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Objetivo: descrever as enunciagoes avaliativas de acompanhantes sobre o cuidado prestado as mulheres em pro-
cesso de parto. Método: pesquisa descritiva com abordagem qualitativa realizada com dez acompanhantes em uma
maternidade escola. Utilizou-se a entrevista semiestruturada como técnica de coleta de dados. Para o tratamento das
falas, empregou-se a Andlise de Conteido Temitica Categorial. Resultados: o contetddo obtido foi sistematizado em
duas categorias: enunciacdes avaliativas relacionadas aos servicos de saide e enunciacdes avaliativas relacionadas
ao cuidado prestado as mulheres em processo de parto. Consideracdes Finais: as(os) acompanhantes enunciaram e
vivenciaram o cuidado prestado muitas vezes como limitado e associado a sobrecarga de trabalho dos profissionais,
entretanto reforcaram o acolhimento e a comunicacio como importantes.

Descritores: Acompanhantes Formais em Exames Fisicos. Parto. Servicos de Satde. Pessoal de Saidde. Avaliacio
em Saude.

Objective: describing the evaluative statements of escorts about the care provided to women in the process of birth.
Method: a descriptive research with qualitative approach performed with ten escorts in a maternity school. The
semi-structured interview was used as a data collection technique. For the treatment of the statements, the Thematic
Content Analysis Categorial was used. Results: the content obtained was systematized into two categories: evaluative
statements related to health services and evaluative statements related to the care provided to women in the process of
birth. Final thoughts: the escorts enunciated and experienced the care provided many times as limited and associated
with the workload of the professionals; however, they reinforced the reception and communication as important.

Descriptors: Formal Escorts in Physical Examinations. Parturition. Health Services. Health Personnel. Health
Assessment.
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Enunciacoes avaliativas de acompanhantes sobre o cuidado prestado a mulher

Objetivo: describir las declaraciones evaluativas de los acompanantes acerca la atencion prestada a las mujeres en
el proceso de parto. Método: se trata de una investigacion descriptiva con enfoque cualitativo realizada con diez
acompanantes en una escuela de maternidad. La entrevista semiestructurada se utilizo como técnica de recopilacion
de datos. Para el tratamiento de las declaraciones, se utiliz6 el Categorial de Andlisis Temdtico de Contenido.
Resultados: el contenido obtenido se sistematizo en dos categorias: declaraciones evaluativas relacionadas con los
servicios de salud y declaraciones evaluativas relacionadas con la atencion prestada a las mujeres en el proceso de
parto. Consideraciones finales: los acompanantes enunciaron y experimentaron la atencion prestada muchas veces
tan limitada y asociada con la sobrecarga de trabajo de los profesionales, sin embargo, reforzaron la recepcion y la
comunicacion como importante.

Descriptores: Compartieros Formales en Examenes Fisicos. Parto. Servicios de Salud. Personal de Salud. Fvaluacion

de la Salud.

Introducao

A presenca da(o) acompanhante durante
o processo de parto e nascimento sempre foi
um evento vivenciado por mulheres ao longo
da historia, quando este ainda era uma expe-
riéncia intima que ocorria no ambiente familiar.
Tal evento tinha o apoio de outras mulheres, as
quais se dedicavam a proporcionar a parturiente
uma vivéncia confortavel .

Com a institucionalizacao do parto, a in-
tensa medicalizacdo e intervencdes cirargicas
passaram a fazer parte do cendrio de parturi¢do.
Por conseguinte, a hospitalizacio desse rito de
passagem, que era vivenciado no ambito domés-
tico, resultou em maior distanciamento dessas
pessoas mais intimas da mulher do cenario de
nascimento”. Ainda que confirmada cientifica-
mente a importancia do apoio social e continuo
no processo de parto, por muito tempo mu-
lheres experienciaram a dor e a vulnerabilidade
de estar sem esse suporte, e essa(e)s acompa-
nhantes foram privados de vivenciar, sob sua
Gtica, esse momento de maneira singular”.

