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RESUMO

Objetivo: Mapear as producbes cientificas sobre a enfermagem obstétrica brasileira, de modo a
identificar as principais tematicas e lacunas do conhecimento. Método: Revisédo de escopo que seguiu
as recomendac¢des do Joanna Briggs Institute, com consulta nas bases de dados MEDLINE/Pubmed,
BVS/Lilacs e CINAHL. Recuperaram-se estudos que continham (pelo menos) um dos termos dos
conceitos Enfermagem Obstétrica e Brasil. Os dados foram analisados de forma estatistica descritiva,
com agrupamento dos achados por similaridade do conteudo abordado. Posteriormente, procedeu-se
a sintese narrativa das caracteristicas metodoldgicas e tematicas elencadas dos estudos. Resultados:
Selecionados 120 estudos, com predominio de publicac6es em periddicos nacionais de enfermagem.
Prevaleceram estudos qualitativos da Regido Sudeste, elaborados por autores da area. Identificaram-
se tematicas recorrentes, que permitiram a criacdo de quatro categorias: atitudes e praticas obstétricas;
formacdao profissional; desafios para autonomia profissional e condi¢cdes de trabalho. Os apontamentos
dos estudos para a enfermagem obstétrica brasileira também foram elencados. Concluséo: As
publicacdes concentraram-se, em maioria, na categoria de atitudes e praticas obstétricas e trazem
apontamentos para melhoria da profisséo, identificando areas que necessitam de investimento para
garantir formacdo de qualidade, pratica ética, com condicbes de trabalho justas e cuidado de
exceléncia as mulheres e respectivas familias.

Descritores: Comunicacao e Divulgacao Cientifica; Enfermagem; Enfermagem Obstétrica; Pesquisa

em Enfermagem; Revisao.

ABSTRACT

Objective: To map the scientific productions on Brazilian obstetric nursing to identify the main themes

and knowledge gaps. Method: A scoping review following the recommendations of the Joanna Briggs
Institute was conducted at MEDLINE/Pubmed, BVS/Lilacs, and CINAHL databases. Studies that
contained (at least) one of the terms of the concepts Obstetric Nursing and Brazil were retrieved. The
data were analyzed descriptively, and the findings were grouped by similarity. Subsequently, the
narrative synthesis of the methodological and thematic characteristics of the studies was carried out.
Results: A total of 120 studies were selected, predominately from national nursing journals. Qualitative
studies from the Southeast region by authors in the area prevailed. Recurring themes were identified,
allowing the creation of four categories: obstetric attitudes and practices, professional qualification,

challenges for professional autonomy, and working conditions. The notes from the studies on Brazilian


about:blank
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obstetric nursing were also listed. Conclusion: Most publications focused on obstetric attitudes and
practices and notes to improve the profession, identifying areas that need investment to guarantee
quality training, ethical practice, fair working conditions, and optimal care to women and their families.
Descriptors: Scientific Communication and Diffusion; Nursing; Obstetric Nursing; Nursing Research;

Review.

RESUMEN

Objetivo: Mapear la produccién cientifica sobre enfermeria obstétrica brasilefia, para identificar los
principales temas y lagunas de conocimiento. Método: Scoping review que siguidé las
recomendaciones del Instituto Joanna Briggs, con consulta a bases de datos MEDLINE/Pubmed,
BVS/Lilacs y CINAHL. Se recuperaron estudios que contenian (al menos) uno de los términos de los
conceptos Enfermeria Obstétrica y Brasil. Los datos fueron analizados de forma estadistica descriptiva,
con agrupacion de hallazgos por similitud. Posteriormente, se realizé la sintesis narrativa de
caracteristicas metodolégicas y tematicas enumeradas en los estudios. Resultados: Se seleccionaron
120 estudios, con predominio de publicaciones en revistas nacionales de enfermeria. Prevalecieron
estudios cualitativos del Sudeste, elaborados por autores del area. Se identificaron temas recurrentes,
lo que permiti6 la creacion de cuatro categorias: actitudes y practicas obstétricas; formacion
profesional; desafios para la autonomia profesional y condiciones de trabajo. También se enumeraron
anotaciones de los estudios para la enfermeria obstétrica brasilefia. Conclusion: La mayoria de las
publicaciones se centraron en la categoria actitudes y practicas obstétricas y traen anotaciones para
mejorar la profesion, identificando areas que necesitan inversion para garantizar una formacion de
calidad, una practica ética, con condiciones de trabajo justas y una excelente atencion a las mujeres 'y
sus familias.

