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Cesdrea na midia impressa: o dito e o nao dito
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Ana Lucia de Lourenzi Bonilha

RESUMO

Os altos indices de partos cirdrgicos no Brasil podem estar relacionados a desinformacao das mulheres
sobre este procedimento. Assim, objetivou-se conhecer as representacdes culturais da cesarea presentes
em revistas dirigidas ao publico leigo. Trata-se de pesquisa qualitativa, com referencial teérico dos Estudos
Culturais e metodologia baseada em andlise de conteddo do tipo tematica. Foram analisadas edi¢cdes da
Revista Crescer. Dois temas foram obtidos: oditoe ondo ditosobre cesérea. No temadito: as matérias valorizaram
as patologias na gestacdo e suas intercorréncias, com associacdo explicita entre patologias e cesarea; a
revista buscou a adequacdo das mulheres as rotinas hospitalares e suavizou as conseqiiéncias da cesarea.
No temando dito: a revista ndo enfatizou o controle e prevencao das complicagcdes proprias da gravidez e,
de certa maneira,induziu as mulheres a optarem pela cesarea como o modo mais seguro para parir. A midia
impressa é fonte de educacao informal.Assim, o enfermeiro deve conhecer esta fonte e dar subsidios para
que as mulheres tomem decisdes com autonomia e conhecimento, desmistificando ou incrementando o
que é pensado sobre o parto cirurgico.

Descritores: Cesarea, Cultura, Enfermagem Obstétrica
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INTRODUCAO

Os meios de comunicacao tém grande
responsabilidade pela disseminacao dos sig-
nificados do que se produz na cultura. Os pro-
dutos da cultura encontram, na linguagem,
uma forma privilegiada de dar sentido as coi-
sas e um meio através do qual os significados
podem ser compartilhados.

Desta forma, os meios de comunicacao,
além de configurarem-se como meio de ampla
disseminacao da informacado, ao mesmo tempo,
constituem-se em recurso que pode influenciar
as atitudes sociais’.

Os meios de comunicag¢dao como televisao,
radios, jornais e revistas tém maior veiculacdo
nos grupos de maior poder aquisitivo, como a
classe média e a alta. Estes, embora possam es-
tar direcionados a classes de maior renda, tam-
bém repercutem nas camadas populacionais de
baixa renda, tornando-se estas mais vulneraveis
aos apelos de uma sociedade de massa, moder-
na e individualista®

E possivel que grande nimero de partos
realizados por cesareas no Brasil possa ser in-
fluenciado pelo modo como a tematica do par-
to é abordada nos meios de comunicacgao, espe-
cialmente em revistas dirigidas ao publico leigo.

A maternidade pode provocar uma série
de transformacdes na vida da mulher, por com-
preender etapas que vao das relagdes interpes-
soais anteriores a concepcao, passando pela gra-
videz, parto e a vida da mulher apés a concep-
¢do. Em muitas comunidades, a maternidade é
apontada pelas mulheres como o seu principal
referencial deidentidade. Nesse sentido, aiden-
tidade pode ser compreendida nao apenas co-
mo a esséncia de um sujeito, mas como um con-
ceito estratégico e posicional. A identidade es-
ta ligada a uma ou outra imagem com a qual o
sujeito pode se identificar?.

Em Porto Alegre, segundo dados do Pra-Sa-

ber, a taxa de partos operatoérios é em torno de
37,7% para arede publica*. No Brasil, atualmente,
a taxa ficaem torno de 42% para as cesareas que
acontecem em hospitais conveniados ao Sistema
Unico de Saude; nos hospitais da rede privada es-
te indicador pode alcancar entre 80% a 90% dos
partos®, demonstrando a indicacao excessiva da
cesarea®. O parto cirrgico realizado sem indica-
¢ao vai de encontro a proposta publica de huma-
nizagao da assisténcia obstétrica, desqualifican-
do, assim, o atendimento prestado’.