O apoio continuo durante esse processo afeta
as experiéncias da mulher e o resultado do nas-
cimento. Desse modo, os profissionais de satde,
em especial as enfermeiras obstetras, devem
buscar estratégias para reinserir a(o) acompa-
nhante no cendrio de parto e nascimento, para
que possa atuar ativamente nesse processo e,
com isso, possibilitar beneficios 2 mulher. Além
disso, essas pessoas, ao se aliarem ao trabalho
da Enfermeira Obstetra, podem potencializar o
cuidado prestado e gerar impacto positivo no

processo de trabalho dessa profissional ™.
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O Ministério da Saude reconhece os benefi-
cios trazidos pela presenca da(o) acompanhante
e que as gestantes que contam com essa par-
ticipa¢do no parto e puerpério imediato ficam
mais tranquilas e seguras durante o processo.
Para garantir a presenca dessa pessoa escolhida
pela mulher, foi sancionada, no Brasil, a Lei n.
11.108/2005, conhecida como Lei do Acompa-

©
nhante

. Embora a presenca de acompanhante
seja garantida pela legislacio, observam-se, em
alguns servicos de saude, obsticulos a sua parti-
cipacao, justificados pela inadequada infraestru-
tura e, principalmente, pela falta de preparo da
equipe de satde no que diz respeito 2 lei”.

Evidéncias apontam que a presenga de acom-
panhante pode ter efeito protetor, dificultando
os excessos de interferéncias e procedimentos,
muitas vezes desnecessdrios e até prejudiciais
no processo parturitivo, bem como reduzindo
os atos de violéncias obstétricas por parte da
equipe assistencial ”. Nessa perspectiva, a pre-
senca de uma figura conhecida pela mulher
estimula uma relacdo mais cordial por parte
da equipe prestadora da assisténcia. Ademais,
também traz beneficios de suporte no trabalho
de parto e parto para os desfechos perinatais,
como, por exemplo, menor duracao do trabalho
de parto e propor¢io de cesarianas, assim como
menor uso de analgesia“'&.

Nesse cendrio, observa-se que tal situacio
reverbera na avaliacio de mulheres e acom-
panhantes acerca dos servicos de satde e do
cuidado prestado por profissionais nas institui-

¢oes hospitalares, bem como nos impactos desse
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cuidar para o préprio profissional”. Estudos
apontam a crescente tendéncia para pesquisas
de avaliacio em saude, sobretudo no que diz
respeito a avaliacdo dos efeitos de politicas es-
pecificas, como € o caso das politicas de saude
para as mulheres, principalmente sob a 6tica das
usudrias dos servicos. Isto pode permitir a inter-
vencdo sobre problemas reais apresentados por
esse segmento populacional, bem como para
a construcao de estratégias de manutencio de
acompanhantes dessas mulheres nos cendrios de
parto e nascimento'”.

A avaliacdo, na perspectiva de profissionais
de satde e de usuarias do servico, é considerada
elemento significativo no desenvolvimento dos
processos assistenciais e gerenciais. Entretanto,
a avaliacdo por acompanhantes de mulheres
acerca do cuidado que ¢é prestado nas institui-
¢oes é pouco relatada e priorizada dentro das
politicas publicas de satde, sobretudo em ma-
ternidade™. Todavia, ainda que hoje ja estejam
presentes no cendrio de parto institucionalizado
e respaldados pela lei, esses atores sociais nio
estao amparados por acdes que propiciem a me-
lhoria de sua permanéncia nos servicos de satude.

Nesse sentido, por meio de resultados de es-
tudos que evidenciem essas caracteristicas ava-
liativas, em especial aqueles que demonstrem a
otica de acompanhantes, ¢ possivel reorganizar
os servicos de saide, a fim de atender as de-
mandas desses usudrios que integram as estraté-
gias e as politicas de aten¢io a saude da mulher
no Sistema Unico de Satde, com vistas a me-
lhorar o cuidado prestado. Assim, diante do que
se recomenda para o cotidiano das instituicoes
que atendem a parturiente e o que € vivenciado
por ela e seu apoio social, o objetivo do presente
estudo ¢é descrever as enunciacoes avaliativas de
acompanhantes sobre o cuidado prestado as

mulheres em processo de parto.
Método

Estudo descritivo com abordagem qualitativa.
Realizado em uma maternidade escola de médio
porte localizada na cidade de Salvador, Bahia,
Brasil, com acompanhantes de mulheres em pro-

cesso de parto.

