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RESUMO

A cultura da cesariana no Brasil contribui para as taxas elevadas desse procedimento, discordando das recomendacdes da
Organizacdo Mundial de Saude. Com isso, estudos afirmam que a falta de dialogo entre profissional da salde e gestante
aumenta o risco de cesarea desnecessaria. Assim, discute-se se a formulagdo de um curso de preparo para o parto
auxiliando as gestantes a obterem informagdes e realizarem a escolha de via de nascimento de seu bebé de forma
consciente e adequada. Para isso, foi aplicado um projeto de extensdo em formato de curso para as gestantes de risco
habitual em uma Unidade Bésica de Saude de Cascavel-Parand, através de 5 encontros semanais relacionados a preparagdo
para o parto, com aplicacdo de questionarios no inicio e ao final do curso, para avaliacdo do impacto da atividade.
Infelizmente os resultados ndo foram conforme o esperado, devido a baixa adesao das gestantes com 0 curso, mesmo com
incentivo da participacéo do curso pelo médico e pelos agentes comunitérios de salde. Portanto, devido a amostra quase
inexistente, foram discutidos os motivos da auséncia das mulheres no curso, ja que a literatura demonstra interesse delas.
Os motivos discutidos foram o receio da frequente auséncia no trabalho, o acesso a informacao via internet, a dificuldade
de transporte ao local do curso e a necessidade de ficar e cuidar dos outros filhos. Dessa forma, sdo necessarios novos
estudos que avaliem a importancia do curso de preparo para o parto para a gestante.
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PREPARATION COURSE FOR BIRTH: IMPACT ON A BASIC HEALTH UNIT IN CASCAVEL-PARANA
ABSTRACT

The culture of cesarean section in Brazil contributes to the high rates of this procedure, contradicting the recommendations
of the World Health Organization. As a result, studies states that the lack of dialogue between healthcare professionals
and pregnant women increases the risk of unnecessary cesarean sections. Therefore, it's discussed if the formulation of a
childbirth preparation course would help pregnant women to obtain information and make a conscious and appropriate
choice for the birth mode for their babies. In this context, an extension project in a course format was applied to pregnant
women at normal risk in a Basic Health Unit in Cascavel-Parana, through 5 weekly meetings related to childbirth
preparation, with the administration of questionnaires at the beginning and at the end of the course to assess the impact
of the activity. Unfortunately, the results were not as expected, due to the low adherence of pregnant women to the course,
despide encouragement from the doctor and community health agents. Thus, due to the almost non-existent sample, the
reasons for the women's absence from the course were discussed, considering that the literature indicates their interest.
The reasons discussed were the fear of frequent absence from work, access to information via the internet, difficulties in
transportation to the course location and the need to stay and take care of other children. Therefore, new studies are
necessary to evaluate the importance of the childbirth preparation course for pregnant women.
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Curso de Preparo para o Parto: Impacto em uma Unidade Basica de Satde em Cascavel-Parana

1. INTRODUCAO

Pesquisas demonstram que, no inicio da gestacdo, a maioria das mulheres no Brasil tém
preferéncia pela via de nascimento por parto (PALUDO et al., 2021, p. 92168). Apesar disso, o Brasil
esta entre os paises com maiores indices de cesareas do mundo (SANCHES et al., 2021, p. 26791),
se opondo completamente a taxa recomendada pela Organizacdo Mundial da Saide (OMS)
(MENDES, 2020, p. 93). Isso ocorre devido a muitas gestantes encontrarem medo relacionado ao
parto normal, decorrente principalmente da “falta de informagao, de didlogo e de uma conversa aberta
entre os profissionais e a paciente sobre as dificuldades, davidas e anseios” (TEDESCO et al., 2004,
p. 797). Essa realidade € afirmada por estudos constatando que quando a gestante possui orientaces
compreensiveis, somado a cuidado e apoio, os indices de cesarea sdo reduzidos (SANTOS;
FERREIRA; CARVALHO, 2020, p. 5).

