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RESUMO

Introducdo: A gestacdo e 0 momento do parto sdéo momentos bastante significativos
que integram a vivéncia reprodutiva de homens e mulheres, tais como suas familias e
a comunidade. O parto, diferentemente do que defende a compreensdo medicalizada,
ndo € um evento patoldgico, mas sim natural e bioldgico vinculado a vida da familia.
Objetivo:Avaliar o conhecimento dos enfermeiros e residentes de enfermagem
acerca do uso dos métodos ndo farmacologicos de alivio da dor no trabalho de parto.
Método: Trata-se de um estudo descritivo, tipo corte transversal, de abordagem
quantitativa, que seré realizado no periodo de agosto a dezembro de 2017. A pesquisa
foi aprovada no CEP da IMIP sob o numero 79627617200005201. Resultados: No
periodo do estudo foram entrevistados 42 profissionais de enfermagem(enfermeiros
e residentes de enfermagem) da maternidade e no ambulatério da mulher do IMIP.
Quanto a titulacdo dos entrevistados, observou-se que, 5 eram residentes e 2 eram
enfermeiros sem especializacdo, 2 mestres e 38 enfermeiros especialistas. Dos 42
participantes, 45,23% possuiam idade entre 20-30 anos, e pertenciam ao Sexo
feminino (97,61%), com escolaridade: especializac¢éo (90,47%) seguido de mestrado
(4,76%) e residéncia (4,76%). Em relacdo ao tempo de experiéncia na funcédo
encontrou-se uma média de 7,45 anos. A experiéncia no setor apareceu uma média de
3,94 anos. Quanto a oferta de treinamento intra-hospitalar sobre o uso dos métodos
ndo farmacoldgicos de alivio da dor,47,61% dos receberam algum tipo de
treinamento, no entanto, a maioria 52,38% referiram ndo ter particidado de nenhum
treinamento. No que diz respeito ao conhecimento dos profissionais sobre os métodos
ndo farmacoldgicos de alivo da dor 95,23% dos entrevistados referiram conhecer o
chuveiro ou imersdo, 85,61% conheciam a massagem lombar, 83,33% deles
referiram a bola, seguido da respiracdo padronizada ( 76,19%). O uso do cavalinho
foi relatado po 69,02% dos entrevistados e 30,95% relataram conhecer a banqueta.
Conclusao: A partir dos resultados encontrados podemos concluir que para cada
método € necessario uma maior orientacdo e capacitacdo dos profissionais sobre 0s

diversos tipos de métodos ndo farmacoldgicos no trabalho de parto.

Palavras-chave: Parto Humanizado; Gestagdo, Salde Materna; Saude da Mulher;
Medicalizacéo; Dor.



ABSTRACT

Introduction: Gestation and the time of childbirth are very significant moments that
integrate the reproductive experience of men and women, such as their families and the
community. Childbirth, unlike the medical understanding, is not a pathological event, but
rather a natural and biological one linked to family life. Objective: To evaluate the
knowledge of nurses and nursing residents about the use of non-pharmacological methods
of pain relief in labor. Method: This is a descriptive cross-sectional, quantitative study,
which will be carried out from August to December 2017. The research was approved in
the CEP of the IMIP under the number 79627617200005201. Results: During the study
period, interviewed 42 nursing professionals (nurses and nursing residents) of the
maternity ward and in the IMIP woman's outpatient clinic. As for the titration of the
interviewees, it was observed that 5 were residents and 2 were nurses without
specialization, 2 masters and 38 specialist nurses. Of the 42 participants, 45.23% were
aged between 20-30 years, and they belonged to the female sex (97.61%), with
specialization (90.47%) followed by a master's degree (4.76%) and residence 4.76%).
Regarding the time of experience in the function, an average of 7.45 years was found.
Industry experience has averaged 3.94 years. Regarding the in-hospital training offer on
the use of non-pharmacological methods of pain relief, 47.61% received some type of
training, however, a majority of 52.38% reported not having participated in any training.
Regarding the professionals' knowledge about the non-pharmacological methods of pain
alleviation, 95.23% of the respondents reported knowing about the shower or immersion,
85.61% knew the lumbar massage, 83.33% reported the ball, followed by respiration
(76.19%). The use of the horse was reported by 69.02% of respondents and 30.95%
reported knowing the bench. Conclusion: From the results we can conclude that for each
method it is necessary a greater orientation and qualification of the professionals on the
different types of non-pharmacological methods in labor.