A selecio dos participantes foi feita por meio
da lista de acompanhantes presentes na insti-
tuicdo no momento das visitas e que aceitaram
participar da pesquisa. Foi adotado como cri-
tério de inclusio acompanhantes de mulheres
que foram internadas em processo de parto, po-
dendo ser familiar ou nio e que tivesse acom-
panhado durante todo esse processo. Como cri-
tério de exclusio estabeleceu-se: acompanhante
que nao teve condicdes fisicas e/ou emocionais
declaradas a pesquisadora de participar da pes-
quisa. Os aceites totalizaram 11, entretanto a
amostra deste estudo foi composta por 10 acom-
panhantes, devido ao critério de exclusio.

A maternidade onde se deu a coleta de dados
¢ uma unidade docente-assistencial de Obstetricia,
Neonatologia e Satde Perinatal. E considerada
hospital de médio porte, tipo especifico de média
complexidade, com 80 leitos. Realiza uma média
de 250 partos e mais de 6 mil procedimentos am-
bulatoriais por més. A unidade presta servicos
de urgéncia e emergéncia obstétrica e neonatal
24h, oferecendo Acolhimento com Classificacio
de Risco de pacientes provenientes do Ambula-
torio da instituicio e da Central Estadual de Regu-
lacao do estado da Bahia. Como referéncia para o
pré-natal de alto risco, também disponibiliza
vagas para a rede voltadas para mulheres resi-
dentes em cidades da Regiio Metropolitana de
Salvador (RMS) e do interior da Bahia.

A Maternidade conta com equipe multipro-
fissional e oferece atendimentos ambulatoriais
e hospitalares em Cardiologia, Clinica Médica,
Educacio Fisica, Endocrinologia, Endoscopia
Ginecologica, Fisioterapia Geral, Fisioterapia
em Saude da Mulher, Fonoaudiologia, Genética
Médica, Ginecologia, Hematologia, Mastologia,
Medicina Fetal, Neonatologia, Neuropediatria,
Nutri¢ao, Obstetricia, Oftalmologia, Psicologia,
Psiquiatria, Servico Social e Terapia Ocupacional,
dentre outros servicos de apoio a assisténcia 2a
saude da mulher e da crianga. Conta ainda com
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN),
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatais
Convencional (UCINCo) e Unidade de Cuidados
Intermediarios Neonatais Canguru (UCINCa),
Banco de Leite Humano (BLH) e Casa da Ges-
tante, Bebé e Puérpera (CGBP).
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Enunciacoes avaliativas de acompanhantes sobre o cuidado prestado a mulher

A coleta de dados ocorreu entre os meses de
agosto e novembro de 2018 durante visitas da
pesquisadora que conduziu as entrevistas na ins-
tituicio. As entrevistas foram encerradas, toman-
do-se por base o critério de saturacao dos dados,
na décima entrevista. A delimitacio do nimero
de entrevistados ocorreu quando o conteudo
foi suficiente para permitir o aprofundamento,
a abrangéncia e a diversidade do processo de
compreensdo das enunciacdes descritas. A entre-
vista semiestruturada contou com questoes obje-
tivas referentes a caracterizagdo dos participantes,
além da seguinte questao norteadora: Como foi
para vocé vivenciar o processo de parto?

As entrevistas foram realizadas em salas pri-
vativas na propria maternidade, em hordrios pre-
viamente agendados de acordo com a disponibi-
lidade dos participantes, sendo gravadas com o
auxilio de um smariphone e teve duracio média
de 40 minutos. Procedida esta etapa, as entre-
vistas foram transcritas na integra e receberam
codigos de identificacdo abreviados, em que a
letra “E” refere-se a “Entrevista” seguida do nu-
meral ardbico correspondentes a ordem da reali-
zacao (E1, E2, E3 etc.), com vistas a preservar o
anonimato dos participantes.

Os dados foram organizados com base na
Anilise do Contetido Tematico-Categorial pro-
posta por Franco”. Dessa forma, as falas foram
submetidas ao processo de unitarizacdo, o qual
requereu uma releitura das mensagens atribuidas
ao objeto de estudo, favorecendo a identificacio
e a definicao das unidades de anilise (conceitos
frases, temas ou palavras). Estas foram agregadas
em unidades de registro e, posteriormente, nas
unidades de contexto.

