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RESUMO

Objetivo: verificar o conhecimento de acompanhantes acerca das técnicas de apoio durante o parto.
Método: estudo descritivo, transversal e quantitativo realizado na Maternidade Escola Assis Chateaubriand
com amostra de 62 acompanhantes. A coleta de dados correu de maio a novembro de 2011, por meio de
entrevista individual com utilizacdo de um formulario. Utilizaram-se os testes Qui-quadrado de Pearson e Teste
Exato de Fisher para as associacoes estatisticas. Resultados: 59 (95,2%) acompanhantes que presenciaram
o parto ndo realizaram capacitacdo; 32 (51,6%) foram escolhidos no momento de entrada da gestante na
emergéncia; predominaram atividades de apoio emocional. A experiéncia de ter acompanhado o parto foi
considerada positiva por 58 (96%) acompanhantes. Discussao: as relacdes de parentesco entre acompanhante
e parturiente mais frequentes foram mae e filha. Sentimentos de inseguranca e medo acompanharam alguns
acompanhantes. Conclusao: o acompanhante durante o parto constitui-se em importante tecnologia de
cuidado.

Descritores: Parto Humanizado; Tecnologia; Enfermagem Obstétrica.
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INTRODUCAO

Ao longo da histéria, as tecnologias utiliza-
das durante o parto se modificaram, jd que coma
institucionalizacao do parto, as mulheres deixa-
ram de parir em seus lares, no ambiente familiar,
em companhia de pessoas de sua confianca e
passaram a ter seus filhos em um ambiente de
dominio médico e com diversas tecnologias, o
hospital. Como aspecto positivo, evidenciou-se
certa seguranca a saude da mulher e do recém-
-nascido, e como detrimento a sobreposicao
das praticas institucionais e tecnologias inter-
vencionistas sobre a humanizacdo do processo
de parto e nascimento.

Ao se refletir sobre o uso de tecnologias
na perspectiva do cuidar, verifica-se o quao
importante é a capacidade humana em buscar
inovacdes capazes de modificar seu cotidiano
visando uma melhor qualidade de vida e uma
maior realizacao profissional™.

A tecnologia em saude pode ser definida
como um fendmeno complexo que nos leva a
reflexdes cotidianas referentes as experiéncias
de cuidado ao cliente que dela depende®,

O uso de tecnologias também pode contri-
buir para melhorar o cotidiano do enfermeiro,
disponibilizando informacdes e potencializando
a aquisicao de conhecimentos, na educacao
permanente deste profissional®.

Nesse sentido, a ideia de tecnologia nao
estd ligada somente a equipamentos tecnolégi-
cos, mas também ao‘saber fazer'e a um‘irfazen-
do’ As tecnologias duras ndo devem se sobrepor
as tecnologias leves, de modo contrario, o ser
humano necessita das tecnologias de relagdes,
de producao de comunicacao, de acolhimento,
de vinculos, de autonomizacdo, denominadas
‘tecnologias leves'®,

A enfermagem esta relacionada ao uso
de tecnologias do cuidado, as chamadas tec-
nologias leves, do acolhimento. Assim sendo,

a tecnologia do cuidado se produz quando a
existéncia das pessoas torna-se significativa,
independente do papel que estejam ocupando
(enfermeira, docente, equipe, usuario). Nesta
concepcao de cuidado relacional e reciproco, em
que enfermeira e cliente afetam e sao afetados
mutuamente, estdo presentes os sentimentos, as
emocoes, crencas, valores e saberes de ambos
0s sujeitos®.

As tecnologias de cuidado proporcionadas
a mulher em trabalho de parto e parto sao de-
terminantes para a mulher adquirir uma visao
positiva acerca do parto e nascimento. Faz-se
necessario fornecer a mulher um adequado
suporte intraparto, incluindo apoio emocional,
fisico, informacional e clinico, oferecendo a
parturiente maior seguranca e tranquilidade e
consistindo o apoio emocional em estar ao lado,
transmitir confianca, elogiar e incentivar®. Nesse
contexto, merece destaque a figura do acompa-
nhante, um pessoa de confianca, escolhida pela
parturiente, destinada a prestacao de suporte a
mulher durante o processo de parturicao.

