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RESUMO

O parto pode ser tratado como um processo natural e fisioldgico que ocorre no corpo durante
0 nascimento. Dentre os tipos de parto temos o parto vaginal e o parto cesareo. O objetivo
deste estudo foi debater acerca do papel do fisioterapeuta no contexto da humanizacdo do
parto, assim como apresentar métodos para diminuicdo da dor, através da utilizacdo de
técnicas fisioterapéuticas que contribuem para um parto mais satisfatério. Trata-se de uma
revisdo de literatura com objetivo exploratério para compreender a atuacdo do fisioterapeuta
no parto humanizado de acordo com bases cientificas. As bases de dados utilizadas foram:
Google Académico, Scientific Electronic Library Online (SciELO). Diante dos estudos
analisados € de grande importancia o papel do fisioterapeuta ao preparar a parturiente durante
a gestacdo e no processo do trabalho de parto. Portanto conclui-se que o fisioterapeuta é o
profissional qualificado para atuar nos hospitais e maternidades, é preocupante constatar que a
maioria dessas instituicbes ndo oferece esse tipo de atendimento.

Palavras-chave: Parto humanizado. Gestacdo. Técnicas fisioterapéuticas.



ABSTRACT

Childbirth can be treated as a natural and physiological process that occurs in the body during
birth. The types of birth include vaginal birth and cesarean section. The objective of this study
is to discuss the role of the physiotherapist in the context of humanizing childbirth, as well as
presenting methods for reducing pain, through the use of physiotherapeutic techniques that
contribute to a more satisfactory birth. This is a literature review with an exploratory objective
to understand the physiotherapist's role in humanized birth according to scientific bases. The
databases used were: Google Scholar, Scientific Electronic Library Online (SCiELO). In view
of the studies analyzed, the role of the physiotherapist in preparing the parturient during
pregnancy and in the labor process is of great importance. Therefore, it can be concluded that
the physiotherapist is a qualified professional to work in hospitals and maternity wards. It is

worrying to see that the majority of these institutions do not offer this type of care.

Keywords: Humanized childbirth. Pregnancy. Physical therapy techniques.
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1. INTRODUGCAO

O parto pode ser tratado como um processo natural e fisioldégico que ocorre no corpo
durante o nascimento. Com o intuito de preservar esse fator, surgiu o0 conceito de parto
humanizado, pela qual adota-se condutas e procedimentos que vao auxiliar e promover um
parto saudavel e a reducdo da morbimortalidade materna e perinatal (Freitas et al. 2017). O
parto humanizado visa respeitar a individualidade da parturiente, escutar suas necessidades e
adequar a assisténcia segundo a cultura, as crencas e os valores das mulheres (Oliveira et al.
2002, p.668).

Dentre os tipos de parto temos o parto vaginal e o parto cesareo. O parto vaginal
baseia-se na saida do bebé pelo canal vaginal, sem nenhuma intervencao cirdrgica, ocorrendo
da forma mais espontanea possivel (Coren, 2010, p.4). A cesarea consiste em uma intervengéo
cirurgica, na qual foi originalmente idealizada para salvar a vida do feto em mulheres ja em
Obito, sendo utilizada posteriormente em gestagdes que apresentavam alguma forma de
complicacdo para a parturiente ou para o feto (Patah; Malik, 2011, p.186).

O parto humanizado ¢é considerado uma via de parto seguro e eficaz, onde temos uma
equipe preparada e treinada para promover uma assisténcia com menor numero de
intervencOes cirdrgicas possiveis, priorizando a fisiologia natural do corpo feminino. Um
parto humanizado se inicia primeiramente quando o profissional entende e respeita a

necessidade das escolhas da parturiente para o seu parto (Possati et al. 2017).

Por outro lado, o parto humanizado requer uma equipe multidisciplinar, a qual pode
ser composta por profissionais: medico, enfermeiro, farmacéutico, fisioterapeuta,
fonoaudiodlogo, nutricionista, psicélogo e terapeuta ocupacional (Galo e Santana, 2009). O
Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO), através do Decreto
n°9640/84 e da Lei n°8856/94 define que o fisioterapeuta pode usar seus conhecimentos e
exercé-lo em hospitais, sala de pré parto, parto e puerpério (Freitas et al., 2017).

A fisioterapia na gestacdo, na preparacdo para o parto, na hora no parto e no puerpério, é
muito importante, pois um programa de exercicios corretos ajuda no retorno rapido a
condigdes pré gravidicas e evita problemas futuros, como: incontinéncia urinaria, ma postura,
pouca forca abdominal, tendinites, entre outras. Infelizmente essas informacges ainda nao séo
comuns em todas as maternidades e ndo sdo do conhecimento de todas as mulheres (Beleza e
Carvalho, 2004).
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A assisténcia fisioterapéutica pode auxiliar a mulher a preparar-se e conscientizar-se
sobre a necessidade de se manter calma e relaxada durante o trabalho de parto (Brandolfi Ja et
al.,2017). Para isso, o fisioterapeuta podera utilizar métodos nao farmacoldgicos de alivio da
dor, e técnicas que permitam potencializar a musculatura pélvica, a consciéncia corporal, com
intuito de proporcionar relaxamento e reducgéo da dor (Silva et al.,2015).