Key-Words:Humanizing Delivery; Pregnancy; Maternal Health; Women's Health;
Medicalization; Pain.

I. INTRODUCAO

Dentre os oito Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), o quinto
(melhorar a salide materna) se apresenta como um grande desafio para o Brasil e 0 mundo.
A gestacdo e 0 momento do parto sdo momentos bastante significativos que integram a
vivéncia reprodutiva de homens e mulheres, tais como suas familias e a comunidade. A
noc¢&o de parto é usada para definir o processo e o resultado de parir (dar a luz). O trabalho
de parto é caracterizado por alteracbes mecénicas e hormonais que resultam emcontracoes

uterinas, das quais promoveréo dilatacdo do colo uterino e descida da apresentagéo fetal.
1-4

A histdria do parto deu-se por uma série de transformacdes no decorrer dos anos,

repercutindo em alteragdes do parto domiciliar, das quais eram assistidas por parteiras ou



por uma mulher de sua confianca, para 0 &mbito hospitalar, no qual a mesma era afastada
dos seus familiares, aumentando assim o clima de desconforto e inseguranga. No Brasil,
a realizacdo do parto intra-hospitalar espalhou-se apds a segunda guerra mundial, quando
novos conhecimentos nos campos da cirurgia, anestesia, assepsia, hemoterapia e
antibioticoterapia foram sendo introduzidos pelos médicos, reduzindo consideravelmente

a morbimortalidade materna nas intervengdes praticadas no parto hospitalar.*”’

O parto, diferentemente do que defende a compreensdo medicalizada, ndo é um
evento patoldgico, mas sim natural e bioldgico vinculado & vida da familia. Diversas
nacionalidades manifestam caracteristicas singulares quanto a forma de organizacdo da
assisténcia a saude da mulher. CondicBes sociais, educacionais e econémicas da
sociedade tem se mostrado um fator relevante na assisténcia prestada na fase ativa do

trabalho de parto.®1?

A dor sentida pelas parturientes, é um sofrimento que na maioria das vezes, nada
tem a haver com o processo natural e esperadodo parto em si, mas na permanéncia nos
estabelecimentos de salde, com outras mulheres queixando-se de dor, e varios agentes
estressores (iluminacdo, bomba de infusdo,pun¢édo) tornando o trabalho de parto uma
experiéncia desagradavel. E importante lembrar que a falta de suporte emocional,
medicalizacdo em excesso na assisténcia ao parto, sdo fatores que podem estar
relacionados ao aumento da intensidade da dor e pouco ou nada é oferecido para o seu

alivio. 1315

Para tanto, é de extrema importancia salientar que usar os métodos néo
farmacoldgicos no alivio da dor, tem de coexistir somado a participacdo dalém dos
profissionais de salde, tais como:parentes, amigos e familiares durante todo o trabalho
de parto. Dentre os métodos ndo farmacoldgicos pode-se citar: abola suica, banho de
chuveiro ou de imersdo, massagens na regido lombar,respiracdo padronizada e
“cavalinho” ou “banquinho U”. O emprego desses métodos podem ocorrer de maneira
individual ou em conjunto, além de oferecer alivio na dor de parto, podem reduzir a
necessidade de aplicacdo de métodos farmacoldgicos melhorando a experiéncia na

parturigdo.®2

A bola suica é um recurso que estimula a posicao vertical, possibilitando assim,

liberdade na realizacdo de variadas posi¢des. Uma posicao bastante utilizada é o exercicio