Além disso, descrito como uma acao realizada de forma contréria a paises desenvolvidos e boas
préticas de salde, foi legislada a Lei Estadual N° 20127/20 no Parana que a escolha da via de
nascimento pela gestante de risco habitual seja garantida, inclusive se esta for cesarea (LUZ et al.,
2021, p. 27). Essa realidade, unida a falta de didlogo entre profissionais da salide e gestantes, se torna
um problema, tendo em vista que é cientificamente comprovado a possibilidade de cesareas
desnecessarias causarem prejuizos no binémio mée-bebé (ANJOS; WESTPHAL ; GOLDMAN, 2014,
p. 86). Ademais, estudos demonstram que a “cesarea a pedido” ¢ muitas vezes causada pela cultura
da cesariana vivenciada no Brasil, impossibilitando uma escolha consciente da gestante (OLIVEIRA
et al., 2020, p. 18915).

Logo, a motivacdo da pesquisa se da pela necessidade de auxiliar as gestantes através de um
projeto de extensdo em forma de curso a respeito do preparo do parto, disponibilizando informagdes
sobre o plano de parto, as vias de nascimento, os direitos das gestantes e os cuidados pds-parto, a fim

de que a escolha dela seja adequada e de forma consciente.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 PRE-NATAL

O pré-natal € um acompanhamento de assisténcia as gestantes, que deve ser realizado de forma
humanizada, qualificada e categorizada de acordo com o risco da gestacdo (BRASIL 2022, p. 11). O
principal objetivo deste é garantir o desenvolvimento do processo gestacional de forma segura para a
salide materna e para a saude do bebé (BRASIL, 2013).
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Esse acompanhamento é um direito da gestante assegurado pelo Ministério da Salde,
(BRASIL, 2013, p. 33). No Parand, o Programa Rede Mé&e Paranaense foi implementado em 2012 e
se tornou essencial para a captacdo dessas gestantes, garantindo o funcionamento adequado da
assisténcia ao pré-natal e a qualidade da rede de atencdo materno-infantil (SANTOS et al., 2020, p.
71).

As consultas de pré-natal ocorrem na Atengdo Priméaria em Salde, nas Unidades Bésicas de
Saude (UBS) e Unidades de Satde da Familia (USF), que sdo a porta de entrada no Sistema Unico
de Salde (SUS), oferecendo acolhimento (BRASIL, 2013, p. 37). Essas consultas sdo caracterizadas
por serem dinamicas e continuas, de forma que oferecem os cuidados bésicos a gestante e realizam a
estratificacdo de risco gestacional (BRASIL, 2022, p. 11).

2.2 AUTONOMIA DA GESTANTE NA ESCOLHA DA VIA DE NASCIMENTO

No Brasil, alguns estados, como o Parana, estabeleceram leis estaduais que garantem que a
gestante tenha direito a escolha da via de nascimento do bebé& com o discurso de aumentar a autonomia
da mulher e reduzir a violéncia obstétrica (PARANA, 2020), apesar desta legislacio ser oposta as
boas préticas de salde e as decisdes de paises desenvolvidos (LUZ et al., 2021, p. 27).

O indice de ceséreas no Brasil excede completamente a recomendada pela OMS, que afirma
que apenas até 15% dos nascimentos ocorrem por real indicacdo deste procedimento cirlrgico
(MENDES, 2020, p. 93). Essas altas taxas levantam inimeras hipdteses na ciéncia, como a escolha
da mulher pela cesarea ou pela conveniéncia dos profissionais que o realizam (WEIDLE et al., 2014,
p. 47). Entretanto, conforme estudos, a maioria das gestantes tem preferéncia pelo parto normal como
via de nascimento do bebé (SPIGOLON et al., 2020, p. 794). Portanto, nota-se que o desejo da mulher
por esse parto ndo influencia completamente na via de nascimento que sera realizada (WEIDLE et
al., 2014, p. 46), demonstrando que sua escolha pode ser influenciada pelos receios perante ao parto
normal somado a falta de informacéo e dialogo com os profissionais da saide (TEDESCO et al.,
2004, p. 797).