O fisioterapeuta obstétrico, como integrante da equipe reconhece a participacdo da
gestante durante o parto, através da utilizagdo ativa do seu corpo para auxiliar no nascimento
do bebé. Com o intuito de preparar a parturiente para o parto natural humanizado ele explica
sobre a funcdo da musculatura do assoalho pélvico, posicdes que proporcionam maior alivio
de dor e exercicios respiratorios (Valenciano; Rodrigues; 2015).

O objetivo deste estudo foi debater acerca do papel do fisioterapeuta no contexto da
humanizacdo do parto, assim como apresentar métodos para diminuicdo da dor, através da
utilizacdo de técnicas fisioterapéuticas que contribuem para um parto satisfatorio para as

gestantes, além de descrever a assisténcia fisioterapéutica durante o processo de parto.
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2. REVISAO DE LITERATURA

O parto por ser um processo natural que envolve fatores bioldgicos, psicoldgicos e
socioculturais, constitui para a mulher uma experiéncia de impacto emocional significativo.
Este momento €é caracterizado como de grande tensdo, e a integracdo da fisioterapia através
de técnicas e recursos é capaz de proporcionar melhores condicGes fisioldgicas,
potencializando a participagdo da mde e ajudando na melhora da sensacdo da dor,
contribuindo significativamente na humanizacdo do parto natural (Castro et al. 2017).

A gestacdo representa um periodo particular na vida de uma mulher, suas angustias e
seus medos se misturam com a alegria de tornar-se mae e parte desses sentimentos é causada
pelas preocupagdes quanto ao momento do parto (Tedesco, 2004).

A humanizacdo do parto € um tema muito discutido pois é grande importancia para
garantir uma boa pratica assistencial com respeito aos principios da integralidade e acolhendo
a mulher de forma global e permitindo que 0 momento do parto uma experiéncia positiva na
vida da mesma sem intervencdes desnecessarias que podem trazer um trauma por resto da
vida (Gongalves et al. 2011).

No parto humanizado, a pratica assistencial dos profissionais da satde no momento do
parto é voltada a valorizacdo da mulher, mediante apoio psicoldgico, respeitando seu tempo,
com compreensdo, orientacdo e utilizacdo de técnicas de relaxamento e alivio da dor, bem
como a técnica correta de respiracdo, massagens, banho, exercicios e até mesmo orientar
quanto as posi¢des durante o trabalho de parto (Rocha et al. 2015).

Freitas et al. (2017) detalha que o fisioterapeuta esta habilitado na &rea da saude tendo
sua profissdo reconhecida e regulamentada pelo Decreto Lei n® 9381/69, Lei n® 6316/75
Resolug6es do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFITO), Decreto
n°9640/84 e Lei n°8856/94 define sua atuacdo reconhecida podendo aplicar seus
conhecimentos e exercé-la em hospitais, sala de pre-parto, parto e puerpério.

O parto por ser um processo natural que envolve fatores biol6gicos, psicolégicos e
socioculturais, constitui para a mulher uma experiéncia de impacto emocional significativo.
Este momento é caracterizado como de grande tensao, e a integracao da fisioterapia através de
técnicas e recursos é capaz de proporcionar melhores condi¢es fisioldgicas, potencializando
a participacdo da made e ajudando na melhora da sensacdo da dor, contribuindo

significativamente na humanizacao do parto natural. (Castro, et al.2017).
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No parto humanizado, a préatica assistencial dos profissionais da salde no momento
do parto € voltada a valorizacdo da mulher, mediante apoio psicoldgico, respeitando seu
tempo, com compreensdo, orientacdo e utilizagdo de técnicas de relaxamento e alivio da dor,
bem como a técnica correta de respiracdo, massagens, banho, exercicios e até mesmo orientar
quanto as posi¢des durante o trabalho de parto (Rocha et al., 2015).

O fisioterapeuta tem como funcdo acompanhar as alteragdes que a mulher passara
desde o inicio da gravidez até o puerpério, informar sobre as mudancgas que ocorrem nesse
periodo, orientar quanto a posturas e estimular sua consciéncia corporal, preparando-a para 0
parto. Durante o parto utiliza-se de exercicios e técnicas ndo farmacologicas que auxiliam no
controle da dor e no puerpério atua auxiliando no aleitamento materno e estimulo ao retorno

precoce as suas atividades (Souza; Ramos, 2017).

