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Evidéncias cientificas dos tipos de violéncia obstétrica prevalentes no periodo de 2018
a 2022

Autores: Patrick Rodrigues Grijo; Maria do Livramento Coelho Prata

Resumo

Obijetivo: Identificar nas evidéncias cientificas os tipos prevalentes de violéncia obstétrica.
Método: Trata-se de uma revisdo de integrativa, norteada pela pergunta: “Quais os tipos
prevalentes de violéncia obstétrica no periodo de 2018 a 2022. Método: Os dados foram nas
bases de dados Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saide e Medical Literature
Analysis and Retrievel System Online, utilizandos os seguintes descritores controlados do
banco de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Saude da Mulher; Parto obstétrico;
Violéncia obstétrica; Gravidez; Puerpério; Assisténcia ao parto e no Medical
SubjectHeadings (MeSH) definiu-se os termos: Comprehensive Health Care; Delivery,
Obstetric; ObstetricViolence; Pregnancy; Postpartum Period; Humanizing Delivery.
Resultados: A sintese dos conhecimentos pode evidenciar os tipos de violéncia obstétrica
prevalentes no periodo de 2018 a 2022 foram: violéncia obstétrica fisica, violéncia obstétrica
verbal, violéncia obstétrica sexual e Violéncia obstétrica por descumprimento a lei do
acompanhante. Conclusdo: A falta de conhecimento, faz com que a violéncia seja
naturalizada pelas vitimas. Nota-se a necessidade de implementar de forma eficaz as
diretrizes ministeriais vigentes, de empenho da academia no processo formativo dos
profissionais dos servicos, da gestdo superior em investimentos para capacitacdo dos
profissionais, bem como do comprometimento dos profissionais em aplicar 0s
conhecimentos adquiridos a mulher e toda comunidade.

Descritores: Saude da Mulher; Parto obstétrico; Violéncia obstétrica; Gravidez; Puerpério;
Assisténcia ao parto.

Keywords: Women's Health; Obstetric delivery; Obstetric violence; Pregnancy; Puerperium;

Childbirth care.
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Introducéo

O trabalho de parturicdo teve mudancas significativas desde o século XX. De modo histérico,
0 parto era a responsabilidade de parteiras que tinham um conhecimento empirico através de
experiéncias passadas de mae para filha, mulheres essas, de confianca das parturientes.®

O parto ocorria respeitando os processos fisioldgicos do corpo que por vezes ndo atendia a
necessidade do momento acarretando a morte da mae e/ou do bebé. A partir da segunda guerra
mundial, para diminuir a mortalidade relacionada ao parto, prevaleceu a hospitalizagdo. O
saber dos profissionais médicos se tornou predominante até o nascimento da crianca,
traduzido através de pratica mecanizada, fragmentada, com intervencBes desnecessarias e
desumanas na sua maioria, caracterizando o inicio da violéncia obstétrica. 2

A violéncia obstétrica se refere os tipos de violéncia sofridos durante a gravidez, o parto, 0
pos-parto e 0 abortamento. Sendo considerada uma agressdo ao corpo da mulher pelos
profissionais e pela assisténcia, com a utilizacdo de procedimentos dolorosos ou
constrangedores, geralmente desnecessarios e sem 0 consentimento da parturiente, violéncia
verbal e psicoldgica. 3

Na perspectiva de minimizar os maus tratos a mulher, a Organizacdo Mundial da Satude (OMS)
determinou que toda gestante, no ato de sua internacdo, tem direito a um acompanhante de sua
escolha, devido aos beneficios a mulher e ao bebé, para um suporte emocional continuo e
sensacdo de seguranca a parturiente, conforme direito legais previstos na Lei 11.108, de 07 de
abril de 2005, no SUS ou na rede privada. * A pesquisa nascer no Brasil concluiu que a
presenca do acompanhante favorece a aplicacdo das boas praticas na atengdo ao parto na regido
Sul. Com relacdo as préaticas obstétricas realizadas durante o trabalho de parto, identificou que
poucas fizeram uso de intervencdes ndo farmacoldgicas para alivio da dor (40,2%), que a

maioria recebeu ocitocina (54,1%) e teve as membranas rompidas de forma artificial (53,5%) e



em grande parte delas foi realizada tricotomia (33,2%) e enema (25,4%). Poucas receberam
anestesia epidural ou raqui (12,1%). Muitas foram submetidas a episiotomia (56,7%) ou
manobra de Kristeller (27,2%). Menos da metade ficou em contato pele a pele com o bebé logo
ap6s o nascimento (66,1%). °