Descriptores: Comunicacion y Divulgacion Cientifica; Enfermeria; Enfermeria Obstétrica;

Investigacion en Enfermeria; Revision.
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INTRODUGCAO

O cenario da assisténcia ao parto, no Brasil, € caracterizado pelo processo de medicalizacéo
do corpo feminino, relacionado as caracteristicas socioculturais e econémicas da populacao, politicas
de saude, iniquidade e exclusdo. Esse processo resultou em altos indices de cesarianas, mortalidade
materna e perinatal, sobrecarregando os sistemas social e financeiro.*

O investimento do Governo Federal na formacédo de profissionais de enfermagem obstétrica
iniciou em meados da década de 1990, como estratégia necessaria para reducdo do numero de
cesarianas e consequente diminuicdo das taxas de mortalidade materna.>3 Esses profissionais sdo
agentes importantes para reducéo da mortalidade materna, ao serem capacitados para assisténcia ao
parto normal de risco habitual e defesa do nascimento seguro e livre de intervencdes cirurgicas e

medicamentosas desnecessarias.3>



O processo formativo dos enfermeiros obstétricos, ao longo dos anos, passou por
transformacdes, com avancos na insercao e atuacao desses profissionais. A Organizacao Mundial da
Saude, desde 1985, com a publicacédo “Tecnologia Apropriada para Partos e Nascimentos”,® incentiva
a formacédo e pratica de enfermeiras obstétricas e, no Brasil, 0 escopo da pratica dessas profissionais
esta respaldado pela Lei do Exercicio Profissional, desde 1986.

No entanto, as questdes relacionadas a autonomia e a pratica colaborativa na assisténcia a
saude da mulher ainda sdo desafios presentes que dificultam a implantacdo da politica de
humanizacéo e a efetiva atuacédo da enfermagem obstétrica.’

A producédo cientifica produzida acerca dessa categoria profissional tem papel fundamental
para garantia de mudancas no processo formativo e atuacéo clinica, ao potencializarem a analise e
formulacdo de diretrizes curriculares e politicas publicas, que possam contemplar as especificidades
do ensino e da pratica.

A partir de busca prévia na literatura, identificou-se a amplitude da tematica e a insuficiéncia
de estudos recentes que sintetizem a producéo cientifica sobre a enfermagem obstétrica no Brasil.®
Por isso, reconhece-se a necessidade de reunir e analisar publicacbes sobre essa categoria
profissional, como forma de enriquecer e divulgar a literatura na area, reduzir as lacunas de
conhecimento existentes e sensibilizar os profissionais da salde acerca das melhores evidéncias que
devem nortear a pratica. Assim, este estudo objetivou mapear as producdes cientificas sobre a
enfermagem obstétrica brasileira, de modo a identificar as principais tematicas e lacunas do

conhecimento na area. 4

METODO

TIPO DE ESTUDO

Trata-se de revisdo de escopo que seguiu as recomendacdes do Joanna Briggs Institute.® A
pergunta de pesquisa: “Quais as caracteristicas e principais tematicas das publicagdes cientificas
sobre a enfermagem obstétrica, no Brasil, e lacunas do conhecimento na area?”, foi construida
utilizando a estratégia PCC que preconiza como elementos fundamentais o mneménico: P — Populacéo
(caracterizacdo da publicacdo cientifica nacional sobre enfermagem obstétrica); C — Conceito
(Enfermagem obstétrica) e C — Contexto (Brasil).

O protocolo para revisdo de escopo foi elaborado usando a diretriz PRISMA-ScR (Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews), revisado
por duas avaliadoras e com registro publico na Plataforma Open Science Framework
(DOI 10.17605/0OSF.I0/S75FM).

COLETA DE DADOS

As bases de dados consultadas foram MEDLINE/Pubmed, BVS/Lilacs e CINAHL (Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature), em razdo da amplitude da literatura e pela relevancia na
area da saude e enfermagem. Recuperaram-se estudos que continham (pelo menos) um dos termos
dos conceitos Enfermagem Obstétrica e Brasil. Identificaram-se os principais termos controlados
(descritores DeCS/MeSH) e termos livres (palavras-chave) identificados para o mnemodnico da

pesquisa. A estratégia de busca realizada nessas bases de dados esta descrita no Quadro 1.



Bases de Dados Estratégias de Busca
MEDLINE/Pubmed ("Obstetric Nursing"” OR "Enfermeria Obstétrica” OR
"Enfermagem Obstétrica” OR "Nurse Midwives" OR
"Enfermeras Obstetrices" OR "Enfermeiras
Obstétricas" OR "Enfermeira Obstetra” OR
"Enfermeira Obstetriz" OR "Enfermeira Obstétrica"
OR "Enfermeira Parteira" OR "Enfermeiras Parteiras"
OR "Enfermeiro Obstetra” OR "Enfermeiro
Obstétrico® OR  "Enfermeiro  Parteiro" OR
"Enfermeiros Obstetras" OR "Enfermeiros
Obstétricos" OR "Enfermeiros Parteiros") AND
("Brasil" OR "Brazil")