2.1 Metodos fisioterapéuticos

A primeira técnica a ser investigada é o uso de TENS como alternativa de alivio da
dor durante o parto. O TENS ¢é considerado um equipamento sem uso farmacologico que
auxilia no alivio de dores agudas e/ou cronicas, tendo como 15 embasamento a “Teoria
das Comportas” (Schulz & Chao, 2011).

A utilizacdo de massagem terapéutica é um recurso amplamente utilizado em diversos
momentos, visando através da manipulacdo manual induzir alivio da dor (Baracho, 2012).
A massagem comprovadamente pode oferecer efeitos analgésicos e de relaxamento, sendo
uma técnica muito valiosa na sensacdo de dor durante o trabalho de parto, porém deve ser
condicionada a uma avaliacdo fisioterapéutica prévia (Osorio Junior, op. cit). A
manipulacdo proposta como intervencdo durante o parto consiste em reconhecer o
intervalo das contracdes, aplicando nos membros inferiores/superiores, dorsal e ombros
movimentos de deslizamento, toques de pinca e posi¢des de amassamento (Gallo, 2011).

O fisioterapeuta utiliza também a bola suica, que faz parte de uma das estratégias para a
execucdo da livre movimentacdo da mulher durante o parto. Com a utilizacdo da mesma,
podemos adquirir a correcdo da postura, relaxamento, alongamento e fortalecimento da
musculatura. A realizacdo de exercicios com a bola na posi¢cdo sentada possibilita a
movimentacdo suave da pelve, promovendo relaxamento e uma contribuicdo ativa da

mulher no processo do nascimento (Silva et al. 2011, p.657).
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A utilizacdo da bola suica é uma ferramenta liudica que distrai a parturiente,
possibilitando um parto mais tranquilo. Ela pode ser associada também a outros recursos;
como o banho de chuveiro, em que a gestante deve assentar-se na bola e deixar a 4gua cair
nos locais que apresentarem maior quadro algico no momento das contracOes, e fora do
chuveiro pode ser agregado com massagens, promovendo assim um alivio maior das algias e
proporcionando para a parturiente um conforto maior (Gallo et al, 2011, p.47; Davim et al,
2008)

A cinesioterapia como recurso fisioterapéutico auxilia a parturiente a se manter ativa
durante todo o periodo do trabalho de parto, através de uma redescoberta das posturas
verticais sentada, ajoelhada, de cécoras e em quatro apoios, e da liberdade de movimento
como prética eficiente que facilita o processo de parto (Oliveira,2003). Consiste em uma
técnica exclusiva do fisioterapeuta, de baixo custo, boa reprodutibilidade e facil adesdo, com
0 objetivo de reeducacdo e restauracdo da parte musculoesquelética, propiciando melhores
condicBes e qualidade de vida para a mulher que quando direcionada a estatica pélvica e
uroginecoldgica, oferece melhores condicfes para as continéncias urinaria, fecal e sexual de
maneira ampla (Rooks,1999).

Para Barros e Matos (2017), durante a deambulacdo o processo de contragdo € mais
intenso, tornando o fluxo sanguineo mais rapido, promovendo alivio da dor e reduzindo o
tempo de trabalho do parto. De acordo com Silva et al. (2017), a gravidade exercida durante a
deambulacdo faz com que o movimento pélvico da parturiente diminua o tempo do primeiro
periodo do parto, promovendo a dilatacdo cervical e o processo de rotacdo interna do feto

contribuindo para o parto menos agressivo a gestante.

As técnicas de respiracdo mais empregadas sdo a respiracdo torécica e a respiracdo
abdominal, sendo que a respiracdo toracica é proposta no momento das contragoes,
pois ela promove maior expansdo toracica no sentindo lateral, aliviando o fundo
uterino e favorecendo uma maior oxigenacdo. Em contra partida, a respiracéo
abdominal é indicada para os intervalos das contragdes, pois ela proporciona maior
relaxamento para a parturiente. As técnicas respiratorias quando sdo executadas da
forma correta, resultam em tranquilidade e relaxamento. Da mesma maneira que as
emocdes interferem a respiracdo, pode verificar-se a resposta adversa (Reberte;
Hoga, 2005, p.190).

Realiza uma avaliacdo e tratamento de patologias como: o padrdo respiratério, postural
e na preparagdo para ajudar na hora do trabalho de parto. Tem como objetivo ndo apenas
tratar, mas também prevenir com orientacdo na tentativa de uma intervencdo precoce se
possivel. A fisioterapia age no papel de amenizar o sofrimento e restabelecer um padrdo de
salde que esta em desequilibrio, restabelecer funcdes para facilitar as atividades de vida
diaria. (Silva; Resplandes; Silva, 2021, p. 4).
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3. METODOLOGIA

3.1 Tipo de pesquisa

Trata-se de uma revisao de literatura com objetivo exploratério para compreender a
atuacdo do fisioterapeuta no parto humanizado de acordo com bases cientificas. As bases de
dados utilizadas foram: Google Académico, Scientific Electronic Library Online (SciELO).
Assim, as publicaces selecionadas apresentaram datacfes de 2015 até 2022. Usando o0s
seguintes descritores em salde: gestacdo, fisioterapia, parto, humanizacdo. A pesquisa foi
realizada no periodo de margo a maio de 2023.

