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ARTIGO ORIGINAL

Parto normal ou cesareo? Fatores que influenciam

na decisao de gestantes pela via de parto
Vaginal birth or Cesarean Section? Factors that
influence the decision about delivery type

Simonica dos Santos Sousa,* Marcela Demitto Furtado,! Fernanda Shizue Nishida*
ICentro Universitdrio de Maringd (Unicesumar), Maringd, PR, Brasil.

Recebido em: 08/08/2016
Aceito em: 26/09/2016
Disponivel online: 04/10/2016 RESUMO

fernanda.nishida@unicesumar.edu.br Justificativa e Objetivos: Identificar motivos que interferem na decisdo da via de parto pode oferecer subsi-
dios na elaboracdo de estratégias que aproximem a gestante do profissional de salde, garantindo atuagdo e

participacdo ativa na decisdo. Objetivou-se conhecer os fatores de interferéncia, em gestantes atendidas em

DESCRITORES  uma Unidade Basica de Saude de Maringd, Parand, na decisdo pela via de parto. Métodos: Estudo descritivo,

Parto normal;  exploratorio, qualitativo, realizado com gestantes acompanhadas em Unidade Basica de Saude de Maringa-Parana.

Cesdrea;  Dados foram coletados entre os meses de julho a agosto de 2015, por entrevistas gravadas, guiadas por

Saude da mulher.  roteiro semiestruturado. Para o tratamento dos dados utilizou-se a Técnica de Bardin. Resultados: Foram

entrevistadas 10 puérperas. Os discursos foram agrupados em trés categorias: Decisdo pela via de parto entre
as gestantes; Compreendendo as razbes de escolha das gestantes pela via de parto e Fontes de apoio para
a decisdo pela via de parto. Conclusdes: Muitas mulheres tém ddvidas na escolha da via de parto, algumas
inclinam ao parto normal pela répida recuperacdo. Sdo comuns queixas de falta de informacdo e apoio de

KEYWORDS
Normal delivery;
Cesarean; . .. . PTE
Women's health, alguns membros da equipe profissional. Deve-se buscar atuacdo da equipe multidisciplinar de modo humano
e efetivo, para que os profissionais auxiliem o resgate do papel ativo da mulher, empoderando-a no processo

parturitivo. Para entdo ocorrer fortalecimento das mulheres e consequentemente aumento do controle dela

sobre si, sendo uma importante estratégia priorizada pela promocéo a satide da mulher.

ABSTRACT

Background and Objectives: To identify reasons that interfere in the decision regarding the delivery method can
offer support for the creation of strategies to approach the pregnant woman by the health professional, guaran-
teeing her involvement and active participation in the decision-making. The objective of this study was to assess the
interference factors, in pregnant women followed at a Basic Health Unit in Maringa, Parana, regarding the decision on the
type of delivery. Methods: Descriptive, exploratory, qualitative study, carried out with pregnant women followed
at the Basic Health Unit of Maringa-Parana. Data were collected between July and August 2015, through recorded
interviews, guided by a semi-structured script. The Bardin Technique was used for data treatment. Results: We
interviewed 10 women. The discourses were grouped into three categories: Decision about the type of delivery
among pregnant women; Understanding the reasons for the choice of the pregnant woman about the type of
delivery and Sources of support for the decision about the type of delivery. Conclusions: Many women have doubts
when choosing the type of delivery; some tend to prefer a vaginal delivery due to a faster recovery. Complaints of
lack of information and support from some members of the professional team are common. The multidisciplinary
team must act in a humane and effective way, so that professionals can help to rescue the woman's active role,
empowering her during the parturition process, so that women can feel strengthened and, consequently, feel an in-
crease in their control over themselves, which is an important strategy prioritized by the promotion of women'’s health.
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PARTO NORMAL OU CESAREO? FATORES QUE INFLUENCIAM NA DECISAO DE GESTANTES PELA VIA DE PARTO

Siménica dos Santos Sousa, Marcela Demitto Furtado, Fernanda Shizue Nishida.

