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VIOLÊNCIA OBSTÉTRICA: REVISÃO DAS PRÁTICAS ABUSIVAS E PERSPECTIVAS PARA A HUMANIZAÇÃO DO PARTO.

Marina Medeiros Diniz – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Luna Marcela Guedes de Souza – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Gabrielly Antonelly da Nóbrega Medeiros – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Sara de Medeiros Souza – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Lara Isabel Ferreira de Araújo – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Giovani Amado Rivera – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Cristina Costa Melquíades Barreto – Centro Universitário de Patos – UNIFIP, Patos, Paraíba, Brasil.
Palavras-Chaves: Violência Obstétrica; Humanização; Enfermagem.
Área Temática: Pacientes em cuidados críticos 
E-mail do autor para correspondência: marinadiniz1@enf.fipoline.edu.br 

1 INTRODUÇÃO
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Segundo Oliveira VJ e Penna (2017) o parto é um momento de extrema importância para a mulher, marcado por significativas mudanças físicas e emocionais. Espera-se que este evento ocorra em um ambiente seguro e acolhedor, dado o seu caráter extraordinário. No entanto, com o avanço da ciência ao longo do tempo, o processo de parto tem se distanciado cada vez mais de sua natureza original. Novas técnicas e intervenções foram introduzidas com o objetivo de acelerar o parto, que trouxeram junto alguns benefícios, porém, tem levado à desumanização do processo e em alguns casos, à prática de violência obstétrica.
De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), qualquer ato desumano e desrespeitoso dirigido à parturiente é classificado como violência obstétrica. Esse conceito abrange todos os níveis de atenção, desde os mais básicos até os mais complexos. Exemplos incluem a manobra de Kristeller, o uso indiscriminado de ocitocina sintética, abusos verbais, realização de episiotomia sem necessidade, sem anestesia ou sem o devido consentimento informado, entre outros comportamentos desumanos. 
Outrossim, surge o seguinte questionamento: O que o enfermeiro pode realizar para contribuir para a redução dos casos de violência obstétrica?

2 MÉTODO
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[bookmark: _GoBack]           Este trabalho consiste em uma revisão integrativa de literatura, com o objetivo de explorar a violência obstétrica, práticas abusivas no parto e as perspectivas para a humanização do parto. A pesquisa foi realizada entre agosto e setembro de 2024, a partir de uma busca bibliográfica em artigos, publicações e revistas científicas relevantes encontrados em bases de dados científicos SciELO e Descritores de Ciência da Saúde (DeCS) selecionadas por sua ampla variedade de artigos científicos e confiabilidade de dados.
           Para garantir a relevância e qualidade dos artigos, foram adotados critérios específicos de inclusão, como: idioma português, publicações dos últimos cinco anos, e a relação direta com os temas "área de obstetrícia", "práticas abusivas na hora do parto", "violência obstétrica" e "humanização do parto". Como critérios de exclusão, artigos em outros idiomas e publicações com confiabilidade questionável foram descartados. Ao final do processo de busca e seleção, foram encontrados seis artigos que atenderam aos critérios estabelecidos.  A análise dos dados permitiu a construção de uma discussão crítica e fundamentada, buscando contribuir para a compreensão e enfrentamento da violência obstétrica no contexto atual.

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO
 
O conceito de violência obstétrica, conforme Silva e Aguiar (2020), refere-se às diversas formas de violência que podem ocorrer durante a gravidez, o parto, o pós-parto e o puerpério. Esses maus-tratos podem impactar diretamente a saúde física e emocional das gestantes, e a equipe de enfermagem pode atuar ativamente na identificação e prevenção desses casos de violência.
O tema da Violência Obstétrica (VO) é fundamental na prática da enfermagem, especialmente na atenção primária e no pré-natal. Cordeiro et al. (2020) e Abreu e Quintilio (2022) destacam a vulnerabilidade de mulheres que não planejam a gravidez, aquelas com parceiros etilistas, de baixa renda e escolaridade, além de gestantes que desconhecem seus direitos. Esses fatores aumentam a exposição à VO, que pode ser exacerbada por intervenções dolorosas, entre elas a manobra de Kristeller, que consiste na aplicação de pressão na parte superior do abdômen da gestante, especificamente na região do fundo uterino, com o objetivo de auxiliar na descida do bebê pelo canal de parto.
A formação dos enfermeiros é crucial, como aportado por Silva et al. (2020) e Menezes et al. (2020), que ressaltam a importância de integrar discussões sobre VO nos currículos de formação profissional, buscando promover um cuidado humanizado e combater preconceitos de gênero. 
Para mitigar esses danos, Silva et al. (2020) sugerem que discussões abertas e rodas de conversa com as gestantes, durante o pré-natal, podem construir laços de confiança e reduzir a ocorrência desses casos. Além disso, a humanização do parto, conforme o Ministério da Saúde, inclui medidas como a possibilidade de um acompanhante durante o parto, visando uma mudança nas atitudes humanas e nos processos adotados (Souza et al., 2021).
Os estudos de Medeiros et al. (2022) e Lansky et al. (2019), que investigaram a violência obstétrica através de questionários e entrevistas com parturientes e puérperas. Apontaram para o reconhecimento essa violência e a conscientização dos profissionais de saúde, ressaltando a necessidade de ferramentas para combater e penalizar tais práticas. Além disso, os estudos enfatizaram a importância de minimizar intervenções excessivas e cesáreas desnecessárias, com o objetivo de reduzir as taxas de morbimortalidade materna e proporcionar experiências mais positivas e humanas para as mulheres durante o parto.

4 CONCLUSÃO

Por meio da análise de literatura, é possível identificar a necessidade encontrada em oferecer um parto humano e seguro para as parturientes. Sendo assim, de suma importância uma formação adequada para quem irá acompanhar a parturiente durante todo o período de gestação, que é o enfermeiro, para que ele possa orientar de forma adequada sua paciente e alertar sobre as práticas que são consideradas Violência Obstétrica.
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