BVS/Lilacs (tw:(("Obstetric Nursing" OR "Enfermeria Obstétrica"
OR "Enfermagem Obstétrica” OR "Nurse Midwives"
OR "Enfermeras Obstetrices” OR "Enfermeiras
Obstétricas" OR "Enfermeira Obstetra” OR
"Enfermeira Obstetriz" OR "Enfermeira Obstétrica"
OR "Enfermeira Parteira" OR "Enfermeiras Parteiras"
OR "Enfermeiro Obstetra” OR "Enfermeiro
Obstétrico® OR  "Enfermeiro  Parteiro” OR
"Enfermeiros Obstetras" OR "Enfermeiros
Obstétricos" OR "Enfermeiros Parteiros")) AND
(tw:("Brasil" OR "Brazil"))) AND (db:("LILACS") AND
la:("pt" OR "en" OR "es"))

CINAHL ( "Obstetric Nursing" OR "Enfermeria Obstétrica” OR
"Enfermagem Obstétrica" OR "Nurse Midwives" OR
"Enfermeras Obstetrices" OR "Enfermeiras Obstétri-
cas" OR "Enfermeira Obstetra” OR "Enfermeira Obs-
tetriz" OR "Enfermeira Obstétrica" OR "Enfermeira
Parteira” OR "Enfermeiras Parteiras" OR "Enfermei-
ro Obstetra” OR "Enfermeiro Obstétrico" OR "En-
fermeiro Parteiro” OR "Enfermeiros Obstetras" OR
"Enfermeiros Obstétricos” OR "Enfermeiros Partei-
ros" ) AND ( "Brasil" OR "Brazil")

Quadro 1 - Estratégias de Pesquisa. Belo Horizonte, Minas Gerais, 2021.

A coleta dos dados foi realizada em julho de 2020 e atualizada de outubro a novembro de
2021. Os dados extraidos dos artigos selecionados, apdés leitura na integra, foram agrupados, em
forma de tabela, no software Excel, versdo 2017, do pacote Office da Microsoft.

Para atender as recomendac¢fes da JBI e garantir a qualidade das informacdes, a extracédo
dos dados seguiu os seguintes critérios: dados de publicacdo (ano, autores e pais); idioma; objetivos
do estudo; caracteristicas metodoldgicas (tipo de estudo, local, caracteristicas da populacao);
principais resultados (principais achados ou contribuigbes). As referéncias recuperadas na busca
foram organizadas no software online Endnote Web e as obras em duplicidade foram documentadas

uma Unica vez.

CRITERIOS DE SELECAO

Selecionaram-se estudos nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, publicados até outubro
de 2021, que abordassem a enfermagem obstétrica no Brasil. Ndo se definiu limite temporal para
inclusao, frente a necessidade de mapear, de forma extensiva e abrangente, as produgdes. Os estudos
gue ndo respondiam as propostas da pesquisa, protocolos de pesquisa clinica e artigos indisponiveis
na integra foram excluidos.

Os textos encontrados foram pré-selecionados, a partir da avaliacdo de titulos e resumos, por

um revisor primario e secundario, de forma independente. Os casos de duvida para selecado foram



resolvidos em reunido de consenso entre os revisores. Os artigos pré-selecionados foram lidos na
integra, com objetivo de identificar a relevancia para a pesquisa e, de forma mais precisa, 0s critérios

de inclusdo e exclusdo. Nesta Ultima etapa, extrairam-se os dados mais importantes para a analise.
ANALISE E TRATAMENTO DOS DADOS

A analise dos estudos foi realizada a partir da andlise descritiva, com agrupamento dos
achados por similaridade do conteudo abordado. Posteriormente, procedeu-se a sintese narrativa das
caracteristicas metodologicas e teméticas elencadas dos estudos.

A partir dos resultados e das discussdes dos estudos, identificaram-se tematicas recorrentes
gue permitiram a criacdo de quatro categorias: atitudes e praticas obstétricas; formacao profissional;
desafios para autonomia profissional; e condicbes de trabalho. Conforme o contetdo abordado, os
estudos puderam ser categorizados em mais de uma temética. Os apontamentos das publicacdes para

a enfermagem obstétrica brasileira também foram elencados para cada categoria tematica.

RESULTADOS

As estratégias de busca tiveram como retorno 1.829 artigos. Apos a exclusao dos estudos
duplicados, retornaram 1.305 artigos, sendo 284 da base MEDLINE/Pubmed, 437 da base BVS/Lilacs
e 584 da base CINAHL. Apds a etapa de leitura de titulos e resumos, incluiram-se 147 artigos para
leitura na integra. Destes, 27 artigos foram excluidos, pois ndo respondiam a pergunta de reviséo.
Compuseram a amostra final 120 artigos, que foram lidos na integra e analisados.”19-1%8 A Figura 1

apresenta o diagrama do fluxo das analises realizadas em cada etapa da revisao.
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Figura 1 - Diagrama de fluxo da busca na literatura e inclusao de artigos, de acordo com o PRISMA-
ScR 2020. Belo Horizonte, Minas Gerais, 2021.