Segundo Echer (2001) a revisdo da literatura serve para reconhecer a unidade e a
diversidade interpretativa existente no eixo tematico em que se insere o problema em estudo,
para ampliar, ramificar a analise interpretativa, bem como para compor as abstracdes e
sinteses que qualquer pesquisa requer colaborando para a coeréncia nas argumentagdes do
pesquisador.

A revisdo de literatura ou revisdo bibliografica teria entdo dois propositos
(Alvesmazzotti, 2002): a construcdo de uma contextualizacdo para o problema e a analise das
possibilidades presentes na literatura consultada para a concepcao do referencial tedrico da

pesquisa.

3.2 Critérios de incluséo
Foram incluidas pesquisas com embasamento cientifico, que tinham inclusive os

seguintes descritores acima.

3.3 Critérios de excluséo
Foram retiradas as seguintes pesquisas que ndo tinham nenhum dos descritores em

salde, e que ndo estivesse de acordo com os objetivos do projeto.



3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na tabela 1 estdo descritas as principais informacdes dos trabalhos académicos que

serviram de base para construcdo do trabalho.

Tabela 1 — Discussao dos trabalhos selecionados

Autores e ano

Titulo

Objetivo

Resumo dos resultados

BAVARESCO et
al. (2011)

O fisioterapeuta como
profissional de suporte
a parturiente.

O objetivo da revisédo a
cerca desses recursos é
importante para que se
tenha mais uma viséo
cientifica de seu uso, e
como cada um pode
influenciar a fisiologia da
dor e a evolucédo do
trabalho de parto.

O controle da dor no trabalho
de parto e no parto, assim
como a prevencgao sdo alguns
dos objetivos da equipe
obsteétrica, a qual deve
trabalhar para garantir &
mulher um parto seguro e
satisfatdrio. Ha diversos
recursos que podem ser
utilizados pelo o
fisioterapeuta enquanto
membro da equipe obstétrica
para proporcionar confianga,
conforto e alivio da dor
durante o trabalho de parto.
As técnicas fisioterapéuticas
inclui banhos, crioterapia
massagens, técnicas
respiratorias, deambulacéo,
posicdes verticais e
neuroeleestimulagéo
transcutanea(TENS).

LUZES E SILVA
(2015).

Contribuicdo da
fisioterapia no parto
humanizado

Obijetiva-se demonstrar 0s
beneficios da contribuigdo
da abordagem
fisioterapéutica para o
relaxamento e diminuicéo
da dor no parto
humanizado.

Este trabalho tem como
demonstrar os beneficios da
contribuicdo da fisioterapia
para o relaxamento e
diminuig&o da dor no parto
humanizado. Foi realizado
uma pesquisa de carater
bibliografico. Foi observado
que o fisioterapeuta é um dos
profissionais da area da
salide que esta habilitado
para colaborar no
atendimento a parturiente,
ainda que n&o seja uma
pratica estabelecida pelo o
ministério da salde.

PIMENTEL E
FILHO (2016).

Fatores que
influenciam na escolha
da via de parto
cirargico.

Com o objetivo de
identificar os fatores que
influenciam uma via de
parto.

O trabalho conclui-se que
muitos sdo os fatores que
influenciam na escolha de
determinada via de parto,
destacando-se 0 processo
doloroso do parto, o
desinteresse do profissional
pelo o parto normal, e a
prépria estrutura do sistema
de salde. Ressalta-se a




relevancia do pré-natal com
acOes voltadas para a
promocao do parto
humanizado.

FREITAS et al. Atuacdo da fisioterapia | O objetivo é informar O parto humanizado envolve
(2017) no parto humanizado. fisioterapeutas e demais um conjunto de condutas e
profissionais de salde, procedimentos que tem como
sobre a importancia da finalidade a promocéo do
atuacdo do fisioterapia no | parto fisiol6gico, prevenindo
parto humanizado e a morbimortalidade materna
analisar os beneficios do e perinatal. O papel da
tratamento realizado pela | fisioterapia é fundamental na
fisioterapia. assisténcia a parturiente,
ajudando a mulher a se
ajustar a essas mudancas, da
fase de inicio ao fim do
trabalho de parto.
CARDOSO et al. A importancia do parto | Objetiva-se explanar o O presente estudo conclui-se
(2019) humanizado. atendimento a parturiente | que os enfermeiros que
quanto & humanizacdo do | atuam na assisténcia ao parto
parto. humanizado trazem indmeros
beneficios na assisténcia
prestada a mulher, como a
reducdo das complicacGes
inerentes ao tempo de
internamentos, a criacdo do
vinculo com a parturiente e
sua familia, por meio da
escuta ativa, a identificacdo
das necessidades de cada
gestante e possibilitar um
ambiente acolhedor propicio
para desenvolvimento do
trabalho de parto.
BASAGLIA et al. Atuacdo do O objetivo desde trabalho | A gestacdo € um ciclo que
(2020) fisioterapeuta no parto | € relatar aimportanciada | ocorre naturalmente nas
humanizado. atuacdo do profissional mulheres, tendo em vista que

fisioterapeuta durante o
processo de trabalho de
parto humanizado.