No Brasil, 0 atendimento ao parto deve ser
visto como uma complexa teia de fatores quein-
terferem na escolha da via do parto, tais como o
estrato econémico, cultural e o acompanhamen-
to profissional durante o pré-natal e parto. Mes-
mo com estas varidveis, segundo estudo, a esco-
Iha preferencial das mulheres com relacao ao ti-
po de parto tem sido a via vaginal®. No entanto,
pode-se observar que, quanto maior o grau de
instrucao e o poder aquisitivo, ha proporcional-
mente maiores taxas de cesarea em partos ocor-
ridos em instituicdes hospitalares®.

Orisco de morte materna quando o parto é
por cesarea é de cinco vezes em relagao ao parto
normal. Na cesarea, ha maior risco de morte ma-
terna pela possibilidade de ocorréncia de infeccao
e de complicacdes relacionadas a anestesia, além
de problemas para o recém-nascido, como pre-
maturidade e disturbios respiratérios ao nascer.

Os profissionais de saude, inseridos nas pra-
ticas sociais, participam significativamente nas
relacdes entre sujeitos e grupos sociais®.O en-
fermeiro, enquanto elemento essencial para o
cuidado humanizado'®, deve, entre outras atri-
buicdes, dar subsidios para que as mulheres to-
mem decisdes com autonomia e conhecimento.
Ter ciéncia, do que é veiculado, constitui-se num
aporte para desmistificar e incrementar o que
é pensado sobre esta via de parto em especial.

Neste estudo, objetivou-se conhecer as re-
presentacdes culturaisda cesarea, presentes em
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revistas dirigidas ao publico leigo. Pretende-se
contribuir para a discussao sobre as propostas
de atendimento a mulher no parto e nascimen-
to de seu filho através da reflexdo sobre as te-
maticas relacionadas a cesarea, veiculada na mi-
diaimpressa, e aforma como elas influenciam o
publico leigo, no caso as mulheres, sobre as for-
mas de parir e de nascer.

As praticas discursivas tornam-se o foco
de andlise nas representagoes. A linguagem é a
forma privilegiada de dar sentido aos objetos,
pessoas, eventos e sentimentos. A maneira, pe-
la qual imprime-se significado ao mundo, é re-
alizada por meio da representacdo. Neste sen-
tido, a representacao pode ser entendida como
a producao do significado de um conceito em
nossa mente através do uso que fazemos da lin-
guagem, possibilitando um elo entre o universo
imaginario e o mundo dos objetos e das coisas''.

Por meio do discurso, individuos de uma
mesma cultura interpretam o mundo, de forma
mais ou menos parecida, sendo capazes de cons-
truir o universo social que habitam?®. No enten-
dimento de tais premissas, optou-se pela utili-
zacdo do referencial tedrico dos Estudos Cultu-
rais''. Este referencial tedrico reconhece as so-
ciedades como lugares de divisdes desiguais
no que se refere a etnia, sexo, divisdes de gera-
¢Oes e de classes. Percebe a cultura como um
dos principaislocusonde se estabelecem as di-
visdes, onde se da a luta pela significacdo na
qual grupos tentam resistir a imposicao de sig-
nificados que sustentam os interesses dos gru-
pos dominantes?.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo do tipo
exploratorio. A pesquisa qualitativa preocupa-se
com motivos, aspiracdes, valores, atitudes, ou se-
ja, dados que podem ser analisados em profun-

didade e prescindem de opera¢des numéricas'2.

Os dados foram coletados em textos da Re-
vista Crescer no periodo de dois meses do ano
de 2003, relativos aos numeros 116 e 117. A re-
vista Crescer foi escolhida para andlise, porque
no periodo de desenvolvimento do projeto era
arevista dirigida ao publico leigo de maior tira-
gem especializada na area de saude reproduti-
va da mulher e no cuidado com a crianca. A re-
vista conta com dez anos de publicagao e é edi-
tada mensalmente pela editora Globo, com tira-
gem de cem mil exemplares e é dirigida ao publi-
co adulto'. Durante o ano de 2003, a linha edi-
torial da revista se manteve, configurando-se a
repeticao dos discursos em todos os nimeros.

