfermagem, onde este é uma ferramenta metodoldgica que orienta o profissional
de enfermagem e a documentacdo da pratica profissional. aumentando a visibilidade e o
reconhecimento profissional.18 Logo o registro deve ser formal de forma que venha fornecer
o resumo dos dados coletados durante a consulta de enfermagem obtendo o diagndéstico,
acoOes e resultados alcancados. 18

Durante todo o pré-natal, a proposta que deve ser adotada para a assisténcia a
parturiente inicialmente deve ser a de uma consulta de enfermagem. A consulta de
enfermagem é o momento inicial para ser investigada todas as necessidades fisicas,
emocionais e patoldgicas da mulher e serd acompanhada pelas etapas do processo de
enfermagem.19 Primeiramente faz-se necessario que o0 enfermeiro responsavel faca o

formulario para a coleta do Histérico de Enfermagem que servira para identificacdo dos dados
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obstétricos facilitando a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), neste

formulario é importante que estejam presentes todos os dados da gestante, como por
exemplo: o exame fisico materno, exames laboratoriais e dados do parto bem como o historico
familiar e os possiveis riscos da gestacao tanto para a mae quanto para o feto.19

Apds a consulta de enfermagem, seguindo fielmente as fases do protocolo
respectivamente, ocorrera a identificacao do diagnostico de enfermagem. Os dados coletados
na consulta de enfermagem irdo servir como guia para que sejam tomadas providéncias pela
equipe de enfermagem obstétrica. Com o diagndstico finalizado, o proximo passo serao as
intervencdes a partir de uma perspectiva fisiolégica, saudavel buscando evitar intervencéo
medicamentosa desnecesséaria.20 Importante ressaltar que a busca pela qualidade de
atendimento deve ser uma atividade continua se for apoiada na competéncia técnico-cientifica
profissional de comprometimento com o paciente, e a SAE tem como objetivo formar
enfermeiras obstétricas que tem como finalidade atender e suprir as necessidades materna
de forma gentil e educada.20

O papel da enfermeira obstétrica € auxiliar as forcas naturais do trabalho de parto, criar
condi¢des mais favoraveis para o parto e vivenciar a ciéncia, a natureza e a ética para facilitar
mudancas comportamentais com base nas respostas da mulher que lhe permitirdo alcancar o
mais alto nivel de satisfacdo no parto.21 Um dos objetivos principais da enfermagem na
maternidade € procurar proporcionar da melhor maneira possivel um ambiente tranquilo de
forma que ira reduzir a ansiedade e o medo da gestante, além de fornecer um ambiente de
trabalho calmo. 22

Sabe-se que o trabalho de parto € um momento delicado observado por diversas
mudancas no corpo de uma mulher, esse fendmeno é marcado por um misto de sentimentos
e sensacoes fisioldgicas e emocionais.23 O processo que a gestante suporta até o nascimento
do bebé é uma experiéncia, de um ponto de vista cientifico, historicamente natural, ou seja,
os fenbmenos que envolvem o trabalho de parto podem ser destacados por alguns processos
dolorosos e a equipe de enfermagem tem uma fungdo fundamental para amenizagéo da dor
durante o trabalho de parto.24

Durante o trabalho de parto, que é um evento fisiolégico, podem ocorrer algumas
complicagBes causando mais dores do que o normal no corpo da parturiente. Algumas préticas
de enfermagem podem ocasionar o alivio dessas dores. A massagem lombar, deambulagéo,
diferentes posicdes durante o trabalho de parto e parto, hidratacédo, alimentacéo, tanto quanto
as possiveis técnicas de respiracdo e banho podem reduzir o desconforto durante o trabalho

de parto.25
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Algumas intervencdes durante o parto podem ser prejudiciais a vida da mae e do bebé,
como a inducdo medicamentosa para acelerar parto, amniocentese, litotomia e a
episiotomia.24 Atualmente no Brasil esses métodos ja ndo sdo tao utilizados pois séo
considerados pela Organizagdo Mundial de Saude uma violéncia obstétrica.26

Durante o trabalho de parto, diversas complicagbes podem surgir, exigindo preparo da
equipe de enfermagem, que quando qualificada intervira de forma rapida e eficaz para garantir
a seguranca da mae e do bebé. Dentre as possiveis complicacbes principais durante um
trabalho de parto, destacam-se: deslocamento prematuro da placenta (DPP), prolapso de
corddo umbilical, distocia de ombros, trabalho de parto prolongado e hemorragia pos-parto
(HPP) .27

O deslocamento prematuro da placenta € uma complicacdo grave onde ocorre a
separacdo parcial ou total da placenta do Utero antes do nascimento do bebé. Durante o
atendimento ao DPP, a equipe de enfermagem oferta o monitoramento continuo, fazendo uso
da cardiotocografia para avaliar a frequéncia cardiaca fetal, observa os sinais de dor
abdominal intensa, sangramento vaginal e rigidez uterina; oxigenoterapia; prepara e orienta a
gestante quanto a possibilidade de uma cesariana de carater emergencial.28