No Brasil, o estimulo a presenca de um
acompanhante durante o processo de parto se
deu através de diversos acontecimentos. Em
1985, ocorreu em Fortaleza a Conferéncia so-
bre Tecnologia Apropriada para o Nascimento
e Parto, durante a qual a Organizagao Mundial
da Saude (OMS) recomendou o livre acesso de
um acompanhante, escolhido pela parturiente,
durante o parto e puerpério, beneficiando a
parturiente e influenciando positivamente os
resultados do trabalho de parto®. Em 2005, vinte
anos apos esta conferéncia, foi aprovada a Lei
n.11.108, que garante a parturiente o direito de
ter a presenca de um acompanhante, escolhido
por ela, durante o trabalho de parto, parto e pos-
-parto imediato, nas maternidades conveniadas
ao Sistema Unico de Saude (SUS)?.

A insercao do acompanhante durante
0 parto é uma prética efetiva que favorece a
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humanizagao da assisténcia®. O estimulo a pre-
senca do acompanhante e ao reconhecimento
da mulher como protagonista do processo gera
um novo paradigma de assisténcia ao parto-o
de humanizacéo do parto.

Sabe-se que a qualidade do apoio prestado
pelo acompanhante, quase sempre, é propor-
cional a sua capacidade de ser mais exigente e
atuante no processo de parturicdo. No entanto,
o espaco de atuacao do acompanhante é ainda
restrito. Grande parte dos servicos de obstetricia
hospitalares é projetada sem o oferecimento
de infraestrutura adequada ao recebimento
do acompanhante. Além disso, o processo de
acolhimento da mulher e seu acompanhante
nem sempre é realizado de forma completa e
humanizada®.

No atual contexto da aten¢do obstétrica no
Brasil, cuja politica publica na area de saude da
mulher orienta-se pelo paradigma humanistico,
aimplementacdo de tecnologias alternativas as
utilizadas no atual modelo de atencado obstétrica
é incentivado. Com este respaldo politico e com
base em evidéncias cientificas, as enfermeiras
obstétricas devem utilizar técnicas que conside-
ram favoraveis a evolucdo fisioldgica do trabalho
de parto e praticas ndao farmacoldgicas para o
alivio da dor, incluindo a capacita¢dao do acom-
panhante que ird presenciar o parto.

Na pratica de enfermagem, o acolhimento
prestado a parturiente pelo acompanhante
constitui-se uma importante tecnologia de cui-
dado, devendo serincentivada e implementada
nas maternidades. Diante disso, faz-se importan-
te o desenvolvimento de tecnologias educativas
gue ofereca ao acompanhante subsidio paraum
melhor apoio a parturiente. Levando em conta
que as tecnologias educativas devem ser utili-
zadas de modo a favorecer a participacdo dos
sujeitos no processo educativo, contribuindo
para a construcdo da cidadania e o aumento
da autonomia dos envolvidos''?, o presente

estudo traz o seguinte questionamento: qual o
conhecimento e atuacao dos acompanhantes
das parturientes na prestacao de apoio durante
o trabalho de parto e parto?

O objetivo geral foi verificar o conhecimen-
to de acompanhantes acerca das técnicas de
apoio durante o parto. Os objetivos especificos
foram: averiguar a atuacdo do acompanhante
sobre técnicas de relaxamento e alivio da dor
durante o parto; identificar o conhecimento
do acompanhante sobre as fases do parto, as
intervencdes realizadas durante esse periodo
e o papel dos profissionais que assistem a par-
turiente; e investigar as duvidas e dificuldades
enfrentadas pelo acompanhante durante o
periodo de parto.