Optou-se pelo método de analise de con-
teudo tematico, segundo Minayo', porque es-
te método possibilita uma descricao objetiva
dos discursos, para sua posterior investigacao.
O discurso, presente nas tematicas analisadas é
entendido como a producao da verdade, sendo
definida pelos mecanismos e pelas instancias
que permitem a valorizacdo de procedimentos
e técnicas para a sua obtencao™.

Para a operacionalizacdo da andlise foram
seguidos os seguintes passos: ordenacao dos da-
dos, classificacdo dos dados e analise final™. Nes-
te percurso, os dados foram categorizados em
unidades de significado, categorias tematicas e
temas. Nas revistas, foram analisados os textos e
artigos, excetuando-se imagens e propagandas.

Com relacdo aos aspectos éticos, observa-
-se que o material analisado na revista escolhida,
por ser de dominio publico, nao requer consen-
timento para a realizagdo do estudo. Manteve-se
fidelidade com relacdo ao conteudo dos textos.

TEMAS ANALISADOS

Ao final da andlise, obtiveram-se dois te-
mas predominantes na revista: oditosobre a ce-
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sarea — que é referente as indicagdes explicitas
para a sua ocorréncia e ondo dito— que se refere
ao material ndo explicito sobre a cesarea.

O termodito,aqui empregado, refere-se ao
conteudo dos discursos impressos. Entende-se
que o conteudo impresso é uma forma de lin-
guagem e, deste modo, optou-se por apresen-
td-los como o dito, o falado, uma vez que fo-
ram as falas evidenciadas nos discursos o foco
de andlise e consideradas como depoimentos
nesta secao.

O Dito

Com arevolucdo industrial, ocorrida no sé-
culo XVIIl, a maternidade passou a ser essencial
para a manutencdao da mao-de-obra na indus-
tria. Deste modo, a partir de entdo, a sexuali-
dade feminina e a reproducao, entre outros as-
suntos relativos ao corpo feminino, passaram a
ser revistos.

O aprimoramento tecnoldgico, as inovagdes
nas técnicas cirdrgicas e a evolucdo na analgesia
possibilitaram uma idéia de que o parto, por via
cirdrgica, seria um modo de nascer mais seguro.

A pratica da cesdrea, como via de parto, faz
parte de uma cultura intervencionista que prega
amedicalizagao do corpo da mulher. A medica-
lizagdo do corpo feminino diz respeito a como
este corpo é historicamente transformado em
objeto pelos profissionais da satude, reduzindo-
-0 a condicdo biolégica™.

A revista analisada citou varias intercor-
réncias que podem surgir na gestagao relacio-
nando-as com uma indicacao de cesarea. Entre
outras complicacdes, foram citadas a diabetes
mellitus, a obesidade, o pds-datismo e a infec-
¢ao pelo Papiloma Virus Humano (HPV).

Na secdoSadde, a reportagem,Diabete de
grdvida'®relata que a diabetes mellitus possui
causas desconhecidas e que a

“falta de insulina impede a elimina-
¢ado do agucar e eleva o nivel de glico-
se no sangue, trazendo risco de abor-
to e de complica¢des no parto, como
pré-eclampsia. Para o bebé aumentaa
chance de malformacées e deficiéncias
respiratérias no nascimento. A crianga
também pode nascer com hipoglice-
mia (baixo nivel de agucar no sangue)
e excesso de peso, dificultando o par-
to por via vaginal” (16:28)

Da forma como foi apresentada, a diabe-
tes gestacional ficou enfatizada como uma con-
dicao de patologia da gestacao que, na pratica,
talvez, resulte em parto cirurgico, mas nao obri-
gatoriamente.