INTRODUCAO

Os valores e as crencas que ddo forma as histo-
rias, modelam as preferéncias e as escolhas diante dos
diferentes eventos da vida, entre eles o nascimento de
um filho.! Alguns fatores proprios da gestante sejam
eles experiéncias prévias, atreladas a influéncias da mae,
das amigas, da midia, dos profissionais de saude e de
familiares, exercem importante papel na decisao pela via
de parto. Sentimentos como medo da dor, o sofrimento
da parturicdo normal, que em seus imaginarios pode ser
algo quase insuportavel, além da inseguranca, ansiedade
e impoténcia frente a situacdo a ser enfrentada podem
ser evidenciados por gestantes durante o pré-natal.?

A taxa de cesariana tem sido utilizada como indi-
cador de avaliacdo do modelo de atencdo ao parto e,
segundo padrdo normativo da Organiza¢do Mundial da
Saude, ndo deve ultrapassar 15%.% A alta prevaléncia de
cesareas no Brasil ndo parece estar relacionada a mudan-
¢as no risco obstétrico e sim a fatores socioeconomicos
e culturais, destacando-se o controverso fendmeno
da “cultura da cesariana”* A partir de uma reviséo sis-
tematica e meta-analise identificou-se que diversos
fatores podem ser responsaveis pelo elevado numero
de cesarea incluindo fatores sociais e demograficos,
como escolaridade materna e multiparidade; causas
obstétricas com destaque para a cesariana anterior; e
causas ndo-obstétricas como o medo do parto normal.®
Atualmente, cerca de quase um quarto dos nascimentos
no Brasil ocorre nos servicos hospitalares privados, e as
taxas de cesarea no sistema de salde privado atingem
proporcdes ao redor de 80%. No sistema publico, que
oferece assisténcia a maioria da populacdo, as taxas de
cesarea chegam a 35%, em média.®

O vazio de informacdes e orientacdes dos profis-
sionais de enfermagem na assisténcia gravidica pode
contribuir para uma atuacdo meramente coadjuvante. Na
atencdo primaria a salde, muitas vezes o enfermeiro se
limita a realizar o cadastro das gestantes, solicitar exames
referentes ao primeiro trimestre de gestacdo e orientar
as gestantes que eventualmente o procura.’ E no periodo
pré-natal que o profissional que o realiza, apresenta
papel relevante como educador em salde, oferecendo
apoio e seguranca, fazendo com que a mulher decida de
forma segura a via de parto pelo qual seu filho nascera.
Porém, no sistema de salde vigente no Brasil nem sem-
pre esta escolha é respeitada.?

Conhecer o processo que vai desde a concepgdo
até a escolha da via de parto é fundamental para iden-
tificar aspectos onde os profissionais possam atuar e
auxiliar na autonomia desse grupo. Deve-se promover a
saude dessas mulheres e empodera-las para que tenham
autonomia e poder de decisdo. A Promocdo a Salde
constitui nos dias de hoje um dos principais modelos
tedrico-conceituais que subsidiam politicas de saiide em
todo o mundo. Dentre as estratégias priorizadas, merece
destaque o desenvolvimento da capacidade dos sujeitos
individuais e o fortalecimento de acBes comunitarias.
Garantir condicbes e possibilitar que individuos e cole-
tivos tenham um maior controle, sdo objetivos centrais

da promocédo da salde.® A participagdo comunitaria nos
processos decisorios, nas atividades de planejamento e
na implementacao das a¢des de salide constitui uma das
estratégias centrais da Promocédo a Saude. Esta aborda-
gem coloca em relevo a necessidade das a¢des em saude
buscarem fortalecer a atuagdo dos individuos e dos gru-
pos e do incentivo das a¢des que oferecam suporte social
aos coletivos comunitarios, que estimulem processos de
auto-ajuda e que busquem implementar novas praticas
de educacdo em saude.

Considerando a relevancia da tematica, o objetivo
deste estudo foi conhecer os fatores de interferéncia, em
gestantes atendidas em uma Unidade Basica de Saude de
Maring4, Parand, na decisdo pela via de parto.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio,
com abordagem qualitativa, realizado com gestantes
acompanhadas em uma Unidade Basica de Saude (UBS)
do municipio de Maringd, Parana. A escolha dessa UBS se
deu pelo elevado nimero de atendimento a gestantes.