As falas dos participantes foram analisadas
sob os pressupostos tedricos das normativas mi-
nisteriais e leis atuais, o que permitiu a identifi-
cacio das categorias de analise. Das falas da(o)s
acompanhantes emergiram suas vivéncias e
as enunciacoes avaliativas acerca do cuidado
prestado as mulheres em processo de parto. Os
achados foram relevantes e originais para a pes-
quisa e para as analises que permitiram.

O estudo teve anuéncia da instituicio e foi

desenvolvido apés apreciacio e aprovagio do
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projeto de pesquisa pelo Comité de Etica e Pes-
quisa (CEP) da Maternidade Climério de Oliveira
sob Parecer n. 2320722. Além disso, atendeu as
diretrizes e normas da Resolucao n. 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, que regulamenta a
pesquisa envolvendo seres humanos. Todos os
participantes foram esclarecidos sobre o estudo
e assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Também foram informados
sobre as medidas para assegurar o anonimato e

a confidencialidade dos dados obtidos.
Resultados

Participaram do estudo dez acompanhantes
de mulheres em processo de parto, sendo sete
homens e trés mulheres. Destes, seis encontra-
vam-se na faixa etdria de 18 a 34 anos e quatro
na faixa etaria de 35 a 59 anos. Acerca do grau
de parentesco, os homens declararam relacao
marital e entre as trés mulheres, duas eram a
mie e uma, a irma. Todos os participantes de-
clararam-se da raca negra (pretos e/ou pardos).

As falas da(o)s acompanhantes foram agru-
padas em duas categorias: Enunciacdes ava-
liativas relacionadas aos servicos de saude e
Enunciacdes avaliativas relacionadas ao cuidado

prestado as mulheres em processo de parto.

Enunciacoes avaliativas relacionadas aos
servicos de satide

Nas enunciagoes avaliativas da(o)s acompa-
nhantes de mulheres em processo de parto foi
referida a falta de capacidade dos servicos de
saide no ambito publico comparado aos ser-
vicos ofertados na rede privada. A(O)s acom-
panhantes culparam o governo pela falta de
investimentos:

Alguns hospitais ndo tém capacidade de atender muitas

pessoas, isso é complicado. Minha esposa sentiu muito

medo, por ndo termos pensado antes em ter feito um pla-
no de saiide e agora nos deparamos em ter que ir para

o SUS. Acredito que a culpa é do governo, por ndo fazer
investimentos. (E1).

As falas sugerem que a capacidade de aten-

dimento nos servicos de saide estd associada

ao processo de superlotacio nas unidades.
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Essa sobrecarga nos servicos tem afastado
a(o)s acompanhantes do processo de parto e ge-
rado medo. Em paralelo, eles se sentiam seguros
quando havia uma estrutura adequada e respon-
sabilizacdo do servico pela paciente. Todavia,
referiram o atendimento, pela estrutura institu-
cional, das necessidades basicas da(o)s acom-
panhantes em consonincia com a seguranca da
paciente, bem como a importancia da oferta de
informacao sobre a localizacio dos setores:

Na maternidade ndo tinba vaga. Entdo, os profissio-

nais se responsabilizaram de rvegular minba irma.

Conseguiram a vaga em outro hospital, entdo ocorreu
tudo bem. (E10).

No outro hospital que estavamos foi um momento cons-
trangedor, uma carnificina. O acompanbante ndo po-
dia entrar e saber como estda a mulber por conta de su-
perlotacdo. E dificil acompanbar o parto da mulber. Eu
fiquei com bastante medo, mas quando encaminbaram
minba filba para esse bospital, eu senti seguranca. Aqui
tem uma estrutura maravilbosa! O banbeiro, os apare-
Ihos todos bons, mas deveria ter indicacdo de onde ficam
os lugares, o refeitorio, o banbeiro. (E9).

O banho do acompanbante tem que ser discutido.
Estdvamos na rua e agora ficamos na maternidade des-
de que chegamos sem tomar banho. Queremos nos refres-
car e ainda tem a questdo das bactérias. (E8).