No artigoDaqui eu néo saio..."*foi afirmado
que aduracdo média de uma gravidez é de qua-
renta semanas mas que, em alguns casos, pode
chegar a 42 semanas. O artigo traz a afirmagao
de uma médica obstetra especialista em gravi-
dez de alto risco de um hospital de Sao Paulo,
que atribuiu maior incidéncia do pés-datismo
em mulheres muito jovens, nas que ja passa-
ram dos 40 anos ou nas que tiveram muitos fi-
Ihos'. A opiniao de uma especialista em gravi-
dez de alto risco pode transmitir a idéia de que
0 po6s-datismo é uma situagao que requer cuida-
dos intensivos, reafirmados em outro momen-
to no qual considera-se a gravidez de mulheres
que passaram

“da 402 semana devem ser monitora-
das muito de perto, em dias alterna-
dos e, de preferéncia, por um mesmo
médico que ja conheca seu histérico e
a evolucao do bebé”(16:31)

Ao finalizar o artigo sobre p6s-datismo, a
revista conta a histéria de uma gestante que, ao
chegar ao término esperado para a gestagao, por
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meio de um exame de ultra-som, o liquido am-
nidtico diminuiu.Assim, o médico e a mae con-
cordaram em tentar uma inducao. Ap6s11 ho-
ras e apenas 1 centimetro e meio de dilatacao,
receando colocar emrisco a vida do bebé, opta-
ram por uma cesarea's. Segundo o artigo, o be-
bé nasceu perfeito e sem nenhuma seqela, po-
rém nao ha referéncia de indicio de sofrimento
fetal. Os sintomas de sofrimento fetal podem ser
identificados pela desaceleracdo dos batimen-
tos cardiacos e presenca de mecénio no liqui-
do amniético'. Desta forma, a revista, mesmo
informando que um parto normal poderia ser
realizado por meio de inducéo, acaba por retra-
tar uma historia na qual o desfecho é complica-
do e acaba em um parto cirurgico, reafirmando
a idéia de que esta pratica é segura para a sau-
de da mae e do bebé.

Frente ao pds-datismo, ha necessidade de
que as visitas da mulher aos profissionais de satuide
e de exames préximas ao parto, sejam freqlientes.
Caso as condi¢des de saude da mulher ou do bebé
nao forem adequadas, a melhor op¢éo seria a in-
ducdo ao parto e ndo a cesarea necessariamente'®,

No entanto, a revista refere que a questao

“é delicada porque alguns médicos, por
inseguranca, por insisténcia dos pais que
ficam ansiosos ou pela contagem errada
das semanas, acabam realizando uma
cesdrea desnecessaria, quando seria ne-

cessario aguardar mais uns dias.” (16:31)

Talidéia é reafirmada em outra pesqui-
sarealizada17, na qual revela que mui-
tas vezes nao apenas por inseguranca,
como também por medo de sofrer al-
gum processo judicial ou ético e a fal-
ta de habilidade em outras formas de
manejo de partos, os médicos acabam

optando pela realizacdo da cesarea.

Na secaoCrescer Responde®®, hd um texto
que se constituiu em um dos poucos momen-
tos em que houve a referéncia das indicacbes
clinicas para o parto cirurgico. A leitora enviou
a seguinte questao:

“perdio bebé por descolamento prema-
turo de placenta. O problema nao po-

deria ter sido visto em um ultra-som?”

E um especialista da revista responde que:

“o descolamento prematuro da placen-
ta é, na maioria dos casos, uma doenca
subita. A gestante sente uma dor agu-
da, a barriga endurece como uma con-
tracdo constante e, geralmente, ocor-
re muito sangramento. A gravida pre-
cisa realizar uma ceséarea de emergén-
Cia, e é o exame clinico médico que de-
termina esse diagnostico. Nao se cos-
tuma fazer ultra-som, porque cada mi-
nuto que se ganha nessa situacao po-
de significar a vida do bebé. Em apro-
ximadamente 50% dos casos, a crian-
¢ando sobrevive. Quando a placenta se
descola a crianca para de receber oxi-
génio” (20:11)

A condicao clinica relatada no paragrafo
anterior é considerada uma situagao de urgén-
Cia obstétrica, colocando emrisco a vida das mu-
Iheres e de seus filhos, em que a cesarea é uma
indicacdo efetiva.

Na secdoSaude, o artigoEstranho no ni-
nho?°conta a histéria de uma médica que des-
cobre ter HPV dois meses antes de engravidar e
que opta por realizar uma cesérea para reduzir
as chances de contaminar o bebé no parto, al-
go de dificil ocorréncia, porém ndo impossivel?,
como inclusive é mencionado no préprio texto.