Embora ja se tenha avancado nas discussdes sobre o enfrentamento a violéncia obstétrica, é
ainda uma pratica recorrente nos servicos de saude, com possibilidades de provocar sequelas
que vdo além de danos imediatos, podem causar Obito materno e neonatal levando a
desestruturacdo familiar.

Nessa perspectiva, o estudo se justifica pela necessidade de refletir sobre a forma que os
profissionais de saude vém conduzindo a assisténcia obstétrica e a consequéncia de suas
acbes. Além de proporcionar o pensamento critico dos académicos sobre seu futuro
profissional, atentando para o respeito aos direitos da mulher e direitos humanos no momento
de extrema vulnerabilidade da mulher e de seu familiar. Por outro lado, os dados do estudo
poderdo nortear os profissionais dos servigos e gestores na conducdo de uma assisténcia de
qualidade, tornando 0 momento do parto e nascimento prazeroso para todos, principalmente
para mulher, na perspectiva de que esse momento ficara registrado em sua memoria afetiva.
Diante do exposto, 0 estudo tem por objetivo identificar nas evidéncias cientificas os tipos

prevalentes de violéncia obstétrica.

Método

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura na qual inclui uma analise ampla de pesquisas
relevantes publicadas. Permite realizar uma sintese dos conhecimentos sobre determinado
assunto, de estudos disponiveis nas bases de dados, inferindo nas deduc@es abrangentes sobre
0 topico de interesse do pesquisador, além de apontar lacunas que podem ser sanadas com a

realizacio de novas pesquisa. ®



Para a construcdo desta RIl, foram seguidas as seguintes etapas: (1) Identificacdo do tema, e
definicdo da questdo de pesquisa; (2) Busca na literatura, estabelecendo critérios de inclusdo
e exclusdo de estudos; (3) Categorizacdo das informacbes a serem extraidas dos estudos
selecionados; (4) Avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo de literatura; (5) Interpretacdo
dos resultados obtidos; (6) Breviario do convencimento demonstrado nos artigos
selecionados: Apresentagdo da reviséo integrativa de literatura. ’

A pergunta de investigacdo foi elaborada atras da estratégia PICo (P - populacdo; | - area de
interesse; Co - contexto). Dessa maneira a pesquisa considerou a seguinte estrutura: P=
puérperas; I= Violéncia obstétrica; Co= Nao se aplica. Sendo assim, a pergunta de pesquisa
é: Quais os tipos prevalentes de violéncia obstétrica entre puérperas no periodo de 2018 a
2022,

Foram incluidos artigos originais e textos completos gratuitos e disponiveis na integra, nos
idiomas, portugués, espanhol e inglés, publicados entre 2018 e 2022, principalmente por
considerar a restricdo no periodo pandémico. Foram excluidos estudos, duplicados, anais de
congresso, resumos expandidos de eventos, monografias, dissertagcdes e teses.

Os estudos elegiveis foram selecionados a partir das buscas nas seguintes bases dados Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (MEDLINE), ambas de amplo reconhecimento nacional e
internacional. Para a realizacdo da busca das producgdes cientificas foram utilizados o0s
seguintes descritores controlados do banco de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
Saude da Mulher; Parto obstétrico; Violéncia obstétrica; Gravidez; Puerpério; Assisténcia ao
parto e no Medical SubjectHeadings (MeSH) definiu-se os termos: Comprehensive Health
Care; Delivery, Obstetric; ObstetricViolence; Pregnancy; Postpartum Period; Humanizing
Delivery. Para o refinamento da pesquisa, utilizou-se o operador booleano AND.