As enunciacoes avaliativas da(o)s acompa-
nhantes atribuiam o melhor atendimento ofer-
tado no servico de saide da capital quando
comparado 2a assisténcia prestada no interior
do estado. Referiram o momento do transporte
como constrangedor e desconfortavel:

Foi um parto muito complicado, foi dificil para o

bebé sair. Ela s6 ndo morreu, porque foi transferi-

da do interior para a capital. Eu agradeco muito pelo
atendimento. (E3).

Os profissionais fizeram todo o procedimento correto.
Ndo teve nenbuma intercorréncia. Presenciei o atendi-
mento com a paciente, a crianca e gostei. (E10).

Agradeci a Deus, por permitir que minba filba chegasse
na maternidade da capital. Na viagem, a ambuldncia
sacudia e foi muito constrangedor. Ela com aquele barri-
gdo, sentindo dor, sem conforto algum. (E2).

Enunciacoes avaliativas relacionadas ao
cuidado prestado as mulheres em processo
de parto

As falas enunciaram pessoas sem condicoes
e desprezadas no processo de cuidado. A(O)s

acompanhantes compartilharam momentos de

tensiao sobre a vivéncia do profissional com a
sobrecarga de trabalho, ao atender mulheres que
chegavam estressadas nos servicos de satde e
transferiam para o profissional toda a carga emo-
cional do momento:
E a primeira vez que presenciei pessoas sem condicoes,
sendo desprezadas. E uma tensdo muito grande para o
profissional de saiide que atende muita gente e com vd-
rios problemas. As pessoas chegam estressadas, descon-
tam nos profissionais, e esses, sobrecarregados, acabam
ndo sendo respeitados no servico de saiide. Eu ndo acho
isso certo. Tem que pensar nos dois lados: o profissional
e a paciente. (E1).

O depoimento a seguir mostra apreco da(o)s
acompanhantes pelo acolhimento prestado por
profissionais, entretanto relataram desconforto,
devido ao numero elevado de estudantes e
questionamentos no momento do parto. A(O)s
acompanhantes atribuiram a presenca de muitos
estudantes ao fato de ser uma rotina comum em
um hospital:

Na maternidade, ela foi bem recebida pela equipe médi-

ca e de enfermagem. Todos foram o6timos! Ndo tenho o

que reclamar sobre isso, mas achei muito desconfortdvel

a pessoa estar sentindo dor com a sala cheia de estagid-

rios. Uma estudante fez muitas perguntas para minba fi-

lha; ela ndo queria falar nada. Ela estava sentindo mui-

ta dor e queria pedir para a estudante ir embora, mas é
um hospital. (E2).

As enunciagdes revelaram a importincia de
profissionais escutarem a mulher e estarem pre-
sentes no processo de parto. A auséncia desses
pode gerar falta de cuidado e medo, na visao
da(o)s acompanhantes:

Na bora que eu ndo estava, minba esposa relatou que

as enfermeiras diziam que ela estava fazendo escandalo.

Eu queria dizer para elas ouvirem a paciente, porquie isso
é importante. (ES).

Eu estava sozinho com minha esposa e logo veio em meu
pensamento que as médicas e as enfermeiras ndo que-
riam ajudar naquele momento. Eu tive medo dela des-
maiar, porque elas estavam na recep¢do. Apesar disso,
elas estavam sempre de olbo, entrando e saindo da sala
para ver como ela estava, (E4).

A(O)s acompanhantes referiram que a assis-
téncia para a gestante de risco poderia ser me-
lhor desde o diagnéstico da complicacdo até a
transferéncia para o hospital. No momento do
parto, a(o)s acompanhantes sentiam-se inuteis
diante da situa¢ao de complicacio na presencga
da equipe:
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Enunciacoes avaliativas de acompanhantes sobre o cuidado prestado a mulher

A assisténcia poderia ter sido melhor, ja que era uma
gestante de risco. Eu ndo entendo muito bem. Foi diag-
nosticado no ambulatorio que o coracdo do bebé estava
baixo. Acho que deveriam ter providenciado um carro
de imediato, para transferir ela para o bospital. Mas, na
hora do parto, a equipe estava muito presente e, nesse
momento, me senti uma pessoa intitil. (E7).