Assim, é perceptivel que ha desavengas entre estes indicadores, visto que, se a autonomia da
gestante na escolha da via de nascimento ¢ tdo defendida, ndo ha sentido na “epidemia de cesareas”
e assim, notam-se intervencGes nesta decisdo, influenciadas pela auséncia de informagéo e pela
massificacdo de cesarianas (CABRAL; RANGEL, 2021, p. 236).

Além disso, é fato que inimeros obstetras desaconselham e desmotivam o parto normal, o que
se opbe completamente a ética profissional, visto que este cumpre maiores beneficios para a mae e
bebé (CABRAL; RANGEL, 2021, p. 236). Somado a isso, estudos afirmam que a preferéncia médica
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e de planos de saude sobre o conforto de um procedimento cirdrgico rapido e marcado
antecipadamente, acrescido do baixo treinamento de estudantes de Medicina no manejo do parto
vaginal, tornam alguns fatores suficientes para indicar rapidamente a cesarea, Sem ao menos serem
absolutos para essa indicacdo (RUSSO, 2019, p. 3-4) (AMORIM; SOUZA; PORTO, 2010, p. 415).
Portanto, estudos demonstram que essas leis, como a Lei Estadual do Parand N° 20127/20,
impulsionam a gestante a escolher a cesarea, representando “incentivo publico a exposigdo de sua
saude a maiores e desnecessarios riscos” (SILVA; AGUIAR, 2021, p. 268). Dessa forma, “¢ uma
evidéncia de que, na maioria dos casos, a escolha por uma cesariana ndo constitui um exercicio da

autonomia das gestantes e das parturientes” e, assim, ndo cumpre com seu objetivo legislativo

(BRASILEIRO; PEREIRA, 2021, p. 204).

2.3 CURSO DE PREPARO PARA O PARTO

Estudos com métodos de preparacdo para o parto existem desde o século XX (AYRES et al.,
2019, p. 55) e possuem como principal objetivo garantir o acolhimento e acompanhamento da mulher,
oferecendo orientacdo e informacéo a ela a respeito desse processo (SILVA, 2013, p. 209).

Apesar deste tema ser abordado durante o pré-natal, é essencial utilizar essas consultas para
incentivar a insercdo da gestante em programas de prepara¢do para o parto, visto que € de extrema
importancia que a mulher aceite a dor como “processo fisiologico do nascimento” de seu bebé,
reduzindo seu medo desse processo (SANTOS; FERREIRA; CARVALHO, 2020, p. 4-5).

Dessa forma, é valido citar que muitas vezes o acompanhamento pré-natal maximiza os riscos
do parto vaginal e minimiza os riscos da cesariana, ocasionando inseguranca da gestante e
aumentando a preferéncia dessas mulheres pelo procedimento cirtrgico, em que anteriormente
preferiam o parto normal (SPIGOLON et al., 2020, p. 790). Assim, 0S cursos preparatérios para o
parto sdo essenciais para a redugdo do indice de cesariana devido ao maior acesso a informacéo
precisa (SANTOS; FERREIRA; CARVALHO, 2020, p. 4-5). Esse decréscimo é significante tendo
em vista que é cientificamente comprovado que cesareas desnecessarias podem causar efeitos
prejudiciais no binbmio mée-bebé (ANJOS; WESTPHAL; GOLDMAN, 2014, p. 86).