METODO

O estudo realizado foi do tipo descritivo,
transversal, com abordagem quantitativa. A
populacao foi composta poracompanhantes de
puérperas internadas no Alojamento Conjunto
(AC) da Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEACQ), Fortaleza, CE, e que estiveram como
acompanhantes no parto.

Foram excluidos os acompanhantes de
puérperas que tiveram algum tipo de intercor-
réncia durante o parto, visto que nesse caso a
participacdo do acompanhante durante o pro-
cesso de parto, poderia ser restrita. A amostra
foi realizada por conveniéncia, abordando os
sujeitos com os critérios supracitados durante
o periodo de coleta de dados (figura 1), totali-
zando 62 acompanhantes.

A coleta de dados se deu de maio a
novembro de 2011, dimensionamento por
tempo limitado. A padronizacdo dos horarios
destinados a coleta de dados foi realizada de
acordo com a disponibilidade dos pesquisa-
dores voluntarios envolvidos no estudo, sendo
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Figura 1 - Fluxograma referente aos critérios de inclusdo utilizados para captacao dos acompanhan-

tes, MEAC, Fortaleza - CE, 2011.
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Fonte: Alojamento Conjunto da MEAC. Fortaleza, 2011.

definidos os seguintes horarios: diariamente
de segunda a sabado, de forma a maximizar o
tamanho da amostra, por meio da aplicacao de
um formulario, através de entrevista individual
com o acompanhante. A utilizacdao do formu-
lario direcionou o conteldo a ser explorado e
a utilizacdo da entrevista individual permitiu a
(re) elaboracado das perguntas de acordo com as
duvidas apresentadas pelos sujeitos.

O formulario foi composto por 36 pergun-
tas objetivas, estando as mesmas divididas em
cinco tépicos: caracterizacdo do acompanhante;
conhecimento do acompanhante sobre as téc-
nicas de apoio durante o parto; conhecimento
do acompanhante sobre o parto; conhecimento
do acompanhante sobre os profissionais que
assistem o parto; e avaliacdo da experiéncia de
ser um acompanhante durante o parto.

Os dados obtidos foram analisados por
meio do programa Statistical Package for So-
cial Sciences for Personal Computer (SPSS-PC),
versao 17.0. As associagdes estatisticas entre as
varidveis foram realizadas por meio dos testes
estatisticos de Qui-quadrado de Pearson (x%) e
Teste Exato de Fisher. O estabelecimento de cor-
relacdes foi avaliado mediante teste de Sperman.
As associacoes foram consideradas significantes
guando p<0,05. Os resultados foram apresen-
tados em tabelas e discutidos de acordo com a
literatura pertinente.

O projeto foi submetido a avaliacdo do
Comité de Etica da Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), da Universidade Federal
do Ceard (UFC), com o Parecer n°067/11. Os par-
ticipantes assinaram o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido/TCLE. Foi garantido sigilo
sobre todas as informacodes coletadas, sendo
assegurado o anonimato dos participantes,
segundo as normas da Resolucdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude do Ministério da
Saude para pesquisa com seres humanos.

RESULTADOS

Aidade dos acompanhantes que presencia-
ram o parto variou entre 19 e 67 anos, com idade
média de 44,3 (dp=12,8). Quanto a escolaridade,
os acompanhantes tinham entre 0 e 16 anos de
estudo, sendo a média de 7,9 anos (dp=3,8). A
renda variou entre R$68,00 e R$3.500,00, sendo
arenda média de R$1.016,69 (dp=745,05). ATa-
bela 1 mostra a caracterizacdo sociodemografica
desses acompanhantes.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos acompanhantes
que presenciaram o parto, MEAC, Fortaleza -
CE, 2011.

Variaveis | Fa | %

Sexo

Feminino 61 98,4

Masculino 1 1,6

Total 62 100
Estado Civil

Casado(a) 35 56,5

Unido Consensual 9 14,5

Solteiro(a) 15 24,2

Outros 3 4.8

Total 62 100
Parentesco

Mae 31 50

Filha 8 12,9

Irma 8 8,1
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Fonte: Alojamento Conjunto da MEAC. Fortaleza, 2011.