do balango pélvico, que além de ludico, proporciona alivio da tensdo muscular
contribuindo com o trabalho de parto. Outro método bastante utilizado tem sido o banho
de chuveiro ou de imersdo, que atua nos receptores sensoriais, nos quais ocorre a
diminuicdo da liberacdo de catecolaminas e elevacdo das endorfinas, reduzindo a
ansiedade e gerando uma sensacdo desatisfacdo na gestante. A agua aquecida induz a
dilatacdo dos vasos e redistribuicdo do fluxo sanguineo, promovendo relaxamento

muscular.?122

Nos momentos de contragéo uterina na fase ativa do trabalho de parto, a massagem
tem acapacidade de promover alivio da dor, além de proporcionar contato fisico com a
parturiente, potencializando o efeito de relaxamento, diminuindo o estresse emocional e
melhorando o fluxo sanguineo e a oxigenacdo dos tecidos. A massagem atua nos
neuroreceptores que respondem a diferentes estimulos: toque, manipulacdo dos tecidos,
pressdo mecanica direta e indireta etc. A respiracdo padronizada é outro método que pode
ser utilizado no trabalho de parto, na qual tem a funcéo de reduzir a percepcao dolorosa,
melhorar os niveis de saturacdo sanguinea, proporcionar relaxamento muscular e diminui

a ansiedade.1%2*

O “cavalinho” e o “banquinho U” sdo instrumentos bastante utilizados em salas
de parto humanizado, sua funcéo visa omaior relaxamento, melhor progresséo do trabalho
de parto e menor uso de analgésicos e anestésicos. O “cavalinho” € parecido a uma cadeira
com assento contrario ao habitual, onde a gestante sustenta o térax e 0s bragos jogando o
peso para frente e aliviando as costas. No momento das contragdes, a parturiente também
pode ficar nessa posi¢do para receber massagem na regido lombar, com a finalidade de
relaxar e aliviar a dor do trabalho de parto. O “banquinho U” ¢ baixo e ¢ usado sob o

chuveiro morno para ajudar a relaxamento, aumento da dilatagéo e a diminuigéo da dor.
21-24.

I1. JUSTIFICATIVA
Esta pesquisa torna-se relevante devido ao seu cunho social, visto que ira avaliar
0 conhecimento dos enfermeiros e residentes de enfermagem sobre 0 uso dos métodos

nédo farmacoldgicos de alivio da dor no trabalho de parto



I11. OBJETIVOS

3.1 Geral

Avaliar o conhecimento dos enfermeiros sobre o uso dos métodos nado

farmacologicos de alivio da dor no trabalho de parto.
3.2 Especificos

Quanto aos enfermeiros e residentes de enfermagem de um hospital escola da

cidade do Recife, objetiva-se:

- Descrever o perfil scio demografico (idade,escolaridade, tempo de formacéo e tempo

de experiéncia no setor).

- Descrever o entendimento dos enfermeiros e residentes de enfermagem sobre 0 uso

dos métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor durante o trabalho de parto.

- Identificar os aspectos positivos e negativos que influenciam o uso efetivo dos
métodos ndo farmacolégicos de alivio da dor.

- Elencar os métodos nao farmacoldgicos que os enfermeiros e residentes de

enfermagem mais utilizam e conhecem.

V. METODOS
4.1. Desenho do estudo

Trata-se de um estudo descritivo, tipo corte transversal, de abordagem
quantitativa. A pesquisa quantitativa € um método de pesquisa social que utiliza a
quantificacdo nas modalidades de coleta de informagdes e no seu tratamento, mediante
técnicas estatisticas, tais como percentual, média, desvio-padrdo, coeficiente de
correlagdo, analise de regressdo, entre outros. 2 O estudo foi realizado no periodo de
agosto a dezembro de 2017. O estudo foi realizado no Pré Parto (PP), PPP (Espago
Aconchego), Triagem Obstétrica, Alojamento Conjunto I, Il e Tardio, 4° CAM, 6° CAM
e nos ambulatorios. do Complexo Hospitalar do Instituto de Medicina Integral Prof.
Fernando Figueira — IMIP situado na Rua dos Coelhos, 300 - Boa Vista, Recife - PE,
50070-550.