O peso do bebé acima de quatro quilos é
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tido como indicacdo de parto cirdrgico. Assim
as criangas

“Maiores de 4Kg, sdo tao grandes que
um parto normal pode ser arriscado e
provocar por exemplo, fraturas no be-
bé.”(20:40)

Ha indicacao de cesarea na revista para
mulheres obesas ou gordinhas, como sao cha-
madas, e afirma que: gravidas obesas tém mais
que o dobro de probabilidade de ser submeti-
das a cesarianas e seus bebés mais que o triplo
de cuidados em UTI; estes dados séo relatados
na revista como resultante de pesquisa®.

Fica explicito na revista, em alguns mo-
mentos, que a cesarea é o procedimento de me-
nor risco para a mulher. Com relagcdo ao bebé,
ha uma referéncia na matéria onde se compa-
ra o bebé nascido por parto vaginal e por cesa-
rea utilizando-se variaveis como o grau de ati-
vidade do recém-nascido, tempo de separagao
mae-bebé, tempo de internacdo hospitalar, in-
fluéncia do sexo do bebé no tipo de parto, tem-
po de recuperagdo poés-parto e afirma-se que os
bebés nascidos de cesariana. Assim:

bebés que nascem de parto normal che-
gam ao bercdrio ativos, espertos e com
osolhinhos ja abertos. Os de cesérea de-
moram um pouco mais para apresentar

0s mesmos sintomas.(20:45)

Na secdoSatde, é apresentado o artigoO
abc do parto®®*com um dicionario que traz o ter-
mocircular de corddocom a explicacao de que
uma crianga pode ter o cordao umbilical enro-
lado na regido cervical e que é possivel desen-
rola-lo durante o parto e que acidentes sao ra-
ros, mas caso dificulte a respiracao do bebé, de
acordo com o caso, a cesarea serd indicada pe-
lo médico®. Enfatiza-se que a decisdo é do mé-

dico. Ainda tendo como foco a decisdo do mé-
dico, na palavragémeos, fala-se que em decor-
réncia da fragilidade natural dos gémeos, muitos
médicos obstetras optam pela cesariana®. Nes-
te diciondrio, no termosofrimento fetal, ha uma
explicacdao sobre como saber se 0 bebé estd em
sofrimento fetal e no final do texto consta que:

caso a bolsa tenha se rompido, o médi-
co vai analisar o liquido ja liberado. Se
achar necessario, o médico pode optar

por uma cesarea(20)

Além de reforcar o poder do profissional
médico sobre o desfecho da gravidez, a revis-
ta reforca a condicdo da mulher, enquanto pa-
ciente, de submeter-se ao poder do conheci-
mento profissional.

A linguagem é uma dos pressupostos ba-
sicos para delimitar um campo ou area de co-
nhecimento. Dessa forma, os profissionais, ao
empregarem o vocabuldrio técnico, reforcam
as relagdes de desigualdade de poder. Pois o fa-
to de adotarem praticas e discursos embasados
em um conhecimento legitimado pela ciéncia,
confere-lhes poder'®.

O uso de linguagem incompreensivel pa-
ra a parturiente dificulta o empoderamento da
mulher no processo de parto-nascimento, pois
ela ndo consegue ser o ator principal do pro-
prio parto.

Ainda, no dicionario darevista Crescer, refe-
re que o termoincisdoretrata a utilizacdo de ter-
mos incompreensiveis, pois diz que ele é:

para ndo dizer que vao cortar a sua bar-
riga, os médicos preferem falar em inci-
sdo. Talvez porque assusta menos. (...)
A cicatrizsome com o tempo e ndo vai
impedi-la de ir a praia vestindo um bi-

quini pequeno.(19:39)
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Assim, percebe-se a preocupacado da revis-
ta com a estética, valorizando a cesarea como
a melhor via de parto e omitindo-se esclareci-
mentos sobre as complicagbes da cesarea para
a mulher e seu filho.