0 momento do parto é o seu
final, e por ser um processo
fisiolégico tem-se
incentivado cada vez mais a
pratica de partos
humanizados, que contam
com o auxilio do profissional
fisioterapeuta por ter
conhecimento e ser apto a
atuar na sadde da mulher. A
atuacdo do fisioterapeuta no
trabalho de parto
humanizado, onde a
fisioterapia utiliza-se de
varios recursos para auxiliar
a gestante durante o parto,
proporcionando assim um
momento mais natural
possivel, enfatizando a satde
e bem-estar de mae e bebé.

21



BORBA et al.
(2021)

Assisténcia
fisioterapéutica no
trabalho de parto.

O objetivo do trabalho foi
identificar qual a
percepcao da puérpera
frente a assisténcia
fisioterapéutica recebida
durante o trabalho de
parto.

O parto é um acontecimento
natural, sendo uma
experiéncia subjetiva e
complexa que varia de
mulher para mulher. A
intervencdo fisioterapéutica
na assisténcia obstétrica,
valoriza a autonomia da
mulher no processo de
trabalho de parto, por meio
do uso ativo do corpo e de
métodos nao farmacoldgicos
para alivio da dor. O presente
estudo buscou verificar a
percepcao da puérpera frente
a assisténcia fisioterapéutica
recebida durante o trabalho
de parto.

BACHAE
PEREIRA (2021).

Fisioterapia no parto
humanizado.

O objetivo desde trabalho
é relatar a importancia da
atuacéo do profissional
fisioterapeuta durante o
processo de trabalho de
parto humanizado.

O periodo gestacional e o
momento do parto séo de
grande importancia para a
mulher, merecendo uma
atencdo especial por fatores
como alterag0es fisicas,
fisiolégicas e psicologicas na
gestante. Diversas pesquisas
nas Gltimas duas décadas
garantiram um novo olhar
sobre 0 momento do parto,
garantindo um novo ciclo de
partos humanizados e com a
presenca da
interdisciplinaridade. O
fisioterapeuta integra essa
equipe de maneira a fornecer
uma assisténcia a parturiente,
garantindo um parto
saudavel, técnico e
respeitoso.

LIMA et al. (2022)

Intervencao
fisioterapéutica no
parto humanizado.

Obijetiva-se descrever a
importancia da atuacéo da
fisioterapia no parto e 0s
beneficios do tratamento
realizado pela fisioterapia.

O presente estudo mostra a
atuacdo da fisioterapia
qualificada na assisténcia
obstétrica, ajuda e estimula a
parturiente a ter um trabalho
de parto ativo, menos
sofrivel, e benéfico para
bindmio mée-filho, com
significativa reducédo do
tempo do parto, favorecendo
a concepg¢do 0 mais préximo
do fisioldgico, diminuindo
certos desconfortos, e
reforcando de fato que é
importante a assisténcia para
auxiliar o parto humanizado.

22
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SILVA et al. Os beneficios da O objetivo desse estudo é | A atuacgdo do fisioterapeuta
(2023) atuagdo do evidenciar os beneficios estimula a parturiente a ter
fisioterapeuta no parto | da atuacdo do profissional | um trabalho de parto mais
humanizado. fisioterapeuta no parto e eficaz e com tempo reduzido,
na humanizagéo. menos dor e desconforto,

uma recuperagao mais rapida
e benéfica para a parturiente
e recém-nascido, destacando
que a assisténcia é
importante para auxiliar no
parto humanizado.

Segundo Bavaresco et al. (2011) a assisténcia profissional atual durante o parto é
frequentemente estruturada de acordo com as demandas das instituicdes e ndo das
parturientes, 0 que resulta em adotar atitudes e procedimentos que valorizem a qualidade do
cuidado oferecido, indo além do modelo de atengdo focado apenas na vigilancia e no controle
de riscos, priorizando medidas preventivas rumo a salde. Se caso enxergamos a experiéncia
de gestacdo e parto como um evento biopsicossocial, € possivel optar por técnicas que
favorecam a participacdo efetiva da mulher, facilitando a promoc¢édo da salude, protecdo do
nascimento e tornando essa vivéncia totalmente satisfatéria para a mulher. A presenca do
fisioterapeuta durante 0 acompanhamento do trabalho de parto ndo é algo comum na nossa
sociedade, nem é incorporada no sistema de saude. No entanto, esse profissional desempenha
um papel importante ao orientar e conscientizar a mulher, permitindo que ela desenvolva todo

0 seu potencial, o que serd crucial nesse momento, transmitindo total seguranca e confianga.