O numero de participantes foi estabelecido pelo
critério de saturacdo de dados, que ocorre quando os
objetivos do estudo sdo contemplados, dando inicio a
repeticdo de dados e a auséncia de novas informacbes
pertinentes ao objeto de estudo. Foram adotados como
critérios de inclusdo: mulheres que realizavam acompa-
nhamento pré-natal, com idade superior a 18 anos e que
estivessem no terceiro trimestre de gestacdo. Os dados
foram coletados no periodo de julho a agosto de 2015,
por meio de entrevistas gravadas que foram guiadas por
um roteiro semi-estruturado, composto de duas secdes,
uma voltada a identificagdo das participantes (idade,
escolaridade, renda, paridade, tipo de parto em gestagao
anterior) e outra contento as seguintes questdes nortea-
doras "Vocé ja escolheu a via de parto? e o que te levou
a tomar essa decisdo?".

Para a coleta de dados, primeiramente foi realiza-
do contato com a UBS para obtengdo de informacgbes
sobre os possiveis sujeitos de pesquisa. Em seguida, foi
realizado contato telefonico com os sujeitos para serem
convidados a participar do estudo apos breve exposigao
dos objetivos de pesquisa. Oportunamente, diante da
aceitagdo, foram agendados data, horario e local para
realizacdo das entrevistas, conforme disponibilidade de
cada entrevistado. Destaca-se que as entrevistas ocor-
reram no domicilio da gestante, a fim de deixa-la mais a
vontade para falar sobre o assunto. Foi obtida a assinatu-
ra do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Para a andlise dos dados, as entrevistas foram
transcritas na integra e submetidas a técnica de Analise
de Conteldo, seguindo as fases de pré-analise, explora-
¢do do material, analise e interpretacao referencial.’ No
tratamento dos resultados, tais elementos foram agrupa-
dos, de acordo com a semelhanca, para a formacédo das
categorias tematicas. Nomes de flores substituiram os
nomes verdadeiros das entrevistadas, a fim de garantir o
anonimato das mesmas.
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Esta pesquisa seguiu todas as recomendacdes da
Resolucao n. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.*
e foi aprovada pelo Comité Permanente de Etica em Pes-
quisa Envolvendo Seres Humanos do Centro Universitario
Cesumar, com parecer n° 1.157.131 de 23 de julho de 2015.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 10 gestantes com idade
entre 19 e 39 anos, cuja média foi de 27,6 (+4,8) anos. So-
bre o estado civil, sete mulheres declararam ser casadas
e trés manter unido estavel. Em relagédo a escolaridade, a
maioria das gestantes (70%) possuia oito ou mais anos
de estudo. Todas as gestantes declararam dispor de uma
renda acima de um salario minimo.

Em relacdo aos fatores que influenciaram na deci-
sdo pela via de parto foram elencadas trés categorias, a
partir da Analise de Conteldo, proposta por Bardin, as
quais sao: (i) Decisao pela via de parto entre as gestantes;
(i) Compreendendo as razbes de escolha das gestantes
pela via de parto e (iii) Fontes de apoio para a decisdo
pela via de parto.

Decisdo pela via de parto entre as gestantes

Foi possivel observar na presente categoria que
algumas gestantes, mesmo estando no terceiro trimestre
de gravidez, ainda ndo tinham formado opinido concreta
sobre o assunto.

Ndo sei, tem dois lados. Na cesdrea a recuperacéo pra
mim foi ruim, na hora eu néo senti dor, mas depois foi
ruim, entéo, se eu ganhasse normal seria dor na hora,
e ndo teria aquele sofrimento, eu ja coloquei as coisas
assim, seja o que Deus quiser, sabe? (Anturios)

Mas eu nédo sei como é que vai ser né! Ah... eu néo sei,
sei la! (Jasmim)

Uma gestante referiu ja ter pensado sobre a via de
parto. Ela destacou o parto normal como a melhor al-
ternativa, porém enfatizando-o como algo imposto pelo
servico de saude.

Eu prefiro normal porque com quinze dias vocé ja estd
bem, andando, vocé ndo tem dor, ndo tem cirurgia.
Tem o risco de infec¢do, o atendimento, as piadinhas
né, tipo: na hora de fazer foi bom, entdo aguenta a dor.
Isso tem muito, ndo é o primeiro, néo é o segundo, ndo
é o terceiro a dizer... é sempre a mesma conversa. (Lirio)

Compreendendo as razées de escolha das gestantes
pela via de parto

A partir das falas das gestantes foi possivel com-
preender algumas razdes pelas quais elas optam por um
ou outro tipo de parto. Sete entrevistadas apontaram
sua preferéncia pelo parto normal, priorizando em sua
decisdo os aspectos voltados aos beneficios.