O mapeamento das caracteristicas das 120 publicacdes cientificas sobre a enfermagem
obstétrica no Brasil, incluidas nesta revisdo, apontou que 62 (51,67%) estudos foram de revistas
indexadas na base de dados BVS/Lilacs. A procedéncia editorial se concentrou em periddicos
especificos da area de enfermagem, 108 (90%), sendo os demais publicados em revistas do campo
de saude publica, de saude materno-infantil e de medicina da familia e comunidade.

Os estudos foram publicados em 27 periddicos cientificos, sendo trés destes internacionais,
pertencentes a Universidad de Antioquia, Universidade Nacional da Colémbia e Universidade de Costa
Rica. Cinco periodicos concentraram 66 (55%) publicacdes: Revista Enfermagem UERJ, 18 (15%);
Revista Brasileira de Enfermagem, 17 (14,17%); Escola Anna Nery Revista de Enfermagem, 13
(10,83%); Texto & Contexto Enfermagem, 10 (8,33%); e Revista da Escola de Enfermagem da USP
(REEUSP), oito (6,67%).

A maior parte dos estudos, 63 (52,50%), foram produzidos na Regido Sudeste do pais,
principalmente, no Rio de Janeiro, e, em menor numero, Sao Paulo e Minas Gerais. A segunda regido
com mais publicacfes foi a Sul, 16 (13,33%), destacando-se Santa Catarina, seguida pela Regiédo
Nordeste, 15 (12,5%); Centro-Oeste, dois (1,67%); e Norte, um (0,83%). Na reviséo, incluiram-se
também estudos multicéntricos realizados em duas ou mais regides do pais, correspondendo a sete
(5,84%) do total. Dentre os artigos incluidos no estudo, 16 (13,33%) eram produto de analises de dados
secundarios e, por isso, ndo tiveram a localidade identificada.

Em relagcédo ao idioma, 67 (55,83%) dos artigos foram publicados apenas em portugués; 48
(40%) em inglés e portugués; dois (1,67%) apenas em espanhol; e trés (2,5%) nos trés idiomas. A
forma de autoria mais frequente, 103 (85,83%), foi com autores pertencentes a mesma categoria
profissional da enfermagem. Os enfermeiros foram os que mais publicaram, presentes em 118
(98,33%) do total de artigos incluidos na reviséo; seguidos pelos médicos, autores em nove (7,5%)
estudos; psicologos, em quatro (3,33%); e, em menor proporcéo, pelos fisioterapeutas, nutricionistas
e cientistas sociais, com, igualmente, dois (1,67%) estudos de autoria. Na dimensdo temporal, os
estudos variaram de 1977 a 2021, com crescimento da producado a partir do ano de 2008 e maior
frequéncia, 16 (13,33%), no ano de 2020.

Os estudos, em maioria, 90 (75%), foram qualitativos. A abordagem quantitativa foi adotada
em 27 (22,5%) dos estudos, sendo que apenas um (0,83%) utilizou ambas as abordagens. Nos
estudos qualitativos, predominaram o0s exploratorios, sendo dois estudos etnogréficos; e os
quantitativos foram, majoritariamente, transversais descritivos. Editoriais, revisdes de literatura, relatos
de experiéncia e ensaios tedricos corresponderam a 25 (20,83%) artigos.

Os sujeitos das pesquisas foram, em maioria, profissionais da saude, 68 (56,67%), com
predominéancia das enfermeiras obstétricas. Para coleta dos dados, 59 (49,17%) pesquisas utilizaram
entrevistas, seguidas de pesquisa documental 23 (19,17%); uso de questionarios, 10 (8,33%); e grupo
pesquisador, trés (2,5%).

Em relagdo a analise de dados, 46 (38,33%) estudos utilizaram a analise de conteudo,
seguidos da analise estatistica em 26 (21,67%), analise de discurso em sete (5,83%) e analise
documental em cinco (4,17%). Dos estudos incluidos, dois (1,67%) mencionaram, igualmente, a Teoria
Fundamentada nos Dados e a Fenomenologia como norteadoras da analise de dados e 34 (28,33%)

nao especificaram a metodologia utilizada para analise.



A categoria de atitudes e préticas obstétricas foi predominante entre os estudos incluidos na
revisao, 78 (65%), com maior concentracao da metodologia quantitativa. Dentre esses estudou, houve
énfase na abordagem da capacidade técnica dos profissionais da enfermagem obstétrica na
assisténcia ao parto normal e humanizado, no ambiente hospitalar. Destacaram-se pesquisas acerca
da atuacdo das enfermeiras baseada nas boas praticas de assisténcia ao parto e nascimento, com uso
do partograma e menos ocitocina; estimulo ao protagonismo da mulher; respeito a fisiologia do parto
e privacidade da parturiente; emprego de métodos nao farmacologicos para alivio da dor; préaticas de
prevengao ao trauma perineal; promogdo do bem-estar emocional materno; e familiar e defesa de
direitos sexuais e reprodutivos.0-5°

Os estudos caracterizaram a pratica obstétrica das enfermeiras como multidimensional,
pautada em cuidado humanistico que mobiliza competéncias intuitivas, relacionais e técnicas,
promovendo a satisfagdo das mulheres assistidas.*3°%70 As obstetrizes também foram apresentadas
como profissionais importantes para atuarem, juntamente com as enfermeiras obstétricas, na
promocédo da maternidade segura e do parto humanizado.3%7%73

O uso de episiotomia, acima do recomendado pela OMS, e a reproducdo do modelo
tecnocrético intervencionista sdo identificados nos estudos como realidade da prética de residentes de
enfermagem obstétrica’® e enfermeiras obstétricas, em instituicbes que atuam conjuntamente com
médicos.”