Conforme mencionado pelo o escritor o suporte fisico e emocional promovido pelo o
fisioterapeuta durante o trabalho de parto o baixo risco parecem contribuir para humanizacao
e a do nascimento promovendo bem-estar fisico das parturientes, aumento da confianca,
reducdo do medo e da ansiedade. Além disso, a assisténcia fisioterapéutica ajuda a tornar o
processo de parturicdo mais ativo, natural e satisfatorio. Acreditamos que o fisioterapeuta € o
profissional da saude que tem todo o conhecimento para oferecer este suporte de forma
eficiente e seguro, utilizando métodos ndo farmacoldgicas para o alivio da dor no trabalho de
parto e no parto. Porém, como a grande maioria dos hospitais e maternidades ndo oferece
atendimento fisioterapéutico as gestantes, ainda temos um longo caminho pela a frente até que
todas elas tenham acesso a um atendimento obstétrico mais acolhedor e humanizado
(Bavaresco 2011).

De acordo com Luzes e Silva (2015), durante a gestacdo as mulheres passam por

diversas alterac@es, tanto fisicas como psicoldgicas. Existem dois tipos de parto o normal e
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cesareo. O Brasil é um dos paises que tem a maior incidéncia de cesarea no mundo. A grande
parte das mulheres que passaram por uma cesariana expressam consideraveis niveis de
desconforto pds-procedimento, dificuldades na fase de recuperacdo, maiores temores em

relacdo ao parto vaginal, bem como preocupac@es associadas a cirurgia e a anestesia.

As técnicas exploradas nesse trabalho foram: Deambulacdo e Mobilidade Materna,
Massagem na regido Lombo-sacra e Pernas, Massagem Perineal, Percepcdo Respiratoria, Bola
Suica, Banho de Chuveiro, Neuroeletroestimulacdo Transcutanea (TENS). Essas abordagens
foram utilizadas por fisioterapeutas e contribuiram com resultados positivos para o trabalho
de parto. Foi constatado que, dado o amplo conhecimento do fisioterapeuta acerca dos
movimentos do corpo humano, ele se configura como profissional da area da saude apto a
contribuir no tratamento de mulheres em trabalho de parto, os fisioterapeutas pode contribuir
com métodos ndo farmacoldgicas citado acima. Entretanto, Sd0 necessarios mais pesquisas
abordando sobre o tema, para que assim facam maiores constatagdes e aplicagdes das técnicas
oferecidas (Luzes e Silva 2015).

Segundo Filho e Pimentel (2016) nos ultimos anos teve um aumento no parto cesareo,
porém estudos brasileiros mostram que a maioria das mulheres preferem a escolha pelo o
parto vaginal. A escolha pelo o parto abdominal ocorre por minoria das mulheres e esta
relacionado a fatores como a vontade pos lagueadura e a tocofobia. No passado o parto era
bem diferente, era realizado em um ambiente domiciliar por parteiras. Para as parteiras o
parto era um processo natural onde tinham o dominio pela a préatica, e ndo s6 auxiliavam mais
dava apoio emocional, confianca e utilizavam rezas e assim tornando o parto mais agradavel

de certa forma, o que era feito pelas as parteiras era como um parto humanizado.

Conforme citado acima os estudos apontam que as gestantes preferem o parto pela a
via vaginal mesmo assim constando maior indice de parto cesariano no Brasil. Essa
modificacdo de opinido pode ser explicada pela a vivéncia de parto doloroso, pela a falta de
liberdade das gestantes, pelo os desinteresse dos médicos pelo o parto normal. Ainda assim,
existem varios mitos relacionados ao parto vaginal como a elasticidade da vagina, diminuicdo
do libido (Filho e Pimentel 2016).

De acordo com Freitas et al (2017) nas recentes décadas tem buscado analisar,

adaptar, e acelerar o processo do trabalho de parto fisioldgico. Na tentativa de manter um
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parto fisiolégico concebeu o conceito de parto humanizado, que vem atribuindo varias
condutas e procedimentos que tem por objetivo uma promogdo de parto e nascimentos
saudaveis. Entre as mais importantes e atuais tarefas do cuidado a satde da mulher na hora no
parto esta em promover o conforto e satisfacdo. Para isso existem algumas técnicas que
permitem as parturientes vencerem de maneira natural a dor, foi aconselhado por varios
pesquisadores que os medicamentos anestésicos ou analgésicos podem interferir tanto para a

mae e para o feto durante o parto.

Dessa forma pesquisadores investigaram a importancia do fisioterapeuta no parto
humanizado. Embora esse tipo de parto, eram o0 que as parteiras usavam, hoje nos dias atuais
sdo usados métodos para que seja um parto seguro. Diante do exposto pode-se se notar que o
parto humanizado é o meio mais eficaz e podem usar instrumentos caso aconteca algo de
emergéncia. Esse trabalho da humanizacdo do parto as parturientes ndo estdo familiarizadas
pois em poucas maternidades utilizam, sé que estd ganhando mais conhecimentos (Freitas
2017).