Eu quero normal, por causa do sofrimento, sofre na

hora, mas a cesariana pode sofrer depois né! E porque
eu acho melhor para o nené, e para o leite, o leite vem
no tempo certo, so isso. (Violeta)

Algumas gestantes referiram que mesmo tendo
preferéncia pelo o parto vaginal, o paradigma da dor é
visto como algo imensuravel. A dor permeia o imaginario
como um fendmeno natural analogo ao evento, podendo
proporcionar sentimentos de medo e inseguranga para
algumas, e nem tanto para outras.

Ah! Dd um desespero, de eu néo dar conta, tenho medo
e ansiedade. (Begdnia)

Da dor eu ja estou ciente que vou sentir, fora isso eu
ndo tenho medo. (Violeta)

As gestantes citam como pontos positivos do parto
normal a rapida recuperacdo no periodo pés-parto, o
melhor desenvolvimento do bebé, o precoce retorno ao
convivio social e a retomada das fungdes anteriores, além
de considerar o parto normal como algo menos invasivo.

Normal com certeza. Ah! Porque eu jd tive meus cinco
filhos tudo normal, e esse eu espero que seja também.
Eu ndo quero cesdrea de jeito nenhum, pra ter (parto
cesdreo) so se for de risco mesmo. Normal! Normal, é
independéncia que a gente tem depois que tem a crian-
¢a né! Vocé vai e toma o banho sozinha, jad amamenta,
o leite ja desce, ai ja tem o contato com o filho, é tdo
gostoso. (Flor de lis)

Algumas gestantes que vivenciaram uma experién-
cia negativa no parto anterior demonstraram um desejo
de tentar um procedimento que possivelmente possa lhes
proporcionar melhores beneficios no ato de dar a luz.

Da outra vez eu ndo tive normal! Eu queria tentar
normal né, mais eu ndo sei como é que vai ser, mas
dava pra tentar, porque a recuperacdo é mais rdpida.
(Jasmim)

Fontes de apoio para a decisdao pela via de parto

Nos discursos, primeiramente foi possivel identifi-
car que as gestantes compreendem a UBS, bem como
os profissionais que ali trabalham, como fontes de in-
formagdo. No entanto, é expresso certo distanciamento
entre o profissional de salde e a gestante, o que gera
uma barreira na formacao do vinculo e confianca que é
essencial para o esclarecimento no periodo gestacional.

As pessoas fazem as orientacées tudo muito correndo,
muito atropelado, sGo muito duros com a gente. (Lirio)

Ndo conversaram a respeito, nGo, somente o que eu
pesquisei mesmo que eu entendo um pouco do proces-
so (Margarida)

Na UBS em estudo, todas as consultas de pré-natal
sdo realizadas pelo profissional médico, mesmo aquelas
consideradas de baixo risco. Acredita-se que a escassez
de tempo durante as consultas do pré-natal associada
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com a postura hierarquizada do profissional, possa ser
um dos principais motivos que oprime a mulher em expor
seus argumentos, permitindo que a mesma permaneca
com medos e duvidas sobre o parto.

A orientacdio é que fica um pouco vago, o médico podia
ser um pouco mais normal, e ndo ser tdo seco sabe.
(Anturios)

O enfermeiro também foi citado nas falas, enquanto
profissional que disponibiliza informac&es sobre o parto.

As enfermeiras conversam bastante, e pelas palestras
também, quando tem, elas falam bastante. (Violeta)

Tinha um grupo que dava orientacdo, na verdade tinha
uma enfermeira, o grupo que eu ia, tinha ela falando,
explicando sobre essas coisas, foi a enfermeira, o médi-
co ndo falou nada ndo. (Anturios)

Algumas gestantes também citaram a internet
como fonte de apoio a escolha pela via de parto. Elas
afirmaram buscar na internet as informagdes que emba-
sam seus conhecimentos, e que em tempos de conexao
avangada, esse aparato funciona inclusive como um
formador de opinido.