A(O)s acompanhantes enalteceram a comu-
nicacao dos profissionais de saiude e relataram
sua participacdo no processo de parto como
uma oportunidade de conhecimento referente
ao atendimento e aos procedimentos prestados

pelos profissionais:

Eu gostei do atendimento dessa maternidade e dos pro-
fissionais. Todos falam com a gente. Os médicos e os en-
fermeiros passam, cumprimentam com bom dia, mesmo
para quem ndo conbece. (E3).

E bom quando o profissional chega para o acompanban-
te e explica quando o parto estd demorando, ou porque
ndo fez uma cesariana. E importante ouvir dos profissio-
nais que estdao buscando o melbor para a paciente e a
crianca. Eu observei isso a todo momento. (E10).

E a primeira vez que participo de um processo de par-
to. Foi importante para mim ver como é o atendimento,
como a crianga nasce, como os profissionais trabalbam
e saber dos procedimentos. (EG).

Discussao

No que se refere a aplicabilidade pritica, per-
cebe-se que a inser¢ao da(o) acompanhante no
cenario de parto, conforme prescrito na lei, per-
mitiu um olhar diferenciado deste que € usudrio
dos servicos e vivencia o processo de parto sob
outra perspectiva, nio somente a de espectador,
mas também de avaliador.

As enunciacdes avaliativas da(o)s acompa-
nhantes de mulheres em processo de parto re-
velaram como a falta de investimentos repercute
no setor saude, principalmente nas instituicoes
publicas e nos processos de trabalho. Isso con-
tribui para a precarizacio do servico de satde
publica, a qual se fortalece com iniciativas gover-
namentais de reducao dos recursos destinados a
satde"”. Tendo em vista situacdes como essa,
a aprovacio da Proposta de Emenda Constitu-
cional, em 2016, permitiu congelar investimentos
do Estado na saude por 20 anos, o que estd em
desacordo com as necessidades da populacao e
as diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS)"".
A(O)s acompanhantes, em suas enunciacoes

avaliativas, ao comparar os servicos prestados
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no ambito publico e privado, refletiram sobre
a incapacidade da oferta nos servicos publicos.
Este achado apoia-se na realidade do subfinan-
ciamento e da ma distribuicao de recursos que
aceleram a precarizacdo no SUS. Essa situaciao
tem alimentado, no imaginario da sociedade,
o entendimento de que hd maior competéncia
nos investimentos da iniciativa privada no setor
saude. Isso, entretanto, pode viabilizar politica-
mente o surgimento de propostas de copartici-
pacido ou inser¢io do capital privado no SUS e
contribuir para as privatizacdes e a mercantili-
zacio da saide™".

As comparacoes entre os servicos de saude
publico e privado tém gerado inseguranca na(o)s
acompanhantes, ao utilizarem os servicos dispo-
nibilizados pelo SUS. Essa situagao pode ocorrer
devido 2 tendéncia da populacio de valorizar os
servicos de satde prestados pela rede privada
como mais qualificados, com base no acesso aos
planos de satde”.

Essa compreensio foi verbalizada nos depoi-
mentos da(o)s acompanhantes em situacdes que
geraram temor e constrangimento frente 2 su-
perlotacao nos servicos publicos. Resultado de
estudo sobre gastos publicos com saide mos-
trou que a(o)s acompanhantes culpabilizaram o
governo pela superlotacao das maternidades pu-
blicas, auséncia de vagas e, consequentemente,
pela sobrecarga de trabalho para os profissionais
de saude"”.

Os problemas oriundos da superlotagio
em maternidades publicas, no Brasil, sio cres-
centes. Isso tem acarretado frequente publici-
zacao de denuncias a respeito das dificuldades
enfrentadas pelas parturientes nas maternidades
publicas, principalmente no que se refere a in-
suficiéncia de leitos, de profissionais e de insta-
lacdes fisicas precdrias para atencio ao parto e
nascimento” .

Essa insuficiéncia na oferta de leitos, de mate-
riais e de recursos humanos torna-se notoria, por
exemplo, nas solicitacdes de transferéncia das
parturientes de unidades de saude do interior
para a capital. Devido 2 organizacio na oferta
e distribuicio dos leitos obstétricos, ha maior
disponibilidade desses servicos nos grandes

centros urbanos, onde se concentram também
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maior aporte tecnolégico e recursos humanos
mais capacitados”.