A assisténcia de pré-natal pelas enfermeiras obstétricas, no ambito do Sistema de Saude
Suplementar, para desfecho de prevencao ao parto prematuro, € apresentada como superior a atencao
dos médicos, resultando em economia de recursos.’® A insercdo dessas profissionais no contexto da
atencdo primaria a saude, no Sistema Unico de Salde, é descrita como estratégia potente para
reducdo da violéncia obstétrica e das altas taxas de ceséareas.”®

As publicacdes abarcaram, dentro da teméatica das atitudes e praticas obstétricas, pesquisas
sobre o parto domiciliar, apontado como opc¢éao adequada para mulheres que buscam pelo parto
fisioldégico, com cuidado seguro e centrado na mulher e familia.”’-8> Os estudos relatam também que o
campo de assisténcia ao parto domiciliar enfrenta desafios, como oposi¢cdo de outras categorias
profissionais e auséncia de resolucdes especificas que sejam capazes de garantir 0 acesso da
parturiente aos servicos de salide, publicos ou privados, nos casos de encaminhamento.8485

O contexto da pandemia da COVID-19 foi abordado, na categoria das atitudes e praticas
obstétricas, com estudos que discutiram o papel da enfermagem obstétrica na defesa dos direitos
sexuais e reprodutivos das mulheres.3%8% Ademais, os artigos descrevem a reorganizacéo do cuidado
realizado pelas enfermeiras obstétricas durante a pandemia para garantir as boas praticas no parto e
nascimento.®’

Na categoria de formacéo profissional, classificaram-se 31 (25,83%) estudos que se
dedicaram, principalmente, as discussdes sobre o percurso formativo das enfermeiras obstétricas e a
importancia da relacédo teoria e pratica no ensino. As publicacbes caracterizaram a formacao na
enfermagem obstétrica como centrada nos preceitos da humanizacéo.356:88-94 Os modelos formativos,
cursos de especializacdo em enfermagem obstétrica e as residéncias foram discutidos nos estudos,
com destaque para potencialidades e limitagbes dessas modalidades na formacao dos recursos
humanos para o Campo_12,29,37—38,61—62,66,89,92—93,95—111

Dentre as potencialidades da formacao profissional, realcaram-se as contribuicbes para
melhoria da assisténcia a mulher e formacdo de novos profissionais para o mercado de trabalho;
ampliacdo do horizonte de atuacdo profissional; aumento da capacidade técnico-cientifica das
enfermeiras; maior reconhecimento da equipe médica e reducao da violéncia obstétrica e de praticas

intervencionistas, na assisténcia ao parto.88-89.93-9597,101,105,109-110 ' A modalidade residéncia foi apontada



como diferencial para uma préxis pautada em evidéncias cientificas, com conhecimento especifico e
ético, sustentando novos caminhos para a enfermagem obstétrica, consciente dos principios de
humanizagéo.62106-107

As principais limitagoes e dificuldades na formacao descritas nos estudos foram: necessidade
de aprimoramentos nos conteudos tedricos e na preceptoria; fragmentacdo entre teoria e pratica;
incapacidade dos cursos de especializacdo para desenvolver a competéncia técnica das alunas,
devido a caréncia de atuacdo direta na assisténcia ao parto; e dificuldade das especializacdes
alcancarem formacao de qualidade, capaz de modificar o modelo hegemoénico intervencionista de
assisténcia ao parto_12,66,92,96-98,101,108-109

Os estudos apresentaram também as dificuldades enfrentadas pelas enfermeiras para
formacdo especializada em obstetricia, como falta de liberacdo em tempo integral das instituicbes
empregadoras e, posteriormente, ndo inser¢cdo na assisténcia ao parto apds o curso, 0 que acarreta
evasdo das egressas da area.?-9:100

A tematica de desafios para autonomia profissional reuniu 18 (15%) estudos que abordaram,
principalmente, as barreiras institucionais, organizacionais e da hegemonia médica para o exercicio da
profissdo. Os estudos discutem o pouco reconhecimento da competéncia técnica das enfermeiras
obstétricas para assisténcia ao parto; dificuldades de relacionamento interpessoais; e relacdes de
poder histéricas: disputas, interesses e repressdes nas praticas de cuidado.:18:20,30,90,92,96-97,103,111-117