O IMIP é uma entidade filantrdpica, atua nas areas de assisténcia médico-social,
ensino, pesquisa e extensdo comunitéria. Localiza-se na Rua dos Coelhos, bairro da Boa
Vista, em Recife-PE. Voltado para o atendimento da populacao carente pernambucana, é
reconhecido como uma das estruturas hospitalares mais importantes do Pais, sendo centro
de referéncia assistencial em diversas especialidades méedicas. Com mais de mil leitos, o

IMIP realiza mais de 600 mil atendimentos anuais em seus Servigos.

4.2. Populacéo

A populacéo de estudo foi constituida por enfermeiros e residentes de enfermagem
lotados nos setores do Pré-Parto e PPP (Espaco Aconchego), Triagem Obstétrica,

Alojamento Conjunto 1, Il e Tardio, 4° CAM, 6° CAM e nos ambulatérios.

4.3. Amostra

A amostra foi do tipo aleatério e composta por enfermeiros e residentes de
enfermagem atuantes nos setores da maternidade e ambulatérios do IMIP.

4.4. Critérios de inclusao

- Enfermeiros (as) que estavam atuando nos setores do Pré-Parto e PPP (Espago

Aconchego), Triagem Obstétrica.

-Residentes de enfermagem em obstetricia que estavam atuando nos setores: Pré-Parto e
PPP (Espaco Aconchego), Triagem Obstétrica, Alojamento Conjunto 1, Il e Tardio, 4°
CAM, 6° CAM e nos ambulatdrios.

4.5. Critérios de exclusao

-Foram excluidos da pesquisa:

-Técnicos de enfermagem.

- Académicos de enfermagem e medicina.

- Profissionais de outras categorias (auxilar de farméacia, médico, burocrata,
fisioterapeuta,medicos ginecologistas e obstetras, etc.).

- Enfermeiros e médicos que encontravam-se de licenca maternidade ou férias.

- Profissionais que encontravam-se de atestado medico no momento da coleta de dados.

- Enfermeiros que estavam atuando nos setores: Alojamento Conjunto I, Il e Tardio, 4°
CAM, 6° CAM e nos ambulatorios.



- Residentes de enfermagem que estavam em rodizio externo.

4.6. Coleta de dados

A coleta de dados se deu por meio de um questionario previamente elaborado com
perguntas discursivas e objetivas. Os pesquisadores entregaram um questionario
formulado com perguntas objetivas e discursivas, que possibilitou avaliar o conhecimento
dos participantes acerca dos métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor no trabalho de
parto. Essa pesquisa se deu nos turnos matutino, vespertino e noturno nos setores do Pré-
Parto e PPP (Espaco Aconchego), Triagem Obstétrica, Alojamento Conjunto I, Il e
Tardio, 4° CAM, 6° CAM e nos ambulatérios. Os dados foram processados e analisados
pelo software Excel versdo 2013 onde foi realizada a analise descritiva e calculadas as
frequéncias relativas e absolutas os quais estdo apresentados em tabela. A pesquisa
apresentou riscos minimos por se tratar de entrevista podera haver perda de tempo e
desconforto ou constrangimento do participante. Caso iSSO ocorresse a entrevista seria
interrompida a qualquer momento, ndo havendo qualquer prejuizo para o entrevistado. O
presente estudo atendeu aos requisitos da Resolugdo n. 510/16, sendo submetido a
apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do IMIP, tendo inicio somente apds
sua aprovacdo 79627617200005201. Todos os participantes foram devidamente
esclarecidos sobre os objetivos do estudo e somente serdo incluidos caso concordem em

participar e assinem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

V. RESULTADOS

No periodo do estudo foram entrevistados 42 profissionais de enfermagem
(enfermeiros e residentes de enfermagem) no prédio da maternidade e no ambulatério da
mulher do IMIP. Quanto a titulacdo dos entrevistados, observou-se que, 5 eram residentes

e 2 eram enfermeiros sem especializacdo, 2 mestres e 38 enfermeiros especialistas.