Foi verificada correlacdo direta positiva
entre escolaridade e renda familiar (rs= 0,557;
p=0,00) e correlacao direta negativa entre es-
colaridade e numero de gestagodes (rs=-0,665;
p=0,00), escolaridade e nimero de partos
(rs=-0,636; p=0,00) e escolaridade e nimero de
abortos (rs=-0,253; p=0,04).

Ao observa-se a tabela 2, abaixo, verifica-se
gue quanto a realizacao de pré-natal (PN), 58
(93,5%) mulheres realizaram o acompanhamen-
to, tendo o ndmero de consultas variado entre
03 e 11, com média de 6 consultas PN (dp=1,8).

Tabela 2 - Caracterizagao dos acompanhantes
que presenciaram o parto segundo participa-
¢ao no pré-natal, MEAC, Fortaleza - CE, 2011.

Variaveis | Fa | %

Puérpera fez PN

Sim 58 93,5

Nao 4 6,5

Total 62 100
Acompanhante teve vontade de participar do
PN

Sim 42 67,7

Nao 16 25,8

Nao se aplica 4 6,5

Total 62 100
Acompanhante participou do PN

Sim 25 40,3

Nao 33 53,2

Nao se aplica 4 6,5

Total 62 100

Sogra 8 8,1 Porque acompanhante nao participou do PN*
Cunhada 4 6,5 Falta de tempo 23 37
Outros 11 14,4 N&o tiveram interesse 16 25,8
Total 62 100 Barreiras do servico 12 19,3
Procedéncia Distancia 6 9,6
Capital 36 58,1 Outros parentes acompanha- 1 16
Interior 22 35,5 ram , '
Fonte: Alojamento Conjunto da MEAC. Fortaleza, 2011.
Outro Estado 1 1,6 . . .
‘Alguns acompanhantes relataram mais de um motivo.
Total 62 100
Anos de Estudo
0-3 8 12,8 Nao houve correlagéo significante entre a
47 18 291 escolaridade do acompanhante e o numero de
8-16 36 58,1
v consultas pré-natais acompanhadas (rs= 0,31;
Total 62 100 P P (

p=0,810).

Dos acompanhantes que presenciaram o
parto, 59 (95,2%) nao realizaram capacitacao
para tal fim. Apenas duas acompanhantes
consideraram terem sido capacitadas: uma era
técnica de enfermagem e a outra era agente
comunitario de saude.

Pouco mais da metade dos acompanhantes
(32; 51,6%) foram escolhidos pela parturiente
para presenciar o parto no momento em que
esta deu entrada na emergéncia. Outros (28;
54,2%) foram escolhidos durante a gestacao e
dois (3,2%) foram escolhidos no momento da
transferéncia inter-hospitalar. O momento de
escolha do acompanhante nao teve associacao
estatistica significante com a avaliacao da expe-
riéncia de parto (Fisher:1,0).

Quanto ao fato de teracompanhado algum
parto anteriormente, 12 (19,4%) responderam
sim. Apesar de nao ter acompanhado um parto
anteriormente, 57 (91,9%) conheciam sinais/sin-
tomas de proximidade do parto, sendo os mais
citados: contracdes uterinas dolorosas e frequen-
tes (52; 83,9%), amniorrex (40; 64,5%), perda do
tampao mucoso (8; 12,9%), dor pélvica (5; 8,1%),
puxos (4; 6,5%), dor lombar (2; 3,2%), agitagao (1;
1,6%) e reducdo dos movimentos fetais (1; 1,6%).

Atabela 3 traz a caracterizacao das ativida-
des de apoio e/ou alivio da dor realizadas pelo
acompanhante durante o parto, assim como as
técnicas de apoio que ja ouviram falar.
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Tabela 3 - Caracteriza¢do do conhecimento e
pratica de acompanhantes sobre técnicas de
apoio, MEAC, Fortaleza - CE, 2011.