As barreiras institucionais e organizacionais referem-se as sobrecargas de atividades para as
enfermeiras obstétricas, com acumulo de funcdes administrativas e inexisténcia de politicas
institucionais para insercdo na assisténcia ao parto. Os estudos apontam a necessidade de
investimento em pesquisas que reforcem a autonomia da enfermagem obstétrica.'8119 As enfermeiras
participantes dos estudos relatam que a auséncia de conhecimento técnico-cientifico e o
desconhecimento do amparo legal para manejo do parto sdo barreiras para a pratica autbhoma e
Segura_92,97,103,112,117

A categoria temética intitulada Condi¢cBes de trabalho, também, concentrou 18 (15%) estudos
incluidos nesta revisdo. As publicacdes descrevem as condicdes de trabalho enfrentadas pelas
enfermeiras obstétricas e que dificultam as praticas de humanizacdo, como desconfianca dos
profissionais de saude sobre a competéncia profissional; ambientes desfavoraveis, com falta de
espaco fisico; superlotacdo dos servicos de saulde; restricdo de pessoal; escassez de insumos e
acumulo de funcdes administrativas, assistenciais e educativas.??20.24.38.95-97,114-115,120-121 A |§gica
institucional de produtividade, com protocolos que geram pratica reiterativa do modelo biomédico, &
apresentada nos estudos como condi¢cdo de trabalho que interfere na qualidade da assisténcia e
descaracteriza o cuidado humanizado.?122

As condicdes adversas no exercicio da profissdo sdo expostas nos estudos caracterizadas
pela baixa remuneracao, instabilidade em vinculos de contrato, pouco reconhecimento sociopolitico e
sobrecarga psiquica.%122127 A singularidade exigida nos cuidados criticos em obstetricia é apontada
por um dos estudos como agravante para precarizacdo do trabalho das enfermeiras obstétricas,
durante a pandemia, com aumento do sofrimento fisico e mental.1?8

As publicac¢des discorrem também sobre os interesses econdémicos neoliberais na inser¢do da
enfermagem obstétrica no mercado de trabalho, como estratégia para garantir reducédo de gastos
publicos com profissionais de baixa remuneracéo, que utilizam tecnologias leves de cuidado e menor
custo.??122

O Quadro 2 apresenta 0s apontamentos dos estudos para a enfermagem obstétrica, no Brasil,
para cada categoria tematica. As notas visaram melhorias para categoria profissional nas dimensdes

da pratica, formacéo, autonomia e condi¢des de trabalho.



Categorias Apontamentos
Tematicas

Promover discussées sobre as praticas de violéncia obstétrica.36-38.60
Refletir de forma critica sobre a praxis.1822:29-30.59
Atuar politicamente, ser flexivel e aceitar inovacgoes.?

Investir na incorporacao gradual e sistémica da enfermagem obstétrica na Atencao

Atitudes e Préticas Priméria a Satde.”>7®

Obstétricas
Considerar a cidadania das mulheres nas praticas de assisténcia ao parto.*’

Romper com o modelo tradicional do parto institucionalizado.5®

Revisao curricular para associar conhecimentos legislativos, tedricos e préaticos no
ensino das enfermeiras obstétricas.?9:66.92.96-98,101,103,107,109

Aumentar a oferta de cursos de especializagdo,8%93-94.100.104

Formacéo Incorporar o tema da violéncia obstétrica nos curriculos.37-3110
Profissional
Ofertar as mesmas oportunidades de ensino para o estudante masculino.°?
Investir na capacitacéo formal das parteiras.390.104

Estimular a postura politica e a militancia pelas questées inerentes a profissdo.t162.92

Reorientar a préatica de ensino para favorecer o desenvolvimento da autonomia
profissional.®6-°7

Fortalecer os 6rgaos representativos da enfermagem obstétrica e a identidade

Desafios para profissional 92115

autonomia _ . .. L L

profissional Planejar e implementar de estratégias politicas para consolidacdo da enfermagem
obstétrica no mercado de trabalho.%"1%3
Promover a autonomia da enfermagem obstétrica e superacao das relacdes de
poder.7'18'3°’92
Reconhecer a caréncia de pessoal qualificado e tomar providéncias para suprir essa

Condigc”)es de deficiéncia.®®1?5
trabalho

Implementar as praticas propostas pela Politica de Humanizagado do Parto e
Nascimento e diretrizes do SUS.?2115122

Resistir as consequéncias indesejaveis da politica econdmica neoliberal no processo
de trabalho.1?412

Fomentar a consciéncia politica para promover transformacdes na realidade
laboral.*?’

Quadro 2 — Apontamentos dos estudos para a enfermagem obstétrica brasileira. Belo Horizonte, MG,
Brasil, 2021.

