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Introdução: Entre as recomendações propostas pelos programas na atenção ao pré-natal, incluem-se as práticas educativas, com incentivo ao parto normal e redução da cesárea desnecessária.  Desse modo, o plano de Parto se apresenta como uma ferramenta que pode promover uma prática obstétrica mediada pela humanização da assistência. O plano de parto constitui   um documento escrito, de caráter legal, em que a gestante, após receber informações, e considerando seus valores, e desejos deve compartilhar com os profissionais no momento do seu parto. Objetivo: Descrever a experiência de acadêmicas de enfermagem frente a elaboração e aplicação de uma prática educativa. Método: Relato de experiência desenvolvido durante o mês de fevereiro de 2020, participaram da estratégia educativa quatro alunas da disciplina Saúde da Mulher e recém-nascido do curso de enfermagem de um centro universitário. A prática ocorreu em uma Clínica Escola em Fortaleza. Na ocasião participaram oito gestantes. Utilizou-se como estratégia metodológica uma roda de conversa, com a distribuição de material educativo do tipo folder. Resultado e discussões:  Foram apresentados e discutidos temas como: sinais de trabalho de parto, métodos não farmacológicos para o alívio da dor, posições verticalizadas, cuidados com o recém-nascido, conceito de plano de parto e finalizamos com a construção do plano de parto. Observou-se, que durante as práticas educativas as gestantes tinham várias dúvidas. Porém, elas apresentaram mais questionamentos, quando foi abordado sobre o trabalho de parto, onde elas relataram o temor a dor que antecede ao parto. Conclusão: Percebeu-se a relevância do processo educativo  sobre essa temática, permitindo assim que o conhecimento adquirido no período gestacional promova uma maior confiança e conhecimento dos fatores que antecedem o desfecho do paro. Destaca-se ainda o papel do enfermeiro frente as ações educativas, desse modo favoreceu o estímulo para nós enquanto acadêmicas de enfermagem e futuros profissionais de saúde.

Descritores: Educação em saúde. Parto humanizado.  Saúde da mulher.
Área Temática: Tecnologias leves e sua interface com educação em saúde.

1      INTRODUÇÃO
A noção de humanização vem sendo utilizada há vários anos, em especial, na área da saúde, sendo relacionada à humanização da assistência. Nesse contexto, o modelo de humanização do parto questiona o uso inapropriado das tecnologias nos hospitais, com destaque para a cesariana que, quando utilizada sem indicação, não apresenta benefícios e ainda pode resultar em complicações. O conceito de humanização é amplo, polissêmico e envolve os conhecimentos, as práticas e as atitudes que objetivam promover a autonomia e o protagonismo das mulheres, de modo a evitar intervenções desnecessárias e a garantir cuidados comprovadamente benéficos capazes de evitar e prevenir a morbimortalidade materna e fetal (SANTOS, et al. 2019).
Com o propósito de garantir e incentivar o processo de humanização do nascimento nas maternidades brasileiras, os órgãos responsáveis têm publicado, nos últimos anos, diversas portarias e manuais de orientação, nos quais, o parto é resgatado como um evento fisiológico e afetivo. Logo o Plano Individual de Parto surge como ferramenta de auxílio para esse processo (SANTOS, et al. 2019).
O relatório de recomendação publicado pelo Ministério da Saúde, denominado Diretrizes Nacionais de Assistência ao Parto Normal, que se baseia nas normas do National Institute for Health and Care Excellence (NICE) do Sistema Público de Saúde do Reino Unido (NHS), destaca que as parturientes devem ser tratadas com cautela e atenção, ter acesso às informações baseadas em evidências e serem incluídas na tomada de decisões. Para isso, os profissionais que as assistem devem estabelecer uma relação de intimidade, perguntando-lhes sobre seus desejos e expectativas, além de ler e discutir seu plano de parto, para assim garantir a efetividade do processo (NARCHI, et al. 2019). 
O Plano Individual de Parto deve ser utilizado como uma ferramenta para efetivação da humanização da assistência, pois é definido como um documento escrito, de caráter legal, em que a gestante, após receber informações, e considerando seus valores, desejos pessoais, expectativas e necessidades particulares, deve combinar com os profissionais, da atenção básica e da maternidade, quais alternativas, baseadas nas boas práticas obstétricas, ela prefere durante o processo de parto e nascimento sob condições normais (NARCHI, et al. 2019).
Assim, desde a sua criação, o Plano de Parto tem se tornado cada vez mais popular nos países ocidentais em defesa da autonomia das mulheres durante o parto, e é a primeira de uma série de recomendações da Organização Mundial da Saúde (OMS) denominadas “Boas Práticas de Atenção ao Parto e Nascimento” e preconizadas desde 1996, com o intuito de reorganizar e humanizar a assistência obstétrica em todo o mundo (MEDEIROS, et al. 2019). 
Recomenda-se que o Plano de Parto  seja realizado após a gestante ser esclarecida sobre a fisiologia do trabalho de parto e parto; a possibilidade de se fazer escolhas; a valorização do parto normal; os métodos não farmacológicos para o alívio da dor; os riscos de intervenções desnecessárias como a cirurgia cesariana sem indicação clínica; entre outras informações. Além das preferências e expectativas relacionadas ao manejo obstétrico, o conteúdo a ser registrado pode incluir pessoas de apoio que estarão presentes no momento do trabalho de parto e parto; escolhas quando a ingesta hídrica e alimentar; posições corporais a serem adotadas; cuidados desejados com o recém-nascido; intervenções médicas diante de possíveis complicações e observações culturais. (MEDEIROS, et al. 2019).
De acordo com Narchi et al. 2019,  poucos serviços de saúde brasileiros conseguiram implementar o plano de parto, e muitos profissionais sequer conhecem o significado dessa terminologia, esse déficit pode ser explicado pela falta de práticas de educação continuada dentro dos serviços de saúde para capacitar os trabalhadores da área para trabalharem o  plano de parto com maior sensibilidade. Desse modo o presente trabalho teve como objetivo descrever a experiência de acadêmicas de enfermagem frente a elaboração e aplicação de uma prática educativa, com a construção do plano de parto.