Cardoso et al. (2019) o momento do nascimento de um bebé é algo importante na
vida de uma mulher, particular e compartilhado com seus familiares e conjuge. O parto
natural é feito por via vaginal, espontaneo, mas em alguns casos é feito uma episiotomia que é
um procedimento cirtrgico no perineo. A relevancia de ter liberdade para optar participar do
parto fundamentou-se na compreensdo do processo de nascimento. As mulheres passaram a
experimentar sentimentos de medo e inseguranca ao buscar realizar seus desejos diante de
profissionais atuantes no procedimento de parto. Na humanizacdo do parto traz inUmeros
beneficios para a mulher, como a garantia do respeito, o direito de um acompanhante da sua

preferéncia, suporte e acolhimento.

De acordo citado a cima o proposito desse estudo foi sinalizar para os leitores por
meio de informac0es, a relevancia do parto humanizado, informando as principais medidas

para a sua realizacdo e os beneficios para as mulheres e seus familiares (Cardoso 2019).

Para Basaglia et al. (2020) nos ultimos anos, tem havido um aumento no uso do termo
humanizacdo em relacéo ao parto, com o incentivo de que o bebé venha ao mundo de maneira
natural e, acima de tudo respeitando a mulher e evitando a utilizacdo de procedimentos
desnecessarios como a tricotomia (raspagem dos pelos), enterdclise (lavagem intestinal),
episiotomia (incisdo perineal). A humanizacdo do parto € de extrema importancia para as
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gestantes, afim de garantir que durante o parto seja respeitada. A parturiente possui 0
acompanhamento de uma equipe multidisciplinar durante toda a gestagdo. Um dos
profissionais envolvidos durante essa fase é o fisioterapeuta junto com a equipe oferecendo

seu apoio e conforto para a gestante.

Conforme no presente estudo pode-se compreender a importancia da fisioterapia na
humanizagdo do parto, considerando na prevencdo de complicacdo, desconfortos, alivio das
dores, orientagdo postural e qualidade de vida das parturientes. E valido salientar que ha
brechas no presente estudo que podem ser preenchidas por meios de outras reflexdes sobre o
tema. E importante ressaltar que as perspectivas de entendimento ndo foram totalmente

exploradas (Basaglia 2020).

No estudo de Borba et al (2021) participaram 12 puérperas, as parturientes receberam
assisténcia fisioterapéutica ap6s a entrada no centro obstétrico, foram aplicadas técnicas ndo
farmacoldgicas para o alivio da dor, exercicio de mobilidade pélvica, posturas verticalizadas,
entre outros. Destacaram que as participantes ndo haviam feito acompanhamento com o
fisioterapeuta na preparacdo para o parto, e que em muitos casos este foi o primeiro contato

profissional, ocorrendo por vezes o desconhecimento da sua funcéo.

O processo de parto € um evento natural, e a sensacdo que o0 acompanha € uma
vivéncia subjetiva e complexa, que pode variar de mulher para mulher. Este € um processo
fisiolégico acompanhado de diversas emocdes, € uma experiéncia satisfatoria e
empoderadora, porém, pode gerar resultados negativos como medo e ansiedade. As causas da
dor no trabalho de parto podem afetar tanto fatores fisicos como psicoldgicos. Os fatores
fisicos incluem contragcdes uterinas, dilatacdo da cervical entre outros. Ja para os fatores
psicologicos que se relacionam é o medo, ansiedade e experiéncias negativas anteriormente
(Borba 2021).

Segundo Bacha e Pereira (2021) o nascimento € um momento significativo nas vida de
uma mulher, por envolver fatores fisicos, psicolégicos e fisiologico. Diante disso, € necessario
adotar varias praticas e procedimentos para a seguranga, 0 bem-estar e a consideragdo tanto
para a mae e o bebé. Dentre as novas praticas durante o processo de parto incluem-se a

avaliacdo de medicamentos para alivio da dor, se necessario, alteracdo da posicdo das
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parturientes, Neuroestimulacdo Elétrica Transcutanea(TENS), massagem terapéutica,
respiracdo controlada. O parto humanizado se classifica como um movimento de
conscientizacdo dos profissionais da saude, familiares e gestante sobre o direito das

parturientes sobre seus corpos e respeito aos métodos menos invasivos.