Dentre os servicos de satde que estruturam
o atendimento a mulher, destaca-se o transporte.
A(O)s acompanhantes referiram a inseguranca
nas ambulincias, durante o transporte da mulher
em trabalho de parto do interior para a capital,
e enalteceram a possibilidade de transferéncia
da mulher para maternidades que possuiam
qualidade na estrutura, nos recursos materiais
e permitiam a presenca de acompanhante. Esta
realidade vem contribuindo para a superlotacao
nas unidades hospitalares dos grandes centros e
confirmam a tendéncia da atual politica de ajuste
estrutural do Estado, que tem refletido nos inves-
timentos para a satde" "

A(O)s acompanhantes revelaram, em suas
enunciacdes, a importancia da estrutura fisica
adequada nas maternidades, principalmente
relacionada a oferta de insumos e banheiros, o
que implica na satisfacio dos usudrios. Estudo
realizado na cidade de Recife (PE) sobre a qua-
lidade do atendimento ao parto na rede publica
hospitalar revelou que a insatisfacio de usua-
rios esteve mais relacionada com a ambiéncia

. 15
das maternidades

. Entretanto, a estruturacdo
da rede obstétrica configura-se em uma proble-
matica para as maternidades, ja que, além de
ocasionarem superlotacio do servico, aumentam
as demandas assistenciais e, consequentemente,
a sobrecarga de trabalho para os profissionais, o
que tem afetado a satde desses individuos'*"”.
Pesquisas brasileiras abordam a sobrecarga
de trabalho como consequéncia do aumento
das demandas assistenciais e administrativas,
que dificultam o planejamento e a execucdo das
acoes da assisténcia a ser prestada. Esse excesso
na carga normal de trabalho, tanto fisica quanto
psiquica, somada as formas de organizacao do
trabalho, pode refletir diretamente na vida dos
profissionais e em prejuizos na assisténcia pres-
tada as mulheres, contribuindo para a insatis-

~ (14,18
facao

' Essa carga desmedida pode ser mais
intensa para o pessoal de enfermagem, por par-
ticipar no cuidado direto ao paciente e atuar na
linha de frente desse cuidado””.

A sobrecarga de trabalho dos profissionais

de satide pode favorecer a permanéncia de um

numero elevado de estudantes no cendrio do
parto, uma vez que, estando sobrecarregados
em suas fungdes assistenciais, administrativas e,
inclusive, de preceptoria, ndo conseguem aco-
lher e orientar adequadamente os estudantes em
formacao dentro do servico. Esse fato pode im-
pactar na formacao dos discentes, deixando-os
expostos ao desenvolvimento de priticas assis-

.. ~ . (19-20)
tenciais desfavoraveis

. Neste sentido, a(o)s
acompanhantes relataram desconforto com o
grande nimero de estudantes presentes no ce-
nirio de parto, inquirindo as parturientes em
momentos inoportunos e causando constrangi-
mento para as mulheres, por se sentirem inva-
didas em sua privacidade.

Essa situacio permite ponderar sobre a for-
macio académica alicercada na valorizacio de
padrdes tecnicistas na obstetricia. No entanto, o
que se verifica € um processo de ensino-apren-
dizagem que carece estar baseado nas particula-
ridades e necessidades da mulher e de sua(seu)
acompanhante. Desse modo, os profissionais
de saide precisariam aprender, em sua for-
macio, que o parto € um evento natural e deve
ter a sua fisiologia respeitada por meio de pra-
ticas benéficas, humanizadas e cientificamente
comprovadas.

Quanto aos sentimentos no momento no
parto, a(o)s acompanhantes relataram sentir-se
inGteis em situacdo de intercorréncia obstétrica.
Essa sensacao pode estar atrelada 2 percepc¢iao
de nido pertencimento ao cendrio juntamente
com a mulher e/ou nio se sentirem integrados

pela equipe de satde"”

. Esse afastamento, além
de provocar sentimentos desagradaveis, configu-
ra-se como uma violacao do direito garantido
por lei®. Apesar disso, a(o) acompanhante en-
tende a relevancia da sua presenca no momento
do parto, bem como da necessidade de conhe-
cimento quanto aos procedimentos e ao atendi-
mento em saude.