Variavel | Fa | %
Atividade de apoio realizada
Presenca constante 62 100
Toque 43 69,4
Massagens 36 58,1
Palavras de encorajamento 51 82,3
Outras 14 22,8
Atividades de apoio que ja ouviu falar
Ambiente silencioso e privativo |42 67,7
lluminacdo adequada 20 323
Posicionamento para alivio 31 50
da dor
EX’er.CICIOS de mobilidade 47 758
pélvica
Exercicios de respiracao 42 67,7
Uso da agua 27 43,5
Técnicas de massagem 25 40,3
Técnicas de relaxamento 7 11,3
Técnicas de visualizagcao 3 4,8

Fonte: Alojamento Conjunto da MEAC. Fortaleza, 2011..

Quanto as atividades realizadas, predomi-
naram as de apoio emocional como presenca
constante e palavras de encorajamento. Outras
atividades de apoio também foram realizadas:
auxilio no posicionamento (8; 12,9%), técnica
de respiracao (2; 3,2%), aperto de mao (2; 3,2%)
e auxilio nos exercicios (1; 1,6%). Apesar de ter
ouvido falar em diversas atividades de apoio,
muitas destas ndo foram realizadas pelos acom-
panhantes. A atividade de auxilio no posiciona-
mento teve associagdo estatistica significativa
com acompanhantes de escolaridade superior
a oito anos de estudo (x*:4,168, p:0,041); as de-
mais atitudes de apoio nao tiveram associagoes
estatisticamente significantes com esta variavel.

Durante o periodo de parto, 06 (9,7%)
acompanhantes tiveram duvidas quanto as fases
do parto, tendo estas recaido sobre: retirada da
placenta, grande demora, ndo compreensao
do processo de parto e achava que ndo tinha
abertura para passagem do feto.

Alguns procedimentos realizados durante
0 parto também despertaram duvidas em 09
(14,5%) acompanhantes: amniotomia, adminis-
tracao de medicamentos e cuidados iniciais com
o recém-nascido.

Também foi relevante a notavel dificuldade
dos acompanhantes em distinguir a funcao e
responsabilidade dos profissionais que auxiliam
no parto. Dos acompanhantes entrevistados, 36
(58,1%) disseram conhecer a funcao do médico
no auxilio ao parto, 27 (43,5%) a funcao do
enfermeiro, 15 (24,2%) a funcdo do técnico de
enfermagem e 21 (33,9%) a funcao das doulas.

Segundo os acompanhantes, ao médico
cabe: realizar o parto (15; 24,1%), intervir em
caso de complicacbes (4; 6,4%), realizar episio-
tomia e episiorrafia (3; 4,8%), o corte do cordao
umbilical (2; 3,2%) e o toque vaginal (2; 3,2%).

Quanto a funcdo do enfermeiro, citaram
como responsabilidade desse profissional: au-
xiliar o médico (8; 12,9%), apoiar a mulher (5;
8,0%), administrar medicacdes (3; 4,8%), realizar
limpeza e organizacdo do ambiente (2; 3,2%),
fazer o parto (2; 3,2%), prestar cuidados com o
recém-nascido (1; 1,6%) e retirar a placenta.

No tocante ao técnico de enfermagem, os
acompanhantes citaram como func¢do: adminis-
trar medicamentos (3; 4,8%), auxiliar no banho e
limpeza (2; 3,2%), aprender como realizar o parto
(2; 3,2%), realizar puncéao venosa (1; 1,6%), verifi-
car a pressao arterial (1; 1,6%), avaliar e registrar
os procedimentos (1; 1,6%).

Quanto a funcao das doulas, os acompa-
nhantes citaram: realizar massagem (5; 8%),
auxiliar nos exercicios e deambulacao (4; 6,4%),
acalmar e orientar sobre o trabalho de parto (5;
8%), e auxiliar no banho (1. 1,6%).