Por fim, segundo estudos, programas de preparagdo para o parto sdo muito importantes, visto
que contribuem com a reducdo da ansiedade e depressdo das gestantes, fornecendo maior seguranca
a elas, auxiliando na promocao do bem-estar na maternidade e contribuindo na boa experiéncia do

processo de parto e pds-parto (SILVA, 2013, p. 212).
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2.4 PLANO DE PARTO

O Plano de Parto é um documento recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
(MEDEIROS et al., 2019, p. 2), que tem como intuito facilitar a comunicacdo da gestante com 0s
profissionais da salde, visto que neste estara descritos seus desejos e expectativas relacionados ao
parto (HIDALGO-LOPEZOSA; HIDALGO-MAESTRE; RODRIGUEZ-BORREGO, 2017, p. 2).
Por isso, esta estratégia é considerada essencial para garantir “maior autonomia ¢ protagonismo da
mulher”, além de contribuir para a humaniza¢do do processo de parto e de nascimento (NARCHI et
al., 2019, p. 2).

A elaboracdo do Plano de Parto pela gestante, somado ao incentivo e as informacdes sobre 0s
beneficios do parto fisioldgico, faz parte das etapas essenciais para um pré-natal de qualidade
(BRASIL, 2013, p. 38). Entretanto, apesar da grande importancia desse documento, varios servicos
de salde ndo possuem conhecimento sobre o Plano de Parto, carregando problemas, visto que a
realizacdo desta estratégia possui relacdo direta com o bom desenvolvimento do trabalho de parto
(NARCHI et al., 2019, p. 2).

Portanto, a construcdo do Plano de Parto pela gestante é indispensavel para que o profissional
da saude possa oferecer atendimento personalizado a ela durante o processo de parto, proporcionando
vinculo e apoio emocional (MEDEIROS et al., 2019, p. 2).

3. METODOLOGIA

Esta pesquisa consiste em um estudo experimental clinico ndo randomizado, que teve como
objetivo avaliar o impacto do curso de preparagcdo para 0 parto em gestantes de risco habitual
atendidas em uma Unidade Basica de Saude (UBS). Ocorreu através da aplicacdo de um projeto de
extensdo em formato de curso para as gestantes de risco habitual em uma UBS em Cascavel-Parana
ancorado nas recomendacdes de assisténcia ao parto da OMS (WHO, 2018), nos cuidados no trabalho
de parto descritos pela Federacdo Brasileira das Associacfes de Ginecologia e Obstetricia
(FEBRASGO) (BRASIL, 2018) e nas diretrizes nacionais de assisténcia ao parto normal do
Ministério da Saude (BRASIL, 2017).

Em primeiro plano, foi realizada parceria com a Federagdo Internacional de Associa¢des dos
Estudantes de Medicina (IFMSA Brazil) do Comité do Centro Universitario Fundagdo Assis Gurgacz
(FAG), com a Liga Académica de Embriologia e com a Liga Académica de Salude da Mulher. Assim,
os estudantes de Medicina dessas organizacOes interessados em participar do projeto como
voluntarios se inscreveram e participaram da capacitacao no dia 11/02/2023 pela manha promovido
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por profissionais dos cursos de Direito e de Medicina, para que fossem qualificados a integrarem o
curso.

A partir disso, o preceptor do projeto/orientador da pesquisa/médico ginecologista e obstetra da
UBS orientou as gestantes de risco habitual que realizam pré-natal nesta unidade a participarem do
curso. Logo, a amostra foi ndo probabilistica e selecionada por conveniéncia, ou seja, as gestantes
foram convidadas pelo pesquisador principal a participarem do curso e as interessadas e com
disponibilidade compuseram a amostra.

O curso teria duracdo de 5 encontros, sendo 1 por semana com duracdo de 1 hora cada. Cada
encontro abordaria um tema principal, sendo estes: 1. Como é a gravidez?; 2. Direito das Gestantes;
3. Como ¢ o parto? e Entrega do Plano de Parto; 4. Cesarea X Parto e Finalizacdo do Plano de Parto;
5. Cuidados Pos-Parto e Chegada de Novo Membro. Essas temaéticas foram abordadas pelos
estudantes capacitados com auxilio do orientador dessa pesquisa se necessario, através de didlogos,
dindmicas e apresentacdo de contetdo. A ideia era de que o projeto ocorreria durante 20 semanas
corridas, iniciando no dia 14/02/2023, de forma que seriam quatro ciclos de curso com duragéo de 5
semanas, sendo cada um com um grupo de 8-10 casais (gestante+acompanhante de escolha).