DISCUSSAO

A Regido Sudeste do pais concentra a maior parte dos estudos produzidos, refletindo, assim,
a tradicdo dessa regido na formacédo de enfermeiras obstétricas, com 0s primeiros cursos de
especializagdo, no Brasil.1?°

As transformacgdes do contexto social e politico influenciam a assisténcia, o ensino e a
pesquisa na enfermagem obstétrica.# Assim, a concentracdo das publicacées, a partir do ano de 2008,
vai ao encontro das datas de marcos regulatorios e politicas publicas importantes para o exercicio

profissional dessa categoria, como a Politica Nacional de Humanizacdo do Parto e Nascimento, em



2000 e, em 2004, o Pacto Nacional pela Redugcdo da Mortalidade Materna e Neonatal e Politica
Nacional de Atencao Integral a Saude da Mulher.

Essas acOes contribuiram para maior atuacao das enfermeiras obstétricas na assisténcia ao
parto e reconhecimento dessas profissionais como agentes estratégicas para melhoria dos indicadores
de saude materna. Em 2011, com a instituicdo da Rede Cegonha e, em 2012, com o Programa
Nacional de Bolsas para Residéncia em Enfermagem Obstétrica, houve incentivo a formacao
educacional e insercdo dos profissionais dessa area nos servicos de salide.130-131

A maior frequéncia das publica¢gdes no ano de 2020 coincide com a celebragéo internacional
do ano dos profissionais da enfermagem e da obstetricia pela Organizagdo Mundial de Saude e
Organizacdo Pan-Americana da Saude, com objetivo de divulgar a atuacdo desses profissionais,
buscar investimentos e melhores condicdes de trabalho e capacitacdo profissional.’3?> Nesse mesmo
ano, iniciou-se a pandemia da COVID-19, com impactos na gestao do sistema de salde e destaque
para importancia dos profissionais da enfermagem nas acdes de enfrentamento ao coronavirus.'33

O mapeamento das publicacdes permitiu identificar caracteristicas metodologicas, tematicas
e apontamentos para a enfermagem obstétrica do pais. Em relacdo as caracteristicas metodolégicas,
0S manuscritos com abordagem qualitativa e emprego de entrevistas como instrumento para coleta
dos dados foram os mais recorrentes. Destaca-se que a maior parte dos estudos quantitativos se
dedicaram a tematica das atitudes e préaticas da enfermagem obstétrica no acompanhamento das
mulheres durante o parto, por meio de analises estatisticas descritivas, o que demonstra alinhamento
ao positivismo para producéo desse tipo de conhecimento. 34

Enfatiza-se a importancia de investimentos em pesquisas sobre a enfermagem obstétrica que
utiizem abordagens mistas (quantitativas e qualitativas), para favorecer interpretacbes mais
aprofundadas sobre a complexidade e singularidade dos seres humanos envolvidos no cuidado em
saude.'®

A andlise transversal dos contetdos das categorias teméticas deste estudo permitiu identificar
enfoque nas pesquisas sobre as atitudes e praticas obstétricas, com abordagem dos aspectos técnicos
gue envolvem o exercicio profissional. RevisGes integrativas realizadas com objetivo de conhecer a
producdao cientifica sobre o gerenciamento da enfermeira obstétrica na utilizacdo das boas praticas no
parto e nascimento'®® e acerca dos avancos da enfermagem obstétrica brasileira*, também,
identificaram concentracdo de estudos sobre temas relacionados aos aspectos praticos da profissao.

As relacBGes de poder e a hegemonia médica foram apresentadas nos estudos como fatores
desafiantes para a pratica das enfermeiras obstétricas3111-117 e o hospital foi 0 cenario mais descrito
nos estudos para a implementacao das praticas de humanizacdo do parto e nascimento. No Brasil,
sdo necessarias acdes de incentivo a participacdo de enfermeiras obstétricas em outros espacos para
além do hospital, incluindo na Atencdo Primaria a Saude, conforme apontado pelos estudos desta
revisdo.’376

A Confederacao Internacional de Parteiras (ICM), que classifica a parteira como pessoa
regularmente admitida em programa de educacdo em obstetricia, reconhece como uma das
competéncias dessas profissionais a alta qualidade para oferta de cuidados pré-natais, capazes de
maximizar a satde durante a gravidez, com a detec¢ao, o tratamento e encaminhamento precoces nos
casos de complicacdes obstétricas.'*’ Além disso, os cuidados pré-natais sdo essenciais para reducéao
das taxas de morbidade e mortalidade materna, especialmente em areas em que esses indicadores
séo elevados. A discussédo sobre a mortalidade materna evitavel e as condutas para prevencédo, no
Brasil, ainda precisam avancar, superando questfes sanitarias e evocando estratégias de

enfrentamento sob perspectiva reconstrutora do cuidado.3®



Dentre as atitudes e praticas obstétricas, a promocdo de discussfes sobre a violéncia
obstétrica, nos espacos de atuacdo profissional, é indicada pelos estudos36-3880 assim como a
incorporacdo dessa tematica nos curriculos.®’-38110 Essa abordagem requer destague, uma vez que a
violéncia obstétrica € reconhecida pela Organiza¢cdo Mundial da Satude como questédo de salde publica
que afeta o bindmio méae-filho, com alta prevaléncia no Brasil**°, sendo a formacédo do enfermeiro
obstetra um dos meios para conquista da mudanca desse cenario.*®