Tabela 1. Distribuicdo dos profissionais de enfermagem do Instituto de Medicina
Integral Prof. Fernando Figueira, segundo caracteristicas sociodemogréficas. Recife,
agosto a dezembro de 2017.

Condicbes Sociodemogréficas (n=42)

Idade n %
20-30 Anos 19 (45,23%)
31-40 anos 18 (42,85%)
>40 anos 05 (11,9%)
Sexo

Masculino 01 (2,38%)
Feminino 42 (97,61%)

Escolaridade

Especializacédo 38 (90,47%)
Mestrado 02 (4,76%)
Residéncia 02 (4,76%)

Tempo de experiéncia na funcdo

Meédia 89,5 (meses)

Tempo de experiéncia na Setor

Meéedia 47,28 (meses)

Recebeu algum treinamento

Sim 20 (47,61%)

N&o 22 (52,38%)

Dos 42 participantes, 45,23% possuiam idade entre 20-30 anos, e pertenciam ao
sexo feminino 97,61%, com escolaridade : Especializagdo 90,47% seguido de mestrado
4,76% e Residéncia 4,76% e nenhum dos entrevistados tinham doutorado.

Em relacdo ao tempo de experiéncia na funcdo encontrou-se uma média de 7,45
anos. A experiéncia no setor apareceu uma média de 3,94 anos.



Quanto a oferta de treinamento intra-hospitalar sobre o uso dos métodos néo
farmacoldgicos de alivio da dor,47,61% dos receberam algum tipo de treinamento, no
entanto, a maioria 52,38% referiram n&o ter particidado de nenhum treinamento.
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Tabela 2. Conhecimento dos métodos ndo farmacologicos de alivio da dor no trabalho
de parto, no Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira. Recife, agosto a

dezembro de 2017.

Quais os métodos nao farmacoldgicos de Alivio da dor no trabalho de parto vocé

tem conhecimento?

Chuveiro ou Imerséo
Massagem Lombar
Bola

Respiracgédo Padronizada
Cavalinho

Outros

Banqueta

N
40

36

35

32

29

16

13

%
95,23

85,61
83,33
76,19
69,02
38,09

30,95

No que diz respeito ao conhecimento dos profissionais sobre os métodos nédo

farmacoldgicos de alivo da dor 95,23% dos entrevistados referiram conhecer o

chuveiro ou imerséo,

85,61% conheciam a massagem lombar, 83,33% deles

referiram a bola, seguido da respiracdo padronizada ( 76,19%). O uso do Cavalinho

foi relatado po 69,02% dos entrevistados e 30,95% relataram conhecer a banqueta.
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Tabela 3. Dificuldades encontradas na utilizacdo dos métodos ndo farmacoldgicos de
alivio da dor no trabalho de parto, no Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando
Figueira. Recife, agosto a dezembro de 2017.

Dificuldades encontradas para aplicacdo dos métodos

N %
Estrutura fisica e funcional da unidade 19 45,23
hospitalar
Recusa do Paciente 13 30,95
Nenhuma 10 23,80
Falta de capacitacéo 05 11,9
Auséncia de especialista 03 7,14

Quando questionados sobre a dificuldades encontradas para a aplicagdo dos métodos,
45,23% relataram ter em relagdo a estrutura fisica e funcional da unidade hospitalar,
(23,80%) nenhuma, (30,95%) recusa do paciente, (11,90%) falta de capacitacdo e
(7,14%) auséncia de especialista.

Tabela 4. Frequéncia encontradas na utilizacdo dos métodos ndo farmacoldgicos de
alivio da dor no trabalho, no Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira.
Recife, agosto a dezembro de 2017.

Quais os métodos que vocé utiliza com maior frequéncia?

N %

Chuveiro ou imerséo 24 57,14
Massagem lombar 22 52,38
Bola 19 45,23
Respiracéo padronizada 19 45,23
Outros (aromaterapia, 15 35,71
musicoterapia)

Banqueta 10 23,80
Cavalinho 05 11,90

Em relacéo a frequéncia de utilizacdo dos métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor,
57,14% referiram utilizar o chuveiro ou imerséo, seguido da massagem lombar 52,38%,
Respiracdo padronizada 45,23%, uso da bola 45,23%, 35,71% referiam o uso de métodos
como a aromaterapia e musicoterapia, 23,80% utlizam a banqueta e 11,90% o cavalinho.