O plano de parto foi produzido e impresso pelos pesquisadores em formato de folder com dobra
sanfonada baseado nas literaturas que ancoraram o projeto e em modelos encontrados na internet
(BRASIL, 2019).

Para avaliacdo de impacto do projeto de extensao, foram aplicados dois questionarios, um no
inicio do primeiro encontro, chamado de “Questionério de Pesquisa Inicial”, e um no final do quinto
encontro, chamado de “Questionario de Pesquisa Final”. Estes formularios iniciaram com uma
primeira secdo nomeada “Dados do Participante”, com questdes de multipla escolha sobre
informacdes de identificacdo, como idade, gestacédo anterior e via de nascimento da gestacédo anterior.
Ap0s isso, houve a segunda se¢do “Questionario da Pesquisa”, em que foram abordadas perguntas
com alternativas de maultipla escolha a respeito do conhecimento da gestante sobre a existéncia do
plano de parto e sua preferéncia de via de nascimento de seu bebé. Ambos serdo anénimos e
inicialmente sera incluso o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), solicitando a
autorizacdo de dados para participacao e esclarecimentos sobre a pesquisa. Esses documentos foram
levados impressos pelas pesquisadoras colaboradoras e preenchidos pelas participantes gestantes do
Curso.

Os questionarios foram analisados por tabulados no Google Planilhas e analisados por
estatistica simples.

Este trabalho foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do Centro
Universitario FAG e aprovado pelo CAAE: 63142022.8.0000.5219 e aprovacdo n° 5.708.177.
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4. ANALISES E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Infelizmente, os resultados da pesquisa ndo foram conforme o esperado. Devido a baixissima
adesdo das gestantes com o curso de preparacdo de parto, foi solicitado auxilio dos Agentes
Comunitérios de Saude para realizacdo de busca ativa das gestantes e, mesmo assim, sem sucesso.
Assim, o projeto foi cancelado apds 3 tentativas de ciclo de curso.

Sobre as respostas dos questiondrios, teve-se 3 questionarios iniciais respondidos e 1
questionario final respondido, entretanto, ndo houve participacdo de nenhuma gestante durante todos
0s 5 encontros.

Dos questionarios iniciais, quanto a idade, 33,33% respondeu 18-21 anos, 33,33% respondeu
22-25 anos e 33,33% respondeu 33-35 anos. Quanto a gestacOes anteriores, 66,66% ja tiveram outra
gestacdo e 33,33% estavam na primeira gestacdo. Das que tiveram outra gestacdo, 50% teve outras
duas gestacOes tal que foram todas via cesarea e 50% outras trés gestacOes tal que foram todas via
parto. Acerca do conhecimento do plano de parto, 33,33% j& conhecia e 66,66% ndo conhecia. Sobre
a importancia do Plano de Parto, 100% relatou ndo saber sobre sua importancia. Por fim, 33,33%
afirmou sua preferéncia pela cesarea, 33,33% prefere o parto e 33,33% ainda nao sabia.

No questionario final, a gestante tinha 33-35 anos, ja havia tido outras trés gestacdes, todas
sendo parto. Antes do curso ela ndo conhecia e ndo sabia a importancia do plano de parto, diferente
do final do curso. Ela continuou a preferir o parto como via de nascimento de seu bebé e concorda
que o curso foi importante para auxilio na gestacdo. Quanto ao curso, numa nota de 1 a 5, sendo 1
muito ruim e 5 muito bom, ela deu a nota 5. Por fim, a gestante considerou que o encontro 4 (Cesarea
X Parto e Finalizagdo do Plano de Parto) foi o que mais contribuiu para seu conhecimento.