A coleta de dados ocorreu no periodo de maio a junho de 2023. Os dados obtidos estdo



apresentados no fluxograma 1 e quadro 1

Fluxograma 1 - selecdo dos artigos

descritores:

Publicagdes exttraidas das bases de dados utilizando os seguintes

FVioléncia obstétrica/Violence Obstetric; Gravidez/Pregnancy.
(=146 artigos cientificos, sendo MEDLINE n=82 e LILACS n=58%).
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estudos disponiveis na integra pré-
selecionados (n=140)
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Exchiidos por ndo atenderem afinalidade do
estudo (n= 119)
Excluidos por duplicidade (n=11)

Estudos publicados em inglés, portugués e
espanhol incluidos na revisdo integrativa
Amostra final (n=10)

Fonte: elaborado pelo autor, 2023.

Resultados

Consideram-se elegiveis para este estudo, 10 artigos cientificos que respondem ao objetivo do estudo,

conforme quadro 1. Apés a leitura na integra dos artigos selecionados, foi possivel identificar as

seguintes categorias: violéncia obstétrica fisica, violéncia obstétrica verbal, violéncia obstétrica sexual

e Violéncia obstétrica por descumprimento a lei do acompanhante
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Quadro 1 - Sintese dos estudos obtidos segundo: autor/ ano de publicacéo, idioma, tipo de estudo, objetivo e principais achados do estudo

Autores/
ano de Idioma Tipo de estudo Objetivo do estudo Principais achados
publicacdo
Maya ET, A . Compartilhar ~ resultados  de A pesquisa aponta a existéncia de maus tratos
et a|-8 Inglés Exploratorio pesquisas qualitativas apenas durante o parto em Gana influenciando a mulher na
2018. com mulheres em idade escolha do local do parto, dando preferéncia ao parto
reprodutiva. domiciliar ao lado de seus familiares.
Diversas mulheres ndo tém consciéncia de que estdo
sendo vitimas de VO, desconhecem o termo e
enfrentam dificuldades em reconhecer os atos que
Conhecer a percepcéo das vivenciam como uma afronta a sua integridade fisica,
o . Descritivo/ multiparas acerca das suas psicoldgica e moral. Nas falas das participantes fica
Ribeiro DO, Inglés exploratério experiéncias com a violéncia evidenciado a violéncia psicoldgica, que se torna
etal. 2020.° obstétrica. mais intensa a partir do quinto filho, em comparacéo
com o primeiro, quando elas ainda eram
adolescentes.
De modo geral, a assisténcia as puérperas que
participaram deste estudo foi caracterizada por
Pascoal " ) N praticas de VO. A falta de conhecimento sobre o
Portugu Descritiv Analisar a  percepgio  de Ancia de i 505 hasi
KCF, et al. ) . N tema e a auséncia de informacdes basicas durante o
20201 és 0 pgerpe_ras arespeito da violencia | ¢ nata) trabalho de parto, parto e pés-parto sio
' obstetrica ém uma maternldade fatores que contribuem para a falta de entendimento
de um municipio paraibano. da assisténcia recebida. Todavia o estudo evidéncia
majoritariamente a violéncia fisica e verbal.
Teixeira P, Portugu Descritiv Identificar o conhecimento das Mesmo com conhecimento limitado sobre violéncia
otal. & o/ parturientes  sobre violéncia obstétrica, as participantes destacaram a VO do tipo