2 METODOLOGIA
Trata-se de um relato de experiência fruto de ação educativa desenvolvida durante o mês de fevereiro de 2020, onde participaram da estratégia educativa quatro alunas da disciplina Saúde da Mulher e recém-nascido do curso de enfermagem de um centro universitário. A prática ocorreu em uma Clínica Escola em Fortaleza. Na ocasião compareceram oito gestante. Utilizou-se como estratégia metodológica uma roda de conversa, com a distribuição de material educativo do tipo folder. Foram apresentados e discutidos temas como: sinais de parto de parto, os métodos não farmacológicos para o alívio da dor, posições verticalizadas, cuidados com o recém-nascido, conceito de plano de parto e finalizamos com a construção do plano de parto. A atividade foi organizada em três fases: a primeira fase sucedeu-se por meio de pesquisas bibliográficas, para embasamento do referencial teórico do presente trabalho, por meio de buscas nas bases de dados, por meio da combinação das palavras-chaves:  Trabalho de parto; Parto humanizado; Saúde da mulher, onde selecionamos três artigos publicados no ano de 2019, para a sustentação dos argumentos. A segunda fase ocorreu por meio da construção do material educativo, onde abordamos as informações mais relevantes de forma simples e sistemática de modo que houvesse a melhor compreensão 
Figura 1- Material educativo utilizado na ação. 
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3 RESULTADOS E DISCUSSÃO
Foram apresentados e discutidos temas como: sinais de trabalho de parto, os métodos não farmacológicos para o alívio da dor, posições verticalizadas, cuidados com o recém-nascido, conceito de plano de parto e finalizamos com a construção do plano de parto. A atividades promoveu conhecimento e despertou nas gestantes a proposta do Plano de parto para a promoção de um trabalho de parto e pós parto seguro e confiante. Desse modo, propiciou as gestantes um maior protagonismo desse momento tão singular, o parto e o nascimento. A efetividade de ações de educação em saúde como ferramenta de modificação de realidades e prevenção de intervenções desnecessárias. A participação ativa das gestantes foi relevante, as quais demonstraram bastante interesse e satisfação na troca de experiências. Assim, consideramos que as atividades de educação em saúde constituem estratégia fundamental de aprendizagem e troca de conhecimentos e experiências	.

4 CONCLUSÃO
A ação   permitiu concluir que, mesmo o plano de parto sendo um documento de grande relevância, muitas mulheres ainda desconhecem esse instrumento. Dessa forma, percebeu-se ainda através do estudo em artigos na prática obstétrica, que muitos profissionais não reconhecem como ferramenta útil. Deixando a desejar o incentivo ao uso do plano de parto, tanto no contexto da atenção básica no pré natal, bem   como na área hospitalar-Maternidades.     A participação das gestantes durante estratégia educativa foi bastante participativa e dinâmica, as gestantes demonstraram interesse e satisfação na troca de experiências. Assim, considera-se que as atividades de educação em saúde são estratégias fundamentais, se constituindo um espaço de aprendizagem e troca de conhecimentos. Além disso, destaca-se o papel do enfermeiro frente ase ações educativas, promovendo desse modo o estímulo para nós enquanto acadêmicas de enfermagem.
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