O prolapso do corddo umbilical ocorre quando o cordao desce pelo canal vaginal, ou
seja, canal de parto, antes do bebé. A sua descida pode comprimir e diminuir o suprimento de
oxigénio ao feto. Dentre as intervencbes da equipe de enfermagem, destacam-se:
posicionamento da méae, colocar a gestante de cabeca mais baixa que o0s pés, posicao
Trendelenburg, para aliviar a presséo sobre o corddo; elevacdo do cordao; oxigenoterapia;
preparo para cesarea de emergéncia; monitoramento fetal, onde ocorre 0 monitoramento
continuo da frequéncia cardiaca fetal e a avaliacdo de sinais de sofrimento fetal.29

A distocia de ombros ocorre quando a regiao dos ombros do bebé fica presos atras da
regido do pubis materno apds a saida da cabeca. Posicionar a mae em posicao de litotomia,
com as coxas flexionadas contra o abdémen; aplicar presséo suprapubica; auxiliar o obstetra
para realizar a manobra de Woods, que é a rotacdo dos ombros do bebé; preparar a equipe
de enfermagem para uma possivel intervencdo médica adicional; suporte emocional séo
exemplos de intervencdes de enfermagem.30

O trabalho de parto é caracterizado pela duracéo do processo do parto por um periodo
de tempo significativamente maior do que o esperando aumentando o risco de exaustao
materna e sofrimento fetal. Para o manejo da situacao, a equipe de enfermagem atua com a
hidratacdo e nutricAo adequada, repleta de alimentos leves, quando permitido; mudanca

frequente de posi¢Bes; manejo e alivio da dor; monitoramento continuo; comunicacao
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continua com a equipe de enfermagem e demais profissionais de saude envolvidos no

processo de trabalho de parto. .31

A hemorragia pos-parto € caracterizada pela perda excessiva de sangue apoés o parto,
sendo uma das principais causas de mortalidade materna. As intervencdes da equipe de
enfermagem s&o: monitorizacdo dos sinais vitais, massagem uterina, administragcdo de
medicamentos uterotbnicos conforme prescricdo meédica, pois 0s mesmos auxiliam na
contracao uterina; acesso venoso adequado para a administracédo de fluidos e medicamentos
prescritos; preparo para possivel intervencdo cirurgica, como curetagem ou histerectomia;
suporte emocional.32

A atuacao da equipe de enfermagem no trabalho de parto humanizado e no manejo da
dor é vital, pois os profissionais qualificados possuem um olhar treinado para identificar e
intervir rapidamente em complicacées durante o trabalho de parto, proporcionarem um
cuidado humanizado e vigilante, aliado a intervencdes eficazes e suporte emocional, contribui

significativamente para a seguranca, conforto e bem-estar da mae e do bebé.33

CONCLUSAO

Conclui-se que a atuacdo humanizada da equipe de enfermagem durante o trabalho
de parto e o conhecimento técnico-cientifico para o manejo da dor séo essenciais para garantir
o bem-estar fisico e emocional das gestantes. A humanizacdo do cuidado envolve a
valorizac&o da singularidade de cada mulher, respeitando suas escolhas e proporcionando
um ambiente acolhedor e seguro. Enfermeiros qualificados desempenham um papel crucial
nesse processo, uma vez que sua formacado técnica e cientifica permite a aplicacdo de
intervencdes eficazes para o manejo da dor e a promoc¢ao de uma experiéncia de parto mais
positiva.

Um enfermeiro qualificado impacta significativamente a dinamica da equipe de
enfermagem, servindo como um lider, um modelo de praticas baseadas em evidéncias e um
profissional capaz de orientar, guiar e manter sua equipe atualizada e devidamente informada.
No atendimento a paciente em trabalho de parto e com episodios de dor, sua expertise
contribui para a implementacdo de estratégias que ndo apenas aliviam a dor fisica, mas
também abordam os aspectos emocionais e psicologicos do parto. Técnicas como massagem,
exercicios de respiracdo, e o uso de meétodos néo farmacoldgicos, aliados ao suporte
emocional continuo, sdo exemplos de abordagens que um enfermeiro bem treinado pode

integrar ao cuidado humanizado.
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A atuacao humanizada da equipe de enfermagem durante o trabalho de parto resulta
em multiplos beneficios. Primeiramente, reduz a ansiedade e o medo da gestante, fatores que
podem intensificar a percepcao da dor. Além disso, a criagdo de um ambiente de confianca e
respeito fortalece o vinculo entre a paciente e a equipe de saude, facilitando a comunicacdo
e a colaboracdo durante o processo de parto. Isso, por sua vez, pode levar a uma menor
necessidade de interven¢cdes médicas invasivas, contribuindo para um parto mais natural e
menos traumatico. Assim, investir na educacédo e na capacitacdo dos enfermeiros € investir
na saude e no bem-estar das gestantes, promovendo uma experiéncia de parto mais digna e

positiva para todas as mulheres.
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