Foi mais por pesquisa na internet, e reportagem, isso eu
que procurei saber. Al depois quando fui conversar com
meédico eu jd tinha opinido prépria formada. (Begbnia)

Eu me informei na verdade sozinha mais por questdo
assim de internet. (Rosa)

DISCUSSAO

O nascimento de um filho é um evento critico na
vida da mulher, caracterizando-se como um processo
multidimensional por envolver aspectos que vao além da
fisiologia, como no que se refere as dimensdes emocio-
nais, psicoldgica, mental e cultural !

Acredita-se que a decisdo pela via de parto deva ser
algo construido durante o pré-natal, por meio da busca
continua de informacdes pelas gestantes, bem como das
orientagdes fornecidas pelos profissionais de salude, de
modo que suas necessidades de salde sejam respon-
didas.’? Foi possivel observar de acordo com os relatos
das mulheres que essa construgdo pode ainda ser apri-
morada, tendo em vista que algumas ainda nédo tinham
opinido formada sobre o assunto. No ciclo gravidico-
-puerperal € comum mulheres apresentarem informacéao
limitada sobre aspectos relevantes que envolvem esse
periodo e também pouca iniciativa na reivindicacdo de
seus direitos reprodutivos.’?

Nesse sentido, se faz necessaria a atuagao de profis-
sionais capacitados para o acompanhamento pré-natal.
O profissional que faz o acompanhamento pré-natal é
o médico, no entanto, ocorreram relatos positivos sobre
a atuacdo do enfermeiro. Sabe-se que é fundamental a
participacdo da equipe multidisciplinar de saude, de for-
ma intensa no periodo gestacional, a partir da realizacdo

de consultas pré-natais humanizadas, incluindo orienta-
¢bes e atendimentos dignos neste periodo simbdlico que
é a gestacdo para a vida das mulheres e de suas familias.?

O cuidar deve ser ampliado para uma agdo aco-
Ihedora, possibilitando uma relacdo que transcenda o
sentido de curar e tratar, contemplando com atitudes de
solicitude, paciéncia e preocupacdo. Assim, podera haver
contribuicdes no debate sobre a humanizagdo na assis-
téncia a saude da mulher, sobretudo no que se refere as
politicas de humanizacdo do parto e nascimento.*

As escolhas das gestantes pela via de parto, muitas
vezes sdo embasadas por mitos, histérias familiares,
ou ainda, por experiéncias positivas e/ou negativas de
gesta¢des anteriores, bem como pela interferéncia do
servico e também pelo profissional de salide que atende
a gestante.? A questdo da dor, apresentada pelas mu-
Iheres é algo a ser melhor discutido e trabalhado com
esse grupo ao longo do periodo gestacional para que
medos e anseios sejam minimizados e esclarecidos. As
justificativas mais representativas para a escolha do par-
to normal estdo voltadas a rapida recuperacdo e menor
sofrimento. Ao escolherem o parto normal, as gestantes
ressaltam os aspectos favoraveis como, puerpério mais
facil, dor limitada ao parto e rapida recuperagdo para
locomocéo e trabalho.> Mulheres atendidas no setor pu-
blico mantém preferéncia mais baixa pelo parto cesareo,
mas nao sdo apoiadas na sua opcdo pelo parto vaginal
ao final da gestacdo.’®* Em resumo, ainda falta um melhor
esclarecimento da gestante sobre o tipo de parto e tam-
bém melhor compreensédo por parte do profissional no
momento do trabalho de parto.

Proporcionar as gestantes uma atencdo indivi-
dualizada pode favorecer o processo educativo para o
cuidado obstétrico humanizado no periodo pré-natal,
com a participacédo ativa da gestante e com conotagdo
positiva, a partir do atendimento de suas necessidades e
de acordo com suas expectativas em relacdo a dor e ao
parto normal.”