Dos acompanhantes entrevistados, apenas
25 (40,3%) disseram conhecer os direitos e deveres
do acompanhante. Os acompanhantes relataram
o direito de acompanhar a mulher, ter alimenta-
¢ao e estar informado sobre o estado clinico da
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mulher. Quanto aos deveres, citaram: respeitar os
profissionais, cumprir as orientacdes da instituicdo,
nao fumar, ndo utilizar roupas inadequadas e nao
sair da enfermaria. Nao houve relagdo estatistica
significante entre escolaridade e conhecimento
dos direitos e deveres (x* 1,987, p:0,159).

Somente 10 (16,1%) disseram ja ter ouvido
falar em parto humanizado, sendo esta relacdo
estatisticamente significante entre acompa-
nhantes de maior escolaridade (x*: 5,843a,
p:0,016). As falas recairam sobre o aspecto do
maior apoio emocional e atencao prestados
pelo profissional de saude neste tipo de parto, o
conforto concedido a parturiente e aproximacgao
entre mae e bebé apds o parto.

A avaliacdo da experiéncia de ter acompa-
nhado o parto foi considerada positiva por 58
(96%) acompanhantes, sendo os motivos mais
predominantes para essa justificativa: a oportu-
nidade dar apoio a parturiente (39; 62,9%), de
presenciar o nascimento (28; 45,2%), de ter sido
um momento de aprendizado (6; 9,7%) e por ter
recebido boa receptividade pelos profissionais
de saude (2; 3,2%). Apenas um acompanhante
(1,6%) considerou a experiéncia negativa, e ndo
quis justificar o fato, e dois (3,2%) consideraram
a experiéncia imparcial.

Alguns acompanhantes relataram ter
enfrentado dificuldades durante o periodo em
gue presenciou o parto, sendo as mais citadas:
inseguranca (29; 46,8%); medo (27; 43,5%), ndo
ter conhecimento sobre as técnicas de apoio
fisico (23; 37,1%), ndo conhecer o espaco fisico
da instituicao (1; 1,6%), nao compreender os
procedimentos realizados (1; 1,6%) e ter sentido
vergonha dos profissionais de saude (1; 1,6%).

DISCUSSAO

No presente estudo, predominou a popula-
cao feminina de acompanhantes. Trata-se de um

viés desta pesquisa, visto que a coleta de dados
se deu no Alojamento Conjunto da Maternida-
de, local onde nao é permitida a permanéncia
de acompanhantes do sexo masculino. Logo, o
Unico acompanhante masculino entrevistado
foi abordado no horario de visita estabelecido
pela instituicao. Em estudo realizado na mesma
instituicdo verificou-se que 84 (80,0%) acompa-
nhantes eram do sexo feminino""". A presenca do
acompanhante no parto ainda é avaliada como
essencialmente feminino, muito embora essa
realidade esteja sendo modificada.

As relagdes de parentesco entre acompa-
nhante e parturiente mais frequentes foram méae
efilha.lsso revela que a relacdo de cumplicidade,
ajuda mutua e apoio entre méae e filha, demons-
trando também caracteristicas da sociedade
moderna, onde a filha acompanha o parto da
mae e a mae acompanha o parto da filha. Os de-
mais acompanhantes também tinham alguma
relacdo de parentesco com a parturiente, apon-
tando a proximidade e confiangca como fatores
determinantes para a escolha do acompanhante.

Grande parte dos acompanhantes era pro-
veniente da capital, sendo tal achado justificado
por caracteristicas da instituicao em estudo. Por
ter o servico de emergéncia como uma de suas
portas de entrada, diversas mulheres da capital
com sinais de trabalho de parto procuram di-
retamente esta instituicao. Outra caracteristica
é o fato de ser uma das unidades de referéncia
em atencgao obstétrica do estado do Ceara. As-
sim, apenas gestacdes/partos de alto risco sdo
referenciados de municipios do interior para
esta maternidade, os quais via de regra evoluem
para parto cirdrgico, no qual nao é permitida a
presenca do acompanhante.