obstétrica, levantar se conseguem

verbal, fisica, e sexual como mais frequente na
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2020.1! Exploratd identificar as principais agdes assisténcia ao parto, além de ter sua integridade e
. resentes na violéncia obstétrica, direitos violados. O estudo evidenciou danos fisicos
ro
detectar os impactos fisicos e e psicoldgicos a partir dos maus tratos sofridos no
psicolégicos da  violéncia parto.
obstétrica.
O presente estudo elencou as principais implicaces
causadas pela VO, que foram divididas entre
N Descrever as repercussdes da implicagc”)es fisicas e psicolc’?gicas._ As i_mpligagﬁ_es
Portugu Descritiv violéncia obstétrica na vida de fisicas foram as seguintes: incontinéncia urinaria,
Pontes, BF & o mulheres que pariram em uma Qificyldade de r_etorna_r a vida sexual. Dentre as
et al. maternidade publica do |mpl!ca(;6es. _psmoléglcas foram elencadas as
2021.12 municipio de Rio das Ostras/RJ seguintes: Q|f|culd§1Qe na amamentacdo, estresse
pos-traumatico, dificuldades na formacdo do
vinculo materno e na relacdo mae e filho.
A experiéncia de ter se sentido violentada apareceu
Matos no relato de cinco maes, associadas a falas de
MG Investigar a experiéncia desespero e desrespeitosas por parte da equipe, além
Magalhdes Portugu Descritiv designada violéncia obstétrica na do descumprimento da lei do_AaC(_)mpanh_ante,. _As
AS. Eéres- & 0 descricdo de maes mulheres  carregam  experiéncia  psicologica
Ca{rneiro traumatica ocasionado pela violencia sexual, na
T 202113 qual se sentiu violentada, invadida e punida
' sexualmente.
Explorar os tipos e a incidéncia A predominéncia de percepcdo de violéncia
de VO em um grupo de obstétrica em um grupo de mulheres italianas
mulheres italianas, bem como os recrutadas foi elevada, especialmente entre as
Scandurra
fatores sociodemograficos articipantes mais jovens e menos instruidas,
Cetal Transvers
202214' Inglés al associados; e avaliar se a VO aquelas que ndo tinham frequentado um curso de

afeta a salde mental das
mulheres (por exemplo,
sofrimento psicolégico e
estresse pos-traumatico).

preparacdo para o parto pré-natal e aquelas que
deram a luz naturalmente. Ademais, constatou-se
que vivenciar abuso e violéncia durante o parto
aumentou a probabilidade de relatar desfechos
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negativos posteriores de satde mental.

Compreender como as mulheres
vivenciam e atribuem significado

O sistema de atendimento a mulher em trabalho de

Mayra K 20 respeito. desrespeito e abuso parto e parto sdo excessivamente medicalizado e
et al. 2022 A Descritiv petto, ) P intervencionista. Ao longo de sua vida, as mulheres
15 Inglés durante o parto; e documentar as L . -
0 . guardam na memoria das experiéncias traumaticas
expectativas das mulheres quanto . NP o
. . de um parto abusivo, regado de violéncia. A maioria
ao cuidado respeitoso. ~ )
sofre calada por ndo ter com quem compartilhar.
Estimar percepcdo e ocorréncia Apresenta-se um elevado ndmero de mulheres
de  situagdes de  abuso, sujeitas a situacGes de abuso, submetidas a VO fisica,
ornelas " esrespeito e maus tratos na sicologica, violagdo dos direitos, como o direito ao
Dornel d t trat I | dos direit direit
A Descritiv A .
ACVR et Inglés 0 assisténcia ao parto de 745 acompanhante e a escolha do tipo de parto, durante a
al. 202216 mulheres pertencentes as coortes assisténcia ao parto entre as participantes dos dois
de nascimentos de Ribeirdo grupos acompanhados em Ribeirdo Preto.
Preto.
Almeida Mulheres com partos de baixo  risco,
JV, . « independentemente das circunstancias
Oliveira Analisar —a percepcao  das socioecondmicas, estdo sujeitas a intervencoes
puérperas sobre condutas que . ’ i
EM, « desnecessarias, dolorosas e traumaticas. Mesmo sem
. Portugu . soam como agressao durante o SO e
Medeiros o Explorato - compreender sobre violéncia obstétrica, o estudo
és . trabalho de parto, na viséo das . X . .
AS, rio uérperas. em Boa Vista. Estado evidenciou que as participantes, tiveram sua
Carvalho puerperas, ' integridade e seus direitos violados, sendo prevalente
de Roraima. ” R
MSML as praticas de violéncia fisica.
202217

Fonte: Dados extraidos do Banco de Dados, 2023.
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Discussao