O Ndo Dito

Na revista, a forma como foram enfatiza-
das as condicées de doenca e a pouca impor-
tancia atribuida aos eventos que indicam a nor-
malidade durante o processo da parturicao re-
vela ondo dito, mas que se mostra implicito nas
matérias da revista que, de modo velado, indica
a cesarea como um evento onde o profissional
médico detém o controle sobre o processo de
parto da mulher e do nascimento do seu filho.

Os estudos demonstram que o parto nor-
mal apresenta maiores vantagens para a mae e
para o bebé. Com a banalizacdo do parto cirur-
gico e com o idedrio de que esta é uma prati-
ca segura, o parto cesdrea pode apresentar-se
como uma pratica passivel de comercializagao.

A cesarea deve serumdos recursos consi-
derados pelos profissionais e pelas mulheres pa-
ra a via de do parto, porém nao ounico. A cirur-
gia obstétrica é um recurso valioso para salvar
vidas de maes e bebés e tem indicacdes preci-
sas. A popularizacao da cesarea, tornando-se a
via preferencial de parto, contribui para que o
Brasil seja considerado um dos campedes de ce-
sareas no mundo. As taxas de cesarea indicadas
pela Organizacdo Mundial da Saude apontam
15% ao ano como indicador recomendado pa-
ra o parto cirdrgico?'. Atualmente esta taxa no
Brasil é de aproximadamente 31% em pacien-
tes conveniados do SUS e 72% entre as pacien-
tes particulares®

E relevante a utilizacdo do espaco da mi-
dia para informar as mulheres?*sobre a relacdo
entre cesarea e as mortes de mulheres relacio-
nadas a infeccao, aos riscos anestésicos e a mor-

bi-mortalidade dos recém-nascidos associadas
a elevadas taxas de partos cirurgicos, como as
que se verificam atualmente.

Entende-se que as revistas, dirigidas ao pu-
blico leigo, podem informar melhor as mulheres
sobre os eventos que estdo relacionados com a
fisiologia do parto, ou seja, com os acontecimen-
tos, anormalidade que cercam um parto normal,
como, por exemplo, explicar e esclarecer que a
contracdo faz parte do processo de nascimento,
que ha recursos farmacolégicos e nao farmaco-
|6gicos para controlar o desconforto e a dor cau-
sada pela contragao - tdo temida pelas mulheres.
Para exemplificar, hd uma matéria de trés paginas
sobre diabetes em uma das revistas, ao passo que,
sobre dilatacao, (evento esperado para que o be-
bé passe pelo canal de parto) é dedicada apenas
metade de uma coluna, em uma pdagina, na qual
é afirmado que nado possui regra determinada e
faz parte de um processo longo'®.

O que nao esta dito na revista é que a mu-
danca do ambiente doméstico do parto para a
adocdo do modelo hospitalar provocou uma su-
bordinacao da mulher as regras institucionais e
a sua submissdo aos profissionais que realizam
seu parto. O parto deixou de ser um evento on-
de a mulher detinha conhecimento e participa-
va de modo ativo no processo de nascimento de
seu filho como refere uma enfermeira:

as gestantes sao pouco preparadas pa-
ra o trabalho de parto. Falta paciéncia
delas e dos médicos. O processo de di-
latacdo é longo e nao segue umaregra
fixa. Elas se assustam com as primeiras
contracdes e ficam passivas nas maos
dos obstetras. Muitos se aproveitam
disso e sugerem a cesérea. (..) A mu-
Iher perdeu a confianca nela mesma e
deixa tudo para o médico. Ela precisa
pegar esta responsabilidade de volta,

pois conhece o préprio corpo.(20:29)
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Ainda no artigo citado no paragrafo ante-
rior, uma obstetra esclareceu que é preciso co-
nhecer os préprios limites do corpo, pois:

o corpo demora cerca de 8 a 12 horas
para dilatar dez centimetros, principal-
mente no primeiro filho. E esse tempo
é contado a partir do momento que
as contracoes ficam regulares, isto &,
acontecem duas vezes a cada dez mi-
nutos e ficam assim por mais de uma
hora, momento correto para a gestante
ir para o hospital. Se a saide da mae e
do bebé estda bem, da para esperar até
o final(6:29)

Assim, o artigo pode ter estimulado as lei-
toras a esperarem o momento certo para a ida
a maternidade, diminuindo a ansiedade e oti-
mizando as chances de um parto via vaginal e
se constituiu em uma das poucas referencias da
revista a esta pratica.