A média relacionada aos anos de estudo
e a renda familiar ter sido elevada mostra a di-
versidade socioecondmica predominante nos
hospitais publicos e difere de varios conceitos
pré-estabelecidos. Além disso, um maior grau de
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escolaridade amplia a variedade de tecnologias
educativas que podem ser utilizadas junto a este
publico alvo. Apesar de a maternidade, onde foi
realizada esta pesquisa, permitir o acompanhan-
te no parto, os resultados apontam que ele nao
é capacitado para tal.

A participacao do acompanhante nas
consultas pré-natal se faz importante, entre
outros motivos, por permitir a aquisicao de in-
formacoes referentes ao processo de parto, de
forma a compreender as fases deste periodo. A
partir do pré-natal, o acompanhante adquire
um maior vinculo com a gestante, aumentando
a cumplicidade e confianca entre os mesmos.
Assim, é de extrema importancia que, durante
o pré-natal, o enfermeiro incentive a presenca
do acompanhante nas consultas e realize cursos
de orientacao para os mesmos.

Pouco mais da metade dos acompanhan-
tes que presenciaram o parto foram escolhidos
ainda no periodo gestacional. Trata-se de um
aspecto positivo, pois permite a parturiente
escolher previamente pessoas com as quais
divida intimidade e confianca suficientes para
compartilhar este momento Unico que é o parto.
Além disso, a escolha antecipada permite trazer
o acompanhante para a consulta pré-natal e
promover adequada capacitacao.

Poucos acompanhantes trouxeram duvidas
guanto aos procedimentos executados pelos
profissionais. As duvidas referentes as fases
do parto também foram pouco apresentadas,
sendo este achado justificado, em parte, pelo
fato de muitos dos acompanhantes ja terem
acompanhado outros partos anteriormente ou
de ja terem vivido a experiéncia de parto; muitos
deles ja possuem conhecimento quanto aos
sinais de proximidade e fases do parto.

Dentre as técnicas realizadas pelos acom-
panhantes, as de apoio emocional - a presenca
constante e as palavras de encorajamento - fo-
ram as mais evidenciadas. Pesquisa realizada

com 35 puérperas evidenciou que a maior parte
das participantes consideram que a movimen-
tacdo e adeambulacao sdo benéficas durante o
trabalho de parto, pois proporciona o alivio da
dor, possibilita ir ao chuveiro para o banho de
ducha e acelera o trabalho de parto?.

Apesar de alguns acompanhantes ja ter
ouvido falar em outras técnicas de apoio a
parturiente, muitas delas ndo foram realizadas.
Coloca-se aquiainterferéncia negativa da ausén-
cia de capacitacdo na restricdo das tecnologias
de cuidado utilizadas. Diversos estudos explo-
ram a falta de capacitacdo do acompanhante
em prestar apoio emocional e conforto fisico
a parturiente, sendo restrito o seu espago em
razao das relacdes hierarquicas entre profissional
de saude e usuario, do modelo técnico e instru-
mental do cuidado em exercer um papel ativo
no suporte a parturiente!’?.

O acompanhante tem dificuldade em
definir a funcdo dos diversos profissionais que
atuam no parto, sobretudo o enfermeiro, con-
fundindo seu papel com a do auxiliar/técnico
de enfermagem. O profissional de salde deve
se apresentar a parturiente e seu acompanhante
e explicar a finalidade dos procedimentos, de
forma a contemplar as tecnologias leves de cui-
dado no acolhimento do cliente. O parto deve
ser assistido por uma equipe multiprofissional e
interdisciplinar, devendo as atribuicdes de cada
profissional ser respeitada. O acompanhante e a
parturiente tém o direito de conhecer os profis-
sionais que lhes prestam assisténcia, sabendo a
quem recorrer dentro das duvidas e eventuali-
dades que venham a surgir.