Apesar de pesquisas demonstrarem que ha interesse das gestantes no curso de preparo para 0
parto, em estudo realizado por Maia (2018, p. 60) foi verificado que alguns dos motivos das mulheres
que ndo participaram do curso eram: nao parecia ser necessario, ja havia o feito anteriormente,
gostaria de fazer mas ndo tem possibilidade. Durante o curso realizado, gestantes comentaram a
respeito da dificuldade de transporte (especialmente em periodos chuvosos, como ocorreu em Varios
dias), da necessidade em cuidar de outros filhos (mesmo a presenca deles sendo autorizada no curso)
e do receio da auséncia no trabalho, demonstrando a impossibilidade de participar.

Em relacdo a auséncia no trabalho, a gestante tem direito a dispensa do horario de trabalho
sempre que comparecer as consultas e exames, podendo justificar a falta através do fornecimento de
atestado pelo médico, como ocorria durante o curso (BRASIL, 2013). Entretanto, as mulheres

comentaram que ndo se sentiam confortaveis em faltar varios dias, inclusive por receio de julgamento.
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Fica perceptivel que, sendo o curso de preparo para o parto uma extensdo da assisténcia ao pré-
natal, os fatores relacionados a baixa adesdo de ambos sdo comparaveis. Assim, tem-se que tradi¢cdes
familiares podem minimizar a importancia do pre-natal em virtude de gestagdes anteriores com bom
desfecho, reduzindo a frequéncia da gestante a esta. Além disso, questdes sociais e 0s gastos para
acessar a unidade de saide podem interferir também na reducéo da adesdo (ROCHA; BARBOSA,;
LIMA, 2017, p. 5).

Também verificou-se que em nenhum dos encontros do curso as gestantes estavam
acompanhadas, apesar de ter sido incentivado a presenca de parceiro, visto que a presenca deles traz
inimeros beneficios, como a maior seguranca, conforto e confianca, além de fortalecer o vinculo
entre profissional e gestante (QUEIROZ et al., 2019, p. 1).

Somado a isso, discute-se se a facilidade do acesso a informacdo através da internet e redes
sociais, poderia ter causado a reducio da ades&o ao curso de preparo para o parto. E fato que esse
meio se tornou uma fonte popular de obtencéo de informacéo entre toda a populacdo mundial, assim
como com as gestantes, em especial pela facilidade e rapidez de acesso. Entretanto, essa realidade
pode se tornar problematica, visto que estudos verificaram que a maioria das gravidas ndo discutiam
as informac6es obtidas na internet com o profissional da salde, podendo formar crencas incorretas.
Portanto, apesar da internet ser um 6timo recurso de busca por informacéo, ainda hé incapacidade das
maes em verificarem a validade do contetdo (JAVANMARDI et al., 2018).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estimulo da pesquisa ocorreu pela demanda em contribuir informacdes as gestantes a respeito
do parto e seus aspectos: plano de parto, vias de nascimento, direitos das gestantes e cuidados pés-
parto. para que a gestante escolha de forma satisfatdria e com as informag6es adequadas. Sendo assim,
0 estudo ocorreu por meio de um projeto de extensdao em formato de curso para as gestantes de risco
habitual acompanhadas em uma Unidade Basica de Saude (UBS).

Houve a participacédo de alunas do curso de medicina do Centro Universitario Fundacao Assis
Gurgacz (FAG), capacitadas pelo orientador da pesquisa e médico ginecologista e obstetra da UBS,
entretanto, as gestantes nao participaram de forma ativa como o esperado, mesmo com incentivo do
médico da UBS e dos Agentes Comunitarios de Saude. Assim, foram elencadas algumas razdes pelas
quais elas ndo aderiram: baixo interesse e disponibilidade restrita. Logo, a presente pesquisa nao
obteve os resultados esperados, devido a baixa adesdo das gestantes ao curso de preparo para o parto.
Essa realidade causou falta de amostra suficiente para realizacdo de analise estatistica adequada sob
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0S questionarios. Assim, se torna necessario mais estudos que compreendam melhor essa falta de

participacao.
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