Cabe salientar que os participantes da pes-
quisa valorizaram, em seus enunciados, a co-
munica¢do a eles dirigida pelos profissionais,
a qual pode favorecer o atendimento de suas
demandas especificas na condi¢ido de usudrios
dos servicos de saude. Neste sentido, € impor-

tante destacar as acdes propostas pela Politica
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Nacional de Humanizacao, dentre as quais des-
taca-se a valorizacdo da escuta, do vinculo e das
relacdes afetivas na pratica de profissionais de
saude. Tais acodes facilitam o processo de co-
municac¢io com usudrios dos servicos, de modo
que as informacoes possam ser apreendidas sem
falhas, ddvidas ou mesmo nio entendimento’”.
Por essa razao, a comunicagdo representa uma
importante ferramenta para melhorar a assis-
téncia em saude. Vale ressaltar que a qualidade
da comunicacio entre profissionais de saude e
usudrios dependerd da disponibilidade do pro-
fissional para estabelecer essa comunicacio com
o outro™”.

A comunicacio, portanto, favorece a proxi-
midade entre as pessoas e, particularmente no
ambiente do parto, estabelece-se entre pro-
fissional e mulher. Os participantes desta pes-
quisa revelaram medo e consideraram falta
de cuidado quando profissionais ndo estavam
acompanhando a mulher durante todo o pro-
cesso de parto. Estudo realizado no estado do
Parani, Brasil, em 2013, com 11 mulheres e 11
acompanhantes, mostrou a importincia de ter
profissionais de saude disponiveis e auxiliando
o cuidado quando solicitado. Ademais, aspectos
como atenc¢io dispensada, humor, vinculo criado,
disponibilidade de ajuda, apoio ao aleitamento
materno e cuidados com o bebé foram avaliados
de forma positiva diante da assisténcia prestada
as mulheres em processo de parto™ .

Esta pesquisa possibilita uma ampliacao de
olhares das politicas em satide da mulher e sua
aplicabilidade na pratica, bem como contribui
para mais visibilidade para este ator tio impor-
tante no cenario do parto. Todavia, sio poucas as
situacdes de escuta e fala da(o) acompanhante.
O estudo apresentou limitacdes no que tange
ao conteudo das falas, nimero de participantes,
jd que estes trazem consigo caracteristicas fami-
liares, sociais, culturais e de género particulares.
Além disso, a pesquisa foi composta por acom-
panhantes de uma maternidade escola, fato que
permite sugerir avaliacdes da realidade dessa
instituicio em relacio ao cuidado recebido no

servico e por profissionais de saude.
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Consideracoes finais

Os achados deste estudo permitem afirmar
que acompanhantes de mulheres em processo
de parto referenciam o cuidado prestado muitas
vezes limitado em decorréncia da sobrecarga de
trabalho dos profissionais. Esses atores sociais
enunciam a tensdo de vivenciar esse momento
junto as mulheres, entretanto reforcam o apreco
pelo acolhimento dispensado no momento do
encontro. Alguns sentimentos, como descon-
forto, aliados ao excesso de profissionais e es-
tudantes no cendrio de parto e nascimento, bem
como os sentimentos de inutilidade frente as
complicacdes obstétricas, despontaram nas falas
dos participantes. A pesquisa demonstrou ainda,
por meio das enunciacdes da(o)s acompa-
nhantes, a necessidade de melhor estruturacio
fisica dos espacos com vistas a2 promog¢io de um
acolhimento também a elas(es). E importante
destacar que um dos resultados apontados foi
a satisfacdo quando os profissionais comunica-
vam-se com a mulher e a(o) acompanhante e
estavam presentes no parto, assistindo a mulher
em todo o processo. Contudo, mais pesquisas
sobre acompanhantes de mulheres em processo
de parto sao necessarias, para possibilitar refor-
mulacdes de agdes a serem desenvolvidas com
base em evidéncias e ratificar a importancia de
condutas profissionais mais humanizadas no ce-

nario do parto.
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