Cada maternidade deve orientar os acom-
panhantes quanto aos seus direitos e deveres
durante o seu periodo de permanéncia na ins-
tituicao, de acordo com suas normas e rotinas.
Neste estudo, percebeu-se que muitos acom-
panhantes ndo tinham ciéncia de seus direitos
e deveres, tornando-se mais submissos e menos
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exigentes para a cobranca de seus direitos e
passivel de falhas no exercicio de seus deveres.
Verificou-se a pouca familiaridade do
acompanhante com o termo parto humanizado,
restringindo esse conceito ao fato de ser bem
acolhido pelos profissionais de saude. O termo
humanizacao no parto pode ser analisado sobre
diferentes vertentes, envolvendo: humanizacao
como assisténcia baseada na evidéncia; huma-
nizacao como a legitimidade politica de reivin-
dicacao e defesa dos diretos das mulheres; hu-
manizacao referida ao resultado de tecnologia
adequada na saude da populacao; humanizagao
como legitimidade profissional e corporativa de
um redimensionamento dos papéis e poderes
dos atores intervenientes na cena do parto; hu-
manizacgdo referida como racionalidade no uso
de recursos; humanizacao como a legitimidade
da participacdo da parturiente nas decisdes so-
bre sua saude; e humanizagcao como direito ao
alivio da dor. Ainda nessa vertente, um estudo
qualitativo realizado com profissionais da saude
mostrou discordancias sobre o conceito de parto
humanizado e o que é realizado na praxis, sendo
a humanizacao considerada uma politica ainda
distante de ser considerada eficiente™.

A experiéncia de estar no parto foi definida
quase que unanime como positiva. Todavia, os
sentimentos de inseguranca e medo surgiram
em alguns acompanhantes. Embora se saiba da
importancia de serem fornecidas orientagoes
as gestantes e a seus acompanhantes ja no
pré-natal como forma de minimizar esses an-
seios, percebe-se que isso de fato ndo acontece
como deveria. Um estudo qualitativo realizado
na unidade de Alojamento Conjunto de uma
maternidade publica de Curitiba apontou que
todas as participantes da pesquisa negaram ter
participado de palestras e oficinas de preparo
para o parto durante a realizacao do pré-natal.
Esse mesmo estudo possibilitou analisar a
percepcao das mulheres quanto a presenca do

acompanhante no momento do parto, remeten-
do-lhes sentimentos positivos como: seguranca,
tranquilidade, apoio fisico, gratiddo e emocao®.

CONCLUSAO

Conclui-se que o acompanhante durante o
parto constitui-se em uma importante tecnolo-
gia de cuidado, que possibilita a ampliacao da
assisténcia prestada a parturiente. No entanto,
a eficacia desta tecnologia esta diretamente
relacionada ao maior grau de seguranca e co-
nhecimento do acompanhante para utilizar de
maneira eficaz as diversas maneiras de apoio a
parturiente.

Percebeu-se a predominancia do apoio
emocional como tecnologia de cuidado pres-
tada pelo acompanhante, sendo discretas as
atividades de apoio fisico. Além disso, foi visuali-
zado o restrito conhecimento do acompanhante
sobre seus direitos e deveres, sobre a filosofia do
parto humanizado e, de modo especial, sobre as
funcodes e responsabilidades dos profissionais de
salide que atuam no processo de parto.

O presente estudo contribui para o dire-
cionamento de estratégias educativas a serem
trabalhadas com acompanhantes que preten-
dem presenciar o parto, pontuando os topicos,
com os quais 0os acompanhantes estdo menos
familiarizados ou possuem maior dificuldade.

Como limitacao desse estudo tem-se o
reduzido nimero de sujeitos. Isso se deve a
dificuldade de coleta de dados, pois muitos dos
acompanhantes que presenciam o parto nao
continuam a acompanhar a mulher no periodo
puerperal, seja por falta de tempo, seja por
barreiras institucionais. Além disso, pontua-se o
restrito nUmero de informagdes acerca de acom-
panhantes do sexo masculino, de modo que os
resultados apresentados podem nao traduzir a
realidade do publico masculino. Cita-se também
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como limitacao, o fato de ndo ter sido realizada
coleta aos domingos e no periodo noturno.
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