Na secaoSaude, onde foi apresentado o ar-
tigoO abc do parto'®, pode-se apreender varias
idéias que fazem parte do imaginario do publi-
co leigo e que a revista reafirma. Este artigo é
um diciondrio que tem por proposta desmis-
tificar as palavras usadas durante a gravidez, o
parto e o nascimento, ou como o préprio sub-
titulo refere, é:

um dicionario de palavras estranhas (e
outras nem tanto) para vocé entender

a lingua dos médicos20:36.

No dicionario apresentado, fala-se da anes-
tesia como amplamente utilizada em parto ce-
sdrea, evidenciando um ponto de maior medo
das gestantes que é a dor. Na palavracesdrea, o
diciondrio relata que o termo vem do verbo la-
tinocaedare, que significa cortar e que a cesa-
rea ndo é menos dolorida que o parto normal,

contrariando o que muitas mulheres pensam?®.
No entanto, recomenda que, somente se hou-
ver risco de vida para a mae ou para o bebé, ela
tem indicagdo para ser realizada®.

Cada vez mais é reconhecida a importan-
cia da participacao de outros profissionais para
atender as mulheres durante o parto, o que ain-
dando é valorizado narevista. Este fato pode ser
percebido no diciondrio, que traz o termoequipe
médica, enquanto poderia denomina-la de equi-
pe de salde, visto que a parteira, a enfermeira
obstetra, o anestesista nao aparecem no dicio-
nario. O Unico profissional citado é a doula que
surge para acompanhar o trabalho de parto, ou
seja, alguém além da equipe para intermediar a
mulher gravida e a equipe médica®.

CONSIDERACOES FINAIS

As matérias informaram sobre os critérios
deindica¢des de cesariana como deslocamento
prematuro de placenta, HPV, riscos para a saude
da mée ou para o feto, circular de cordao, ges-
tacao gemelar, sofrimento fetal, liquido meco-
nial e presenca de fetos grandes. Estas indica-
¢Oes, apontadas pela revista, valorizam a per-
cepcao da gestacao, parto e nascimento como
situacoes de risco tanto para a mulher como pa-
ra o seu filho e, como decorréncia deste fato, a
cesarea aparece como a melhor solugao para os
problemas que possam advir do risco.

Em alguns momentos, na revista ocorreram
recomendacdes de que a cesarea s pode ser re-
alizada em situacées extremas.Porém a maioria
das matérias apresenta a cesarea como a Unica
resolucao de grande parte dos problemas rela-
cionados ao parto e nascimento. Nao estdao des-
critas outras possibilidades de desfecho paraum
parto complicado. As vantagens da cesarea, em-
bora nao estejam explicitas, podem ser inferidas.

Asindicacbes de cesarea se confundem na
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revista, ndo sao claras e nao estimulam a autono-
mia da mulher. A participacdao da mulher sobre
a via de parto poderia ocorrer com maior infor-
macao sobre os eventos relacionados a um par-
to com transcurso normal. Em varios momentos,
houve o discurso de que o médico pode optar
por uma cesdrea, mas nao houve informacdo
suficiente para que a mulher chegue a mesma
conclusao a que o médico chegou.

De certa forma, a revista favorece a indica-
¢do do uso de tecnologias como modo padrao
e o que ha de melhor em parto humanizado. No
entanto, humanizar “é o desenvolvimento de al-
gumas caracteristicas essenciais ao ser humano,
entre elas as que se fazem urgentes e necessa-
rias em todos os aspectos: a sensibilidade, o res-
peito e a solidariedade”?*'%>. Ao finalizar-se este
trabalho de analise da revista, percebe-se que,
para os profissionais da saude, a tecnologia é
necessdria e bem vinda, e saber como e quan-
do utiliza-la é importante para o bem estar das
mulheres e de seus filhos.
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