A violéncia obstétrica € uma pratica assistencial velada e corriqueira nos servigos de salde,
pode ocorrer desde a gestacéo, se estendendo para o trabalho de parto, parto e puerpério®.
Algumas mulheres veem essa pratica de forma naturalizada e acreditam que as acdes
intervencionistas sem base cientificas, sdo necessarias para assegurar a vida do seu tdo
esperado filho. A violéncia obstétrica € um tipo de violéncia contra a mulher e se estende ao
periodo gravidico puerperal, e pode ser do tipo verbal, fisica, sexual, psicolégica e por

violagdo dos direitos da mulher. 3817

Violéncia obstétrica fisica

Os estudos avaliados apontam para predominancia de violéncia fisica durante o trabalho de
parto e parto. 1112131617 A assisténcia obstétrica tornou-se mecanizada, principalmente
durante o trabalho de parto e parto, dando espacdo as intervengdes sem evidéncias
cientificas, do contrario, todas as evidéncias refutam todas as praticas que vém sendo
utilizadas rotineiramente, sdo elas: episiotomia, ocitocina sintética, tricotomia, amniotomia
e manobra de Kristeller.!’

Para algumas mulheres, a dor da violéncia praticada é tdo grande ao ponto de perder nogédo
do tempo e espaco, naquele que seria um momento importante, a vontade ver sua filha e o
medo de maltrata-la fez com que ela esquecesse qualquer ato de maus tratos sofrido. Ao
mesmo tempo, para outra mulher, a violéncia a fez pensar na possibilidade de nunca mais
gestar e parir, foi o pior sentimento que ela pode vivenciar. 2

No entanto, na maioria das vezes essa pratica assistencial ndo é percebida pelos profissionais
como violéncia obstétrica fisica, mesmo quando deixam marcas ou sequelas, para os
profissionais, tais intervencfes sdo garantia de uma assisténcia segura que preza pela vida

do bebé. Todavia as praticas de violéncia fisica podem provocar danos como incontinéncia
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urinaria, lesdo perineal, dispareunia, fistulas retovaginais, disfuncdo sexual, lesdo retorno as

atividades sexuais que podem inclusive, comprometer a relagédo conjugal.

Violéncia obstétrica verbal

A violéncia verbal foi o tipo de violéncia predominante no estudo, é uma pratica de violéncia
velada, talvez por ndo deixar marcas visiveis ou sequelas. ® A violéncia obstétrica verbal
caracteriza-se por abuso de autoridade sobre a mulher e quica seu acompanhante, incluindo
gritos, comentérios depreciativos, insultos, que acontece desde a entrada na maternidade se
estende até o pds-parto. O estudo de Ribeiro '° destaca a autoridade dos profissionais frente
a mulher multipara, ou seja, aquela com mais de quatro filho, principalmente no que se refere
a criticas sobre a quantidade de filhos e o incentivo de que seja sua Gltima gestagdo. °

Nos dias atuais essa pratica ainda é muito corriqueira, é possivel que sua manutencdo no
cenario do parto esteja relacionado ao fato de deixar marcas visiveis, mas que podem deixar
traumas psicoldgicos com grandes consequéncias como a as implicagdes psicologicas cabe
destacar a dificuldade de criar vinculo entre mée e filho e formagdo do vinculo materno,
dificuldades na amamentacéo e o transtorno do estresse pos-traumatico (TEPT), esse por sua
vez foi relacionado ao processo de partejar sendo definido como um evento de natureza
catastrofica abrangendo morte ou leséo real, incluindo inclusive ameaca a integridade fisica,
caracterizando-se por intenso medo impoténcia e horror. A VO se materializou como uma
experiencia traumatica que trouxe consequéncias irreversiveis a quem sofreu, as vitimas
acabam guardando na memoria o trauma de um parto abusivo ao longo de suas vidas, sem
poder dividi-lo com alguém. 12131° A falta de conhecimento sobre o tema e da elaboragéo
do plano de parto durante o pré-natal, deixam a mulher submissa aos profissionais e

vulneraveis a VO.
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Violéncia obstétrica sexual