Expectativas mais positivas no que concerne a ex-
periéncia de parto relaciona-se com melhor experiéncia
efetiva do pds-parto, e menores riscos para a salde e
consequéncias adversas do parto.®

E fundamental que a sociedade conscientize-se da
importancia do trabalho de parto e que numa escala de
prioridade ele se apresenta até mais importante do que
a propria via normal de nascimento. Esse e outros conhe-
cimentos poderdo modificar as representagdes sociais
construidas por interesses, buscando sempre priorizar o
bem-estar do bindmio mée e filho.*

A falta de didlogo entre o profissional de salde e
a gestante constituem fatores geradores de lacunas no
processo de informacdo durante o pré-natal, gerando an-
siedade, medo, inseguranca e insatisfacdo entre gestantes.”

O pré-natal ndo se resume apenas a uma consulta
ou solicitacdo de exames, é algo de maior amplitude, pois
envolve o ato de acolher e reconhecer as necessidades de
saude, cultura, além de estabelecimento de vinculos. Essa
assisténcia se desenvolve em um processo dialdégico que
visa a promocdo da saude feminina. E um momento, no
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qual os vinculos se tornam mais firmes, dando margem
para a interagdo entre quem cuida e quem é cuidado.*?

Nesse estudo, mesmo sendo o profissional médico,
aquele quem realiza a consulta pré-natal, o enfermeiro
tem papel fundamental, que pode atuar no acompanha-
mento em grupos especificos para gestantes. Acredita-se
que o enfermeiro, por ser lider de uma equipe de Estra-
tégia Saude da Familia, e por estar mais envolvido com
a comunidade, possa oportunizar atividades de educacdo
em salide.? Nos grupos de educagdo em salide ocorre uma
troca de experiéncia e saberes que sanam muitas ddvidas
e permitem que sejam desmistificadas algumas questdes.?!

Assim, cabe aos profissionais de saude respeitar
e apoiar as decisdes das gestantes e ndo fazer desse
evento normal e fisiolégico um processo cercado de
intervencdes iatrogénicas. E preciso atuar em prol da
melhoria do cuidado prestado no pré-natal e no parto,
propondo mudancas no modelo assistencial e na relacdo
entre profissional usuéria, possibilitando o protagonismo
da mulher nesse importante periodo de sua vida.??

Com o advento da internet foi ampliado radical-
mente o acesso a informacao. Na area da salde ha cada
vez mais informacdes disponiveis. O acesso a informagao
técnico-cientifica, aliado ao aumento do nivel educa-
cional das populagdes tem feito surgir um paciente que
busca ativamente informagdes do quadro clinico. As inu-
meras paginas de busca facilitam esta posicao proativa
do individuo diante da internet, buscando orientar-se
cada vez mais. No entanto, é questionavel a veracidade
da informacgdo que nem sempre é suficiente e nem ade-
quada as necessidades do paciente.?®

Nesse estudo buscou-se conhecer os fatores que
influenciam na decisdo pela via de parto, sendo possivel
observar que a preferéncia pela via de parto normal foi
quase exclusiva e que os principais fatores de influéncia
nessa decisdo estdo relacionados a rapida recuperacao
atrelada ao menor risco de infec¢do, contato imediato
com o bebé e, sobretudo por ser um procedimento me-
nos invasivo. No entanto, ressalta-se que a decisédo pelo
tipo de parto ainda é permeado por duvidas, medos,
ansiedades, especialmente no que se refere a dor.

Foi observado ainda, certo distanciamento entre os
profissionais de salde e a gestante, quando deveria ser
justamente o oposto, visto que a atencdo basica e estra-
tégia saude da familia estdo sempre em contato com a
populacao. Isso dificulta o estabelecimento de vinculo e
consequentemente a realiza¢do da educagdo em salde.
Nesse sentido, deve-se buscar a atuacao da equipe mul-
tidisciplinar de forma mais humana e efetiva, para que os
profissionais auxiliem a mulher em suas escolhas durante
o pré-natal, por meio de informacdes essenciais, atuando
no resgate do papel ativo da mulher, empoderando-a no
processo parturitivo.

Acredita-se ser necessaria a realizacdo de novos
estudos que busquem maior aprofundamento sobre a
tematica, incluindo gestantes atendidas em outros servi-
¢os, como o privado e também na prépria estratégia sau-
de da familia, para identificar se existem diferencas entre
os servigos, a fim de, como este, auxiliar na compreensdo

dos possiveis fatores que interferem na decisdo pela via
de parto e contribuir para uma assisténcia de qualidade
a saude da mulher.
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