VI1.DISCUSSAO

No presente estudo foi constatado o predominio da idade entre 20 e 34 anos, pelo
qual entra em concordancia com diversos estudos que também demonstram uma
populacio nessa faixa etéaria.?®2’Com relagio ao sexo, a maioria dos profissionais
avaliados pertenciam ao género feminino. Esse dado, quando comparado a um estudo
recente, realizado num complexo hospitalar na qual a populagdo estudada foi
composta principalmente por mulheres (87,3%), com idade entre 35 e 68 anos (média
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43+6,3), exercendo as func¢des de auxiliares, técnicos e enfermeiros, distribuidos em
sete hospitais . 2628

A maior proporcdo de enfermeiros sem especializacdo sustenta a necessidade,
prioritaria, de estimular a capacitacéo dos profissionais de enfermagem realizar cursos
de especializacdo para que tenhamos uma assisténcia mais efetiva. 2%

Concernente ao tempo de experiéncia na funcédo, verificamos que os enfermeiros
possuem um vinculo empregaticio fixo em torno dos 10 anos numa mesma instituicéo
0 que possibilita um maior empenho e desenvolvimento técnico, dos quais favorecem
uma prestacdo de servico em grau crescente. 332

No que tange a experiéncia no setor e se recebeu algum tipo de treinamento intra
setorial ndo encontramos dados suficientes que nos desse parametros fidedignos.

Quando os profissionais foram indagados sobre os métodos ndo farmacoldgicos
alivio da dor no trabalho de parto, o banho ou imersdo foi o mais relatado,
concordando com estudo realizado na regiéo central do Estado do Rio Grande do Sul,
em 2016, em um Hospital Escola do Vale do Rio Pardo, com um total de 13
profissionais( 9 técnicos de enfermagem, 3 enfermeiros e 1 médico) As técnicas mais
utilizadas durante o trabalho de parto, foram o banho, a deambulagdo e a massagem.
Entre essas, 0 banho de chuveiro foi estimulado em quase todas as pacientes e foi
realizado por nove, das dez parturientes.->33*

Com relacdo a dificuldades encontradas para aplicacdo dos métodos, o0s
profissionais relataram que a estrutura fisica e funcional da unidade hospitalar eraum
empecilho para utilizacdo efetiva dos métodos, e ndo encontramos outras pesquisas
que corroborem com esses relatos.

Concernete aos métodos ndo famacoldgicos de alivio da dor o mais utilizado foi
0 banho ou imersdo pois oferece alivio ao desconforto pélvico, reduz a duracdo do
trabalho de parto, além de ter boas repercussdes maternas e fetais. Corroborando o0s
achados com pesquisa semelhante realizada no Centro Obstétrico de uma
maternidade escola de Curitiba/PR, no periodo de agosto a novembro de 2007, com
uma enfermeira, um técnico em enfermagem e dois auxiliares de enfermagem e 10
parturientes obsevou-se que as técnicas mais utilizadas durante o trabalho de parto,

foram o banho, a deambulagio e a massagem. 3637
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VII.CONCLUSAO

Os dados obtidos no vigente estudo permitiram demonstrar o conhecimentos dos
enfermeiros sobre a utilizacdo e a frequéncia dos métodos ndo farmacologicos de
alivio da dor na fase ativa do trabalho de parto. O estudo revelou que os enfermeiros
estabelecem préticas humanizadas na assisténcia ao parto fisiolégico e que possuem
base cientifica em sua utiliza¢do, embora tenham encontrado dificuldades diversas na
prestacdo dos cuidados ao parto.

A partir dos resultados encontrados podemos concluir que para cada método é
necessario uma maior orientacdo e investimento no que diz respeito a capacitacao dos
profissionais sobre os diversos tipos de métodos ndo farmacologicos no trabalho de

parto.
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