A violéncia sexual comumente acontece de forma velada, a falta de informacbes na
assisténcia ao pré-natal, faz a mulher acreditar que o toque vaginal, utilizado para
acompanhar a dilatacdo do colo uterino deve ser realizado de forma ilimitada. As acbes
acontecem principalmente durante o trabalho de parto e parto, principalmente para fins
didaticos. A mulher se sente invadida, culpada e punida sexualmente ao ficar exposta aos
toques de repeticdo. 1* O exame pélvico digital é recomendado mediante consentimento
da mulher para avaliar se ela est4d em trabalho de parto, quando admitida, recomenda-se a
avaliagdo de rotina ativa do primeiro estagio o trabalho de parto de risco habitual a cada

quatro horas, exceto se houver intercorréncia na progressio do trabalho de parto.'®

Violéncia obstétrica por descumprimento a lei do acompanhante

No que cerne a humanizacdo o MS atua na perspectiva de promover o exercicio da
autonomia da mulher no ciclo gravidico puerperal, desse modo inseriu a Lei Federal n°
11.108 que assegura a mulher o direito de ter seu acompanhante de livre escolha durante
todo o ciclo gravidico puerperal.’® Ainda que seja lei, essa vem sendo negligenciada nos
servicos de saude, comecando pelo pré-natal na qual o parceiro/parceira ndo acompanha a
mulher, seja por falta de orientacéo ou por negacéo profissionais, no trabalho de parto e parto
ainda hda barreiras relacionadas as questdes materiais como roupa privativa e estrutural, com
ambientes sem divisorias deixando todas as mulheres expostas, e tem ainda as questdes
relacionada aos profissionais que ndo querem que os acompanhantes fiqguem no ambiente.
1316 O acompanhante oportuniza & mulher mais confianca, coragem e apoio emocional,
ademais, € uma estratégia fundamental para impedir praticas de violéncia obstétrica. 2°

Limitac&o do estudo
O estudo possui limitacdo pela escassez de artigos disponiveis na integra associados aos tipos de

violéncia obstétrica para analise de possiveis implicacBGes dessas praticas a mulher. Nesse sentido,
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sugere a producdo de mais artigos sobre o tema proposto, contemplando as consequéncias da
violéncia obstétrica em futuras em gestacfes. De modo que os profissionais possam refletir sobre

suas agdes e prestar uma assisténcia humanizada baseada em evidéncias.

Concluséao

A violéncia obstétrica precisa ser desnaturalizada, ela constitui uma violacéo dos direitos a
vida, a integridade fisica e psicoldgica, todos garantidos por lei, assim como o direito a
autonomia sobre o préprio corpo. Em sintese, as condutas que configuram a violéncia
obstétrica trata-se de negligenciar um atendimento qualificado e humanizado. No entanto
muitas das préaticas de violéncia sdo tdo naturalizadas que passam despercebidas pelas
usuarias por acreditar que o momento do parto € uma experiéncia dolorosa, levando-a a perda
do controle de si e sua autonomia ficando vulnerdvel aos profissionais dos servigos.

O estudo evidenciou quatro principais tipos de violéncia obstétrica, a fisica, a verbal, a
violagéo do direito ao acompanhante e violéncia sexual, sendo esta raramente identificada.
No entanto todas deixam marcas, sejam elas visiveis ou ndo, sdo situagdes incomodas e
traumaticas que estas mulheres carregam para toda vida. Para algumas interferem nas suas
relaces conjugais e na escolha de uma futura maternidade.

Embora existam diretrizes ministeriais que recomendam as boas praticas de assisténcia ao
parto, a VO ainda prevalece nos diferentes niveis de complexidades dos servicos de saude.
Nesse sentido, sugere-se a implementacéo efetiva das diretrizes ministeriais, a comecar pela
academia, desde o processo formativo dos profissionais, de modo a fazer que a diade teoria
e pratica caminhem simultaneamente, ou seja, que coloquem em pratica os conhecimentos
adquiridos em sala de aula sobre a assisténcia obstétrica humanizada. Fomenta-se a
necessidade de a gestdo investir na educacdo permanente dos profissionais e que estes

possam colocar em pratica todo conhecimento adquirido através de educacdo em salde para
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a mulher e a comunidade.
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