Na categoria tematica referente a formacdo educacional, as publicagcbes apontam a
necessidade de reorientacdo do ensino das enfermeiras obstétricas, com associacdo de
conhecimentos legislativos, tedricos e préticos, a fim de promover a autonomia profissional e superar
as limitacbes das especializacdes e residéncias. Da mesma forma, estudo realizado no Ceara, que
analisou o desenvolvimento de competéncias profissionais em curso de poés-graduacdo em
enfermagem obstétrica, obteve como resultado o distanciamento entre conteddos ministrados e a
pratica de estagios das especializandas, apresentados como desafios enfrentados pelas egressas na
atuacdo profissional.'*® No entanto, estudo com enfermeiras egressas de especializagdo na
modalidade residéncia identificou percepcédo positiva dessas profissionais sobre esse tipo de ensino,
capaz de conciliar teoria e pratica.'#

Para melhoria da formagédo profissional, os estudos versam ainda sobre a necessidade de
aumentar a oferta de cursos de especializacéo®:93100.101 " estimular a postura politica e a militancia
pelas questdes inerentes a profissdo.616272.9298 A percepcéo limitada e fragmentada de profissionais
da enfermagem sobre a competéncia politica é apontada em pesquisa metodolégica como fator
limitante na formacéo profissional.14?

As publicac6es recomendam o fortalecimento dos 6rgaos representativos da enfermagem
obstétrica, o planejamento e a implementacéo de estratégias politicas como medidas necessarias para
autonomia profissional e consolidacdo no mercado de trabalho. A andlise histérica da construcéo da
enfermagem, no Brasil, evidencia também que a autonomia profissional podera ser alcancada com a
incorporacdo de parcerias com gestores em salde que defendam a autonomia das enfermeiras no
livre agir e pensar da atuacdo, com respeito as decisfes e valorizacao social como profissional critico,
reflexivo e atuante.'43

As publicacdes reunidas na categoria das condi¢cdes de trabalho tiveram como principal
caracteristica discussdes pautadas em dendncias sobre as dificuldades de espaco fisico e
dimensionamento de pessoal para implementacdo das praticas de humanizacédo e a precariza¢ao do
trabalho da enfermeira obstétrica, marcado pela exigéncia por produtividade, baixa remuneracao,
instabilidade nos vinculos de contrato, pouco reconhecimento sociopolitico e sobrecarga psiquica.
Essas condi¢bes corroboram o risco da chamada uberizagdo das relacdes de trabalho, que se
estendem também ao contexto da enfermagem.144

Nesse sentido, para transformacéo dessas condi¢des, os estudos sugerem supressao da
caréncia de profissionais qualificados®12°, implementacédo das praticas de humanizacdo propostas
pelas politicas publicas!'>'?? e resisténcia as consequéncias indesejaveis da politica econdmica
neoliberal no processo de trabalho.'?4'?> No entanto, as publicacdes ndo abordam acerca das
estratégias que garantam a efetivacdo desses apontamentos e apenas um dos estudos'?’ aponta o
fomento a consciéncia politica como possibilidade de transformacéo da realidade laboral. Para além
das sugestdes dos estudos, revisao sistematica sobre as Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto
Normal indica a necessidade de acdes intersetoriais e 0 engajamento de gestores e profissionais de
saude para mudanca das condicdes de trabalho das enfermeiras obstétricas.4°

A revisao procurou analisar a maior parte da literatura existente. No entanto, como limitacao,

em razdo da amplitude da literatura, ndo foram consultadas todas as bases de dados disponiveis e



algumas publicacdes podem ter sido omitidas com a estratégia de busca utilizada. Outrossim, a revisao
permitiu a melhor compreensdo do panorama das publicacdes cientificas sobre a enfermagem

obstétrica brasileira.

CONCLUSAO

A producao cientifica sobre a enfermagem obstétrica caracteriza-se, principalmente, por
estudos que abordam os aspectos técnicos da profissao, na assisténcia ao parto normal humanizado,
e as potencialidades e os desafios na formacéao dos profissionais.

O levantamento dos apontamentos dos estudos desta revisao traz indica¢des importantes para
pesquisas e producdo de conhecimento necessarios para a area da enfermagem obstétrica, visando
melhorias na formacé&o educacional, ampliacdo da autonomia na atuagao profissional e fortalecimento
cientifico da categoria.

Espera-se que este estudo contribua para maior visibilidade a comunicacédo e divulgacéo
cientifica dos estudos referentes a enfermagem obstétrica brasileira, identificando as areas que
necessitam de investimento para garantir formacdo de qualidade, pratica ética, com condicdes de

trabalho justas e cuidado de exceléncia as mulheres e respectivas familias.
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