De acordo os estudos escolhido integram de diferentes maneiras as técnicas relatadas,
atingindo com sucesso e atras de evidéncias as teorias propostas. Dessa maneira, as gestantes
podem ser acolhida de maneira mais humana, respeitosa, recebendo um atendimento
responsavel e que leve em conta a possibilidade de escolha durante o parto. As técnicas de
TENS, exercicios respiratorios, massagens terapéuticas, cinesioterapia postural, bola suica e
termoterapia s@o opg¢des de baixo custo e de grande viabilidade durante o parto. As técnicas
apresentadas traz boas eficacia, porém, necessitam de mais estudos que demonstram que a
fisioterapia pode compor de maneira ativa a equipe de obstetricia, favorecendo qualidade e

respeito e principalmente seguranca durante o parto (Bacha e Pereira 2021).

De acordo com Lima et al. (2022) o parto natural estd cada vez mais sendo
menosprezado, devido a realizacdo de cirurgias cesarianas desnecessarias, 0 que evidencia a
falta de conhecimento das mulheres sobre o direito que tém de optar por um parto natural,
mesmo que seja arduo, pois é a melhor op¢do tanto para o recém-nascido quanto para a
recuperacdo da parturiente. A Organizacdo Mundial da Satude (OMS) tem promovido a adogédo
de partos normais devido as suas vantagens, ja que eles reduzem o risco de hemorragia ou
infeccdo. O profissional de reabilitagdo deve estar inserido na equipe multidisciplinar dando o
encorajamento e atencdo devida para a gestante e obtendo recursos onde possa possibilitar um
suporte eficiente e seguro atuando no controle postural da coluna vertebral, prevenindo que

ocorra dores e evitando um parto longo.

Dessa forma diante da argumentacdo apresentada, sugere-se que o profissional de
fisioterapia & apto para atender as necessidades da assisténcia obstétrica humanizada.
Ressalta-se ainda que deveria, estar presentes em documentos oficias da Organizacdo Mundial
da Saude(OMS) reforcando o reconhecimento de suas atribuicdes como integrante da equipe
que assiste aos cuidados de mulheres nos periodos da gestacdo, parto e po6s parto. Os
resultados evidenciam que a influéncia do profissional fisioterapeuta nesse processo de
parturicdo precisa estar disponivel as gestantes e parturientes, para que assim as mesmas

consigam ter familiaridade com essa pratica (Lima, 2022).
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De acordo com Silva et al. (2023) o Brasil é o pais com maior indice de partos
cesareos no mundo. O Brasil também registra um aumento significativo de violéncia
obstétrica, devido ao grande niumero de cesareas realizadas. Os motivos que levam os médicos
a optarem por esse procedimento quando é realmente necessario, pode-se justificar sua
escolha com base em questBes que possam trazer possiveis beneficios para a satde do recém-
nascido e da mée, por exemplo, eclampsia, cardiopatia materna, descolamento prematuro da
placenta. As complicag¢Ges do parto normal, sdo menos graves do que do parto cesariana. No
parto normal a puérpera tem uma recuperacao mais rapida, menor risco de infec¢do hospitalar,

e a amamentacao do bebé se torna mais rapida e saudavel.

Na visdo do autor foram analisados estudos através de artigos podendo observar que
na percepcdo das parturientes, a intervencdo fisioterapéutica proporciona uma melhora na
reducdo no quadro da dor sem uso de farmacolégicos. Além de contribuir para o suporte
emocional, trazendo uma maior confianca e seguranca, proporcionando uma experiéncia de

parto positiva e humanizada (Silva 2023).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos estudos analisados é de grande importancia o papel do fisioterapeuta ao
preparar a parturiente durante a gestacdo e no processo do trabalho de parto. O parto
humanizado traz muitos beneficios para a mulher fazendo com que a parturiente sinta-se
acolhida, respeitada e possa ter um parto da forma que ela fique a vontade.
O fisioterapeuta é o profissional qualificado para auxiliar a mulher e mostrar as técnicas
fisioterapéuticas na qual serdo utilizadas, sdo métodos ndo farmacol6gicas que pode trazer
beneficios para a parturiente e o recém-nascido. As técnicas utilizadas pelo o fisioterapeuta
durante o trabalho de parto sdo: Deambulagdo, massagem perineal, bola suica,
neuroeletroestimulacéo transcutanea (TENS), exercicio respiratorio, cinesioterapia postural.

Portanto conclui-se que o fisioterapeuta € o profissional qualificado para atuar nos
hospitais e maternidades, € preocupante constatar que a maioria dessas instituicbes ndo
oferece esse tipo de atendimento. Muitas mulheres ainda ndo compreendem a relevancia do
que é um parto humanizado e a atuacdo do fisioterapeuta. O papel do fisioterapeuta vai além
de garantir um parto tranquilo e acolhedor para a parturiente. Ele também busca compreender
os limites fisiolégicos e emocionais da mulher, com cuidado e profissionalismo. Mais ainda
necessitam de estudos que facam o acompanhamento da fisioterapia desde a gestacdo até o
puerpério. Entretanto, mesmo em pesquisas isoladas ja é perceptivel como o fisioterapeuta

pode contribuir de forma benéfica na